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Histopatolojik Olarak Dogrulanan Bir Okuler

Toksokariasis Granulomu

Ziya KAPRAN!

Okdler toksokariazis (OT) klinikte en sik
olarak kronik endoftalmi, retinokoroidit ile
posterior pol grandlomu ve periferik
granidlomatoz inflamatuar kitle olarak
gorulmektedir. Literaturde, vitreopapiller
traksiyon icin uygulanan vitreoretinal cerrahi
sirasinda alinan vitreus aspiratinda Toksokara
Canis tanimlandidi rapor edilmigtirt-8. Biz de
bu calismada, psddofakik total retina
dekolmant igin uygulanan vitreoretinal cerrahi
sirasinda elde edilen granilomda Toksokara
Canis organizmasi tesbit edilen ve cerrahi
sonrasi gelisen yogun inflamatuar cevabi
guglukle kontrol altina alinan bir olgu
sunuyoruz.

OLGU SUNUMU

Oniki yasindaki erkek hasta, ilk olarak
Temmuz 2002'de, 9 vyasindan beri sag
g6zunde gérme keskinliginde (GK) azalma ve
sasllik sikayeti ile bir oftalmologa basvurdu.
Hikayesinde, 4 yasinda iken, gbzline herhangi
bir hasar vermeyen kint kafa travmasi
mevcuttu. Gegirilmis herhangi bir akut, agrili
g6z hastaligi tanimlamiyordu. Pika hikayesi
yoktu. Dogdugundan beri, ailesinin tavsan ve
kedi besledigi 6grenildi.

Dort Temmuz 2002'de, klinigimiz disinda
lens aspirasyonu ve katlanabilir arka kamara
g6zigi lensi (AKGIL) implantasyonu uygulanan
hasta, 8 ay sonra, hastanemize basvurmus.
Hastanin ilk muayene bulgulari Tablo 1'de
Ozetlenmistir. Hastaya 12 Mart 2003'te, sag
AKGIL ve lens kapsiilii eksplantasyonu, PPV,
preretinal membran soyulmasi, DKline
enjeksiyonu, endolazer, inferior periferik
iridektomi (Pi), DKline / Silikon yagdi (5000cst)
degisimi ve 360° skleral ¢okertme uygulandi.
PPV sirasinda, posterior polde makulaya
yapisik ve ylzeyi bir vitreous-inflamatuar
membran bandi ile devaml olan, 3 optik disk
capinda bir granilom saptandi. ilk 1 saatlik
periyotta, infuzyon sivisina 5-fluorourasil (5
FU, 200ug/ml) eklendi. Operasyon sirasinda,
optik diskin inferotemporalindeki subretinal
membran, traksiyon yaratmadigi ve retinal
yatismay! engellemedigi icin yerinde birakildi.
Peroperatuvar komplikasyon olmadi ve
operasyon sonucunda retinal yatisma
saglandi.

Operasyon sirasinda elde edilen grandlom
dokusunun istanbul Universitesi Tip Fakiiltesi,
Patoloji Anabilim Dali'nda yapilan
histopatolojik muayenesinde, lenfosit ve

1- Beyoglu Géz Egitim ve Aragtirma Hastanesi, istanbul; Dog. Dr.
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Sag Goz Sol Goz
Gorme Keskinligi (Snellen) El hareketi 20/20
Biomikroskopi AKGILin iris e yakalanmasi,
saat 10 meridyeninde anterior
sinesgi, arka kapsul opasifikasyonu Normal
Akdz hicrefflare,
keratik presipitat Yok Yok
Gézigi Basinci (GIB) 16 mmHg 14 mmHg
Krimsky 35 prism dioptri ekzotropya
Konverjans Defektif
Fundoskopi Secilemedi Normal
B-mod Ultrasonografi Optik disk temporalinde subretinal
hiperekojenik lezyon ve total retina
dekolmani Normal
Sistemik Muayene Normal Normal
Flas VEP (Visual Evoked
Potential) Orta latansli ve geg latansh bilesenlerin
N2 ve P2 dalga latanslari uzun,
dalga genlikleri normal. Normal
Flag ERG (Electroretinogram) "b" dalga latansi uzamis. Dalga Dalga genligi
genligi ileri derecede dusUk. disuk. b/a dalga
b/a dalga genlik orani normal. genlik orani normal.
Rutin Laboratuar Testleri Normal (Eozinofili yok)
Toplam Serum anti-Toxocara
antikorlari Normal

