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OZET

Amac: Donér yasinin yiiksek riskli ve az riskli keratoplasti hastalarinda greft saydamlit
fizerine olan etkisini aragtirmak.

Yontem: Ocak 1998 - Ocak 2001 tarihleri arasinda penetran keratoplasti yapilan 550 hasta-
mn 550 gézii ve 373 donor korneamin kayitlan irdelendi. Hastalar keratoplasti endikasyonlarina
gbre yilksek riskli (herpes, afakik biilloz keratopati, rekeratoplasti, kimyasal yanik, katarakt ve
lokom, desmatosel veya aktif iilser, vaskiilarize 16kom) ve az riskli (keratokonus, basit 16kom,
psédofakik biilloz keratopati, distrofi) olarak iki gruba ayrilarak incelendi.

Sonuclar: Donér yast en kiiglik 2 ve en biiyiik 85 (ortalama 435) idi. Yiiksek riskli keratop-
lasti grubunda dondrleri % 20'sinin ve az riskli keratoplasti grubunda % 12'sinin yas1 60 yaginin
iizerindeydi. Az riskli grupta greft saydamligi 60 yas tizerindeki dondr kornealar ile %78 bulu-
nurken, 60 yas altindaki donér kornealar ile %82 olarak bulundu. Yiiksek riskli grupta greft
saydamlig1 60 yag tistiindeki dondr kornealar ile %53 olarak bulunurken, 60 yas altindaki donor
komealar ile %55 olarak bulundu. Dondr yaginm ne yiiksek riskli grupta ne de az riskli grupta
greft saydamlif: lizerine istatistiksel olarak anlaml etkisi bulunmad: (p<0,01).

Tartigma: Dondr yaginin keratoplasti i¢in yiiksek riskli grupta bile simirlayici bir faktér ol-
madig1 sonucuna varildi.

Anahtar Kelimeler: Keratoplasti, dondr yasi, greft saydamhigi

SUMMARY

The Effect of Donor Age on Graft Clarity for High Risked and Low Risked

Keratoplasty Patients

Purpose: The aim of this study was to examine the influence of donor age on graft clarity.

Methods: Records of 373 donor corneas and recipients of 550 penetrating keratoplasties
between January 1998 and January 2001 were reviewed. Patients were grouped according to
transplantation indication as high risked (herpes, aphakic bullous keratopathy, regraft, chemical
burn, cataract and leukoma, desmatocele, active ulcer, vascular leukoma) and low risked (kera-
toconus, simple leukoma, pseudophakic bullous keratopathy, dystrophy).
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Results: Donor age ranged from 2 years to 85 years (mean 45), with 19% and 11% of do-
nors being aged over 60 years at death in the high risked and low risked group, respectively. In
the low risked group graft clarity was 80% with donor corneas being aged over 60 years at de-
ath and 83% with donor corneas being aged below 60 years at death. In the high risked group
graft clarity was 53 % with donor comeas being aged over 60 years at death and 55 % with do-
nor corneas being aged below 60 years at death. Donor age exerted no significant effect on graft

clarity neither in the low risked group nor in the high risked group (p<0.01).

Conclusion: Donor age is not a limiting factor when selecting donor material for corneal
grafting even in high risked keratoplasty group.

Key Words: Keratoplasty, donor age, graft clarity.

GIRIS

Kornea transplantasyonu giinlimiizde yapilmakta
olan en sik transplantasyon cerrahilerinden biridir. Uy-
gun kalitede dondr materyali elde etmek ve transplantas-
yon riskini en aza indirmek igin dondr yasi, tibbi hikaye-
si, seroloji, spekiiler mikroskopi ve biyomikroskopik in-
celeme gibi segim kriterleri dne siiriilmiigtiir. Dondr yast
bu algeritmaya gére en dnde gelen dondr korneay: ele-
me sebebidir (1).