Tablo 1: Hastanin ilk muayene bulgulari
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plazma hucrelerinden zengin bir korona ile
cevrili, epiteloid histiositlerden zengin bir
merkezi nekrobiotik alandan olustugu goruldi
(Resim 1a-d). Muhtemel bir enfeksiyoz ajani
ortaya cikartmak icgin gercgeklestirilen seri
basamak kesitleri ve 6zel boya calismalari,
merkezi nekrobiyotik alanda bir parazit
larvasinin tortuydéz goévdesini aciga cikartti.
(Resim 1b-d). Komsu oval kesitler ayni
tortuydz goévdeye aitti. Dig kabuk (cuticle)
hiperrefraktil idi ve i¢ yapi segilebiliyordu.
Birka¢ multi-cekirdekli dev hicre, parazit
larvasinin  yakin  komsulugundaydi. Bu
histopatolojik bulgular, OT ile uyumlu olarak
degerlendirildi.

Hastaya antihelmintik tedavi (Vermazol®
300 mg/gin (PO), 1 hafta boyunca), sistemik

ve topikal kortikosteroid tedavi (Ultralan® 40
mg/gin (PO), Famodin® 20 mg/gin (PO),
Maxidex® 6x1) baslandi. Erken postoperative
dénemde gbzici basinci (GIB), sistemik ve
topikal antiglokomat6z tedavi ile kontrol altina
alindi (Dizaomide® 3x1/2 (PO), Cosopt 2x1).
Postoperatif 1. ay muayenesinde, sag g6z
GK tahsihsiz el hareketi (EH) dizeyindeydi.
Fundoskopide, reproliferasyon nedeniyle
dekole retina go6zlendi. Papilla etrafina
sarilmis bir subretinal membrane mevcuttu.
Ondoért Nisan 2003'te, silikon yagi
cikarilmasi, PPV, DKline enjeksiyonu,

endodiatermi, 180° retinotomi (alt kadranlara),
subretinal membran temizligi, endolazer,
DKline / Silikon yagi (5000cst) degisimi ve iris
yluzeyinden

membran soyulmasi
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gerceklestirildi. Postoperatif olarak, GK
tashihsiz EH diizeyinde, GIB 12 mmHg idi; 6n
kamarada bir membran halinde yogun fibrin
reaksiyonu mevcuttu. ikinci PPVde cikartilan
subretinal membranin patolojik muayenesinde

fibrovaskuler = membran gozlendi; ve
granulomatéz yapi ve ya enfeksiyoz ajan
saptanmadi. Sistemik ve topikal

antiinflamatuar tedaviye devam edildi.

Ug ay sonra, 270° anterior sinesi (saat 2
ve 5 meridyeneri arasinda kalan alan harig), ve
yogun pupiller membran nedeniyle, membran
soyulmasi, viskoelastik ile sinesiotomi ve Pi
revizyonu uygulandi.

ilk operasyondan 7 ay sonra, hastanin GK
0.5 metreden parmak sayma dizeyinde ve
GIB 18 mmHg idi. Biyomikroskopik
muayenesinde, kornea bulanik, 360° iris
sfinkter atrofisi ile pupil middilate idi; pupil
alaninda membran yoktu. Fundoskopide retina
yatisik, optik disk soluk ve papillomakuler
alanda granitlomun eskiden bagl oldugu sari
atrofik bir alan goruldu.

TARTISMA

OT tanisi sikhkla gugtir ve doktorun
suphesini gerektirir. G6z igindeki inflamas-
yonun derecesi ve yayllimi degisken olsa da,
beyaz ve sessiz g6z neredeyse her zaman
mevcuttur.

Patolojik muayenede Toksocara Canis
organizmasinin saptanmasi, taniyr dogrumak-
tadir. Hastamizda, serum antitoksokara
titreleri disik cikmasina ragmen; klinik 6n
tanimiz toksokariazis oldugu icin, PPV
sirasinda biopsi 06rnedi aldik. Patolojik
muayenede, intraokuler inflamasyon kronik
evrede olmasina ragmen, Toksokara Canis
organizmasi saptandi (Resim 1a-d).

PPV, OT'nin inflamatuar komplikasyonlari
icin tercih edilen tedavi secenegidir. Bu
hastalarda, modern vitreoretinal cerrahi

sonucunda, sirasiyla %100 ve %83'e varan
oranlarda, makuler ve tam retinal yatisma ve
beraberinde GK'da iyilesme elde edildigi
bildiriimektedir!-9. PPV ve retinotomi teknikleri
ile grantlomun epiretinal ve subretinal bilegen-
lerinin uzaklastiriimasi, olumlu Klinik sonugclar
yaratmaktadir. Preoperatif GK ve makulayi
etkileyen traksiyonel retina katlantilarinin
varhigi1 gorsel sonucu etkilemektedir9.

Bizim hastamizda, katarakt cerrahisi
sonras! saptanan total retina dekolmani igin,
PPV, preretinal membran soyulmasi, 180°
retinotomi ve subretinal membran temizligi,
silikon enjeksiyonu gerceklestirildi. Retinal
yatisma saglandi, ve bunu takiben GK'da
iyilesme gdzlendi.

OT hastalari, hem 6n hem arka kamarada
membran olusumu ile karakterize yogun
fibrindz inflamatuar reaksiyon gosterirler; bu
reaksiyon, hasta c¢ocuk ise daha da gugli
olmaktadir. Bu hastalar, gerekli oldugu
durumlarda tekrarlayan cerrahi membran
cikariimasi ile birlikte, yogun antiinflamatuar
tedaviye ihtiyag gosterirler. Bizim vakamizda,
sistemik ve topikal kortikosteroid tedavisine
ragmen, postoperatif olarak irisin tim
yuzeyinde ve altinda, cerrahi olarak cikartil-
masi gereken kalin bir fibor6z membran gelisti.

5FU, intraokuler hicresel proliferasyon ve
/ ve ya kontraksiyonu inhibe ederek proliferatif
vitreoretinopatiyi (PVR) onledigi bilinen bir
antimetabolittir. Su siralarda, PVR dnlenmesi
icin vitreoretinal cerrahi sirasinda infuzyon
sivisinda kullanilan ve ya intraokller uzun-
salinimli, biyo-eriyebilir cihazlarla 5FU ve diger
farmakolojik ajanlar calisiimaktadir10. Bizim
vakamizda gelecekte PVR geligsimi beklendigi
icin, PPV sirasinda 1. saat-infuzyon sivisina
5FU eklendi.

Toksocara granudlomunun tim preretinal
ve subretinal komponentleri, tanisal 6nemi de
bulunan PPV ile uzaklastirilabilir.
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Biz, bilinmeyen etyolojiye sahip gozlerde,
vitreous ve membranlarin histopatolojik
muayenesinin yapiimasini tavsiye ediyoruz.
Kronik retina dekolmanina sahip olgularda
dahi, cerrahiyi takiben 6zel antiparazitik tedavi,
yogun antiinflamatuar ve ortoptik tedavi ile
olgularin ¢ogunda ambulatuar gérme elde
edilmektedir.

KAYNAKLAR

1. Amin HI, McDonald HR, Han DP, et al.: Vitrectomy
update for macular traction in ocular toxocariasis.
Retina. 2000;20:80-85.

2. Maguire AM, Green WR, Michels RG, et al.:
Recovery of intraocular Toxocara canis by pars
plana vitrectomy. Ophthalmology. 1990;97:675-680.

3. Meyer-Riemann W, Petersen J, Vogel M.: An
attempt to extract an intraretinal nematode located
in the papillomacular bundle Klin Monatsbl
Augenheilkd. 1999;214:116-119.

10.

Gonvers M, Mermoud A, Uffer S, et al.: Ocular
toxocara canis in a 30-year-old adult Klin Monatsbl
Augenheilkd.1992;200:522-524.

de Souza EC, Nakashima Y.: Diffuse unilateral
subacute neuroretinitis. Report of transvitreal
surgical removal of a subretinal nematode.
Ophthalmology. 1995;102:1183-1186.