Birgok gtz bankasinda donér kornealar i¢in iist s1-
nir yagim belirfemek dnemli bir karardir. Bunun yaninda
kornea endotel sayilarinin artan yag ile azaldig1 da bili-
nen bir gergektir (2,3}, Bununla birlikte; &nemli miktar-
da azalan endotel hiicre sayisina ragmen, kornea say-
damligim saglamak icin gerekli endotel sayisi gbz Oniine
alindiginda bircok ileri yas korneanin mitkemmel isledi-
&1 goriilmektedir (4).

Amerika Birlegik Devletlerinde kullanilabilir dontr
komea havuzu giderek azalmaktadir. Bunun en 6nemli
fi¢ sebebi vardir: 1) dokularm asir1 ve zorunlu olan sero-
lojik testler nedeniyle elenmesi 1) geng dondrlerin gelis-
mig otomobil giivenligi kanunlan nedeniyle azalmasi 1)

Tablo 1. Yiiksek riskli keratoplasti hastalarinda
keratoplasti endikasyonlar: (n=169)

refraktif cerrahideki hizli ilerfeme nedeniyle uygun do-
norlerin azalmast.

Dondr kornealarm yogun tarama testleri sonucunda
elenmesi; hem kornea transplantasyonu ile gérmesi dii-
zelebilecek hasta sayisini hem de cerrahi igin bekleme
siiresini direkt olarak etkilemektedir (5).

Donér havuzunu arttirmanin en kolay ve ucuz yolu
yash donorlerden yararlanmaktir. Yagl dondr dokulari-
nin kullanilmas1 dentir havuzunu %20-35 genisletmekte-
dir {1,6-10). 65 yas iizerindeki dondr kornealarin yakla-
sik %350'sinin transplantasyon igin uygun oldugu belirtil-
migtir {1).

Avustralya ve Ingiltere'de donér yag: aliciya vermek
i¢in dikkate alinmamaktadir (11-13).

Bu galigmada dondr yaginin yiiksek riskli ve az risk-
1i keratoplasti hastalarinda greft saydamlig tizerine clan
etkisi retrospektif olarak incelenmis ve sonuglan tartigil-
mistir.

GEREC ve YONTEM

Dr. Lutfi Kirdar Kartal EZitim ve Aragtirma Hasta-
nesi 1. Gz Kliniginde Ocak 1998 ile Ocak 2001 tarihle-
ri arasimda penetran keratoplasti yapilan 550 hastanin
550 gdzii ve 373 dondr kornea kayitlan retrospektif ola-
rak incelendi. Takiplerine gelmeyen 177 olgu caligma
kapsami diginda birakilmagtir.

Table 2. Az riskli keratoplasti hastalarinda keratoplasti
endikasyonlari (n= 204)

TANI HASTA SAYISI %

HSV keratiti 9 5,33
Afakik biilloz keratopati 14 8,28
Rekeratoplasti 57 33,72
Kimyasal yanik 6 3,56
Katarakt+lSkom 9 533
Desmatosel+akiif iilser 45 26,62
Vaskiilarize l6kom 29 17,16

TANI HASTA SAYISI %

Keratokonus 89 43,62
Basit 186kom 46 22,55
Psddofakik biilléz keratopati 37 18,13
Distrofi 32 15,70
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Selil 1. Yiiksek riskli keratoplasti hastalarinda dondr yas dagilim:
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Sekil 2. Az riskli keratoplasti hastalarinda donér yag dagilmm
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Hastalarin 194'i kadin, 356's1 erkek olup, yaslarn en
kiigitk 2 ve en bilyik 85 ortalama (40.9 & 4.1} idi. Donér
vas en kiigiik 2 ve en biiyiik 85 (ortalama 85) idi.

Hastalar; yiiksek riskli ve az riskli keratoplasti has-
talar olarak iki ayr grupta incelendi. Yiiksek riskli
grupta keratoplasti endikasyonlart 9 hastada HSV kerati-
ti, 14 hastada afakik biilléz keratopati, 57 hastada reke-
ratoplasti, 6 hastada kimyasal yanik, 9 hastada katarakt
ve l5kom, 45 hastada desmatosel ve aktif iilser, 29 has-
tada vaskiilarize 16kom idi (Tablo 1). Az riskli grupta
keratoplasti endikasyonlar1 89 hastada keratokonus, 46

hastada basit I6kom, 37 hastada pstidofakik biilloz kera-
topati, 32 hastada distrofi idi (Tablo 2).

Hastalarin takip siireleri en kisa 2 ay en uzun 22 ay
idi. Donér yagimn etkisi direkt olarak greft saydamlig:
incelenerek degerlendirilmigtir.

SONUCLAR

Yitksek riskli keratoplasti hasta grubunda 60 yag
iizerinde kullamlan donér kornea sayisi 34 (%20), az
riskli keratoplasti hasta grubunda ise 25 (%12) olarak
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Selil 3. Yiksek riskli keratoplasti grubunda dondr yasina gére greft savdamhiguun karstlagtirmast
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bulundu. Sekil 1 ve 2'de yiiksek riskli ve az riskli kera-
toplasti gruplarinin ayri ayn dondr yag dagiliumlar goriil-
mektedir.

Sekil 3 ve 4d'de yiiksek riskli ve az riskli gruplarda
dondr yagina gore greft saydamlifinin kargilagtirmalar
gorlilmektedir. Yiiksek riskli keratoplasti grubunda do-
ndr yast 60'mn izerinde olan greftlerin saydamlik orami
%53 iken, dondr yast 60'in altinda olan greftlerin say-
damlik oram %3535 olarak bulunmugtur. Bu fark istatistik-
sel olarak anlamh bulunmamustir (p< 0.01). Az riskli ke-
ratoplasti hasta grubunda don&r yas: 60'n iizerinde olan
greftlerin saydamlik orant %78 iken, dondr yap 60'n al-
tinda olan greftlerin saydamlik orani %82 olarak bulun-
mustur. Bu fark istatistiksel olarak anlaml bulunmamig-
tir (p< 0.01) {Sekil 5).

TARTISMA

60 yas iizerindeki §liimler tiim yas gruplan igindeki
dliimlerin gogunu olusturmaktadir ve bu ileri yas korne-
alarin biyiik bir kisminda endotelyal hiicre yogunluklan
transplantasyon icin yeterli bulunmustur (6).

30 yil dncesine kadar cerrahlar don&r kornealarin en
fazla 50-65 yaginda olmas1 gerektigini savunmaktaydilar
(14-15). Giiniiméizde ¢cogu goz bankas: donbr yag siniri
olarak 65'i kabul etmektedirler (16).

Donér kornealann biiyiik cogunlugu ileri yas gru-
bundadir. Ancak bunlarin dnemli bir kism: kullanilma-
maktadir. Chu ve arkadaglart New York'daki Eye Bank
of Sight and Restoration'da 1987 ve 1994 yillar arasin-

da transplantasyon icin olgularin %64 inde 65 yas altin-
daki dondr kornealarin kullamldigim ve endotelyal hiic-
re yogunluklar: >2000 hiicrefmm?2 clmasina ragmen sa-
dece %36 oramnda ileri yag kornealarin kultanildigim
bildirmislerdir (8). Williams ve arkadaglan yaptklart ¢a-
lismada olgularin %66'sinda yaglar1 6. dekadin tizerinde
olan dondr kornealar ile keratoplasti yapildigime vurgula-
muglardir (17). Calismamizda 60 yas tstlindeki donr
kornealar yiiksek riskli keratoplasti grubunda olgularin
%20'sinde (n=34) ve az riskli keratoplasti grubunda ol-
gularn %12'sinde (n=25) kullanildi. Probst ve arkadas-
lary 75 yas lizerindeki dondrlerden alinan kornealar:
Minnesota Lions Goz Bankasinda spekiiler mikroskop
ve biyomikroskop ile incelemisler ve fakik gizlerden
alinan kornealarin %49 unun transplantasyon icin uygun
oldugu sonucuna varmiglardir (1).