Werner JC, Ross RD, Green WR, et al.: Pars plana
vitrectomy and subretinal surgery for ocular
toxocariasis. Arch Ophthalmol. 1999;117:532-534.
Beiran |, Cochavi O, Miller B.: "Silent" ocular
toxocariasis. Eur J Ophthalmol. 1998;8:195,196.
Oppenheim S, Rogell G, Peyser R.: Diffuse
unilateral subacute neuroretinitis. Ann Ophthalmol.
1985;17:336-338.

Small KW, McCuen BW, de Juan E Jr, et al.:
Surgical management of retinal traction caused by
toxocariasis. Am J Ophthalmol. 1989;15;108:10-14.
Asaria RH, Kon CH, Bunce C, et al.: Adjuvant 5-
fluorouracil and heparin prevents proliferative
vitreoretinopathy: Results from a randomized,
double-blind, controlled clinical trial.
Ophthalmology. 2001;108:1179-1183.




<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /None
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Error
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Tags
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJDFFile false
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.0000
  /ColorConversionStrategy /CMYK
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedOpenType false
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveFlatness true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments true
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages true
  /ColorImageMinResolution 300
  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 300
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages true
  /GrayImageMinResolution 300
  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 300
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages true
  /MonoImageMinResolution 1200
  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /CheckCompliance [
    /None
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile ()
  /PDFXOutputConditionIdentifier ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName ()
  /PDFXTrapped /False

  /Description <<
    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000410064006f006200650020005000440046002065876863900275284e8e9ad88d2891cf76845370524d53705237300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002>
    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef69069752865bc9ad854c18cea76845370524d5370523786557406300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002>
    /DAN <>
    /DEU <>
    /ESP <>
    /FRA <>
    /ITA <>
    /JPN <FEFF9ad854c18cea306a30d730ea30d730ec30b951fa529b7528002000410064006f0062006500200050004400460020658766f8306e4f5c6210306b4f7f75283057307e305930023053306e8a2d5b9a30674f5c62103055308c305f0020005000440046002030d530a130a430eb306f3001004100630072006f0062006100740020304a30883073002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee5964d3067958b304f30533068304c3067304d307e305930023053306e8a2d5b9a306b306f30d530a930f330c8306e57cb30818fbc307f304c5fc59808306730593002>
    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020ace0d488c9c80020c2dcd5d80020c778c1c4c5d00020ac00c7a50020c801d569d55c002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e>
    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken die zijn geoptimaliseerd voor prepress-afdrukken van hoge kwaliteit. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 5.0 en hoger.)
    /NOR <>
    /PTB <>
    /SUO <>
    /SVE <>
    /ENU (Use these settings to create Adobe PDF documents best suited for high-quality prepress printing.  Created PDF documents can be opened with Acrobat and Adobe Reader 5.0 and later.)
  >>
  /Namespace [
    (Adobe)
    (Common)
    (1.0)
  ]
  /OtherNamespaces [
    <<
      /AsReaderSpreads false
      /CropImagesToFrames true
      /ErrorControl /WarnAndContinue
      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false
      /IncludeGuidesGrids false
      /IncludeNonPrinting false
      /IncludeSlug false
      /Namespace [
        (Adobe)
        (InDesign)
        (4.0)
      ]
      /OmitPlacedBitmaps false
      /OmitPlacedEPS false
      /OmitPlacedPDF false
      /SimulateOverprint /Legacy
    >>
    <<
      /AddBleedMarks false
      /AddColorBars false
      /AddCropMarks false
      /AddPageInfo false
      /AddRegMarks false
      /ConvertColors /ConvertToCMYK
      /DestinationProfileName ()
      /DestinationProfileSelector /DocumentCMYK
      /Downsample16BitImages true
      /FlattenerPreset <<
        /PresetSelector /MediumResolution
      >>
      /FormElements false
      /GenerateStructure false
      /IncludeBookmarks false
      /IncludeHyperlinks false
      /IncludeInteractive false
      /IncludeLayers false
      /IncludeProfiles false
      /MultimediaHandling /UseObjectSettings
      /Namespace [
        (Adobe)
        (CreativeSuite)
        (2.0)
      ]
      /PDFXOutputIntentProfileSelector /DocumentCMYK
      /PreserveEditing true
      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged
      /UntaggedRGBHandling /UseDocumentProfile
      /UseDocumentBleed false
    >>
  ]
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [612.000 792.000]
>> setpagedevice