Caligmamizda dondr kornealar biyomikroskop ile
inceledikten sonra kullanima uygun olup olmadigina ka-
rar verilmistir. Bu yiizden donor kornealar: elerken en-
dotel sayilarindan emin olamadiSimz i¢in dondr yagim
ve 6liim ile alinma zamani arasindaki siire gibi fakedrler
daha fazla dikkate alinmigtir. Literatiirler ile caligma-
muzda kullanilan yasli dondr kornea oranlarmdaki bu
fark da bundan kaynaklanmaktadir.

Williams ve arkadaglan transplantasyon icin kullan-
diklar1 8092 korneamn %66'siun 60 yag tizerinde oldu-
gunu ve dondr yasimmn greftin dmriinii etkilemedigi so-
nucuna varmiglardir (17). Yine Andersen ve arkadaslari-
mn yaptiklan bir galigmada %38'i yiiksek riskli olan ve
ortalama dondr yasi 55.8 olan 26 olgu ile %35'1 yiiksek
riskli olan ve ortalama dondr yas: 75.7 olan 37 olguyu
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Sekil 4. Az riskli keratoplasti grubunda dondr yagina gdre greft saydamligimn kargilagtirmasi
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greft dmiirleri acisindan karsilagtirmuslardir ve aradaki
fark: istatistiksel olarak anlamli bulmamslardir (18).
Caligmamizda yiiksek riskli grupta greft saydamlik oram
60 yag altindaki don&r kornealar ile %55 iken, 60 yasg
iizerindeki donér kornealar ile %53 olarak bulunmusgtur
ve aradaki fark istatiksel olarak anlaml bulunmamigtir
(p<0.01).

Sekil 5. Az riskii ve yitksek riskli gruplarda greft saydamlitk

oraniari

Forster ve arkadaglar1 1971 yilinda yaymladiklars
bir ¢aligmada %70'i az ve orta riskli olmak iizere 398 az,
orta ve yiiksek riskli gbze keratoplasti yapmslar. Greft
saydamlik oranlarimi retrospektif olarak incelediklerinde
60 yag altindaki kornealar ile %73 (n=178) ve 60 yas
iizerindeki kornealar ile %74 (n=220) olarak bulmuslar-
dir (19). Caligmanuzda az riskli ve yiiksek riskli gruplar

bir arada degerlendirildiginde greft saydamlik orant

60 yas alti dondr kornealar ile %69 ve 60 yas lize-

rindeki kornealar ile %67 olarak bulunmustur. Ayri-
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ca ¢aligmamizda sadece az riskli grupta greft say-
damlik oram 60 yas altindaki donér kornealar ile
%83 iken, 60 yag tzerindeki dondr kornealar ile
%80 olarak bulunmugtur. Bu oranlar Forster ve ar-
kadaglarinin bulduklar oranlar ile uyumluluk gos-
termektedir.

Bu caligmanin sonuglan dondr yagmin keratoplasti
i¢in yitksek riskli hasta grubunda dahi simirlayic bir
faktor olmadigimi gstermektedir.

Simdiye kadar yapilan ¢aligmalarin sonuglar: her ne
kadar dondr yaginmn greft dmriinil belirleyen faktdr
olmadigini giisterse de eldeki veriler kesin degildir.
Bu diisiinceden ¢ikarak ABD'deki Ulusal Géz Ensti-
tiisii, Kornea Don¢r Caligmasint (Cornea Donor
Study) Ocak 2000'de baslatilmigtir. Caligma 5 yil
siirecektir ve yaglart 40 ile 80 arasinda olan az riskfi
1000 hasta dahil edilmistir. Hastalarin yarisina 65
yas altindaki ve difer yarisina 65 yag lizerindeki ve
endote] hiicre yoZunlugu 2300 ile 3300 arasinda
olan dondr kornealar kullamlacaktir (6). Bu ¢aligma-
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nmn sonuglan dondr yaginin greft lizerindeki etkisi konu-
sundaki tartigmaya son noktay1 koyacaktir.
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