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   دانشگاه علوم پزشکي شهيد بهشتي-پزشک  چشم- استاد-دکتر مسعود سهيليان: دبير مسوول
  

  )Avastin(اي اواستين  زجاجيهق داخل يت حاد پس از تزرياندوفتالم
  
  

  معرفي بيمار

 ادم ديـابتي منتـشر      اي است كه به علـت       ساله ٧٠مرد  بيمار       
قرار اي اواستين     داخل زجاجيه تحت تزريق   چپ  ماکولا در چشم    

 بيمار از درد و قرمـزي چـشم شـكايت           ،روز بعد از تزريق    .گرفت
و ياخته بـه    ) flare( فلير    وجود ،لمپ داشت و در معاينه با اسليت     

مـشاهده  اتـاق قـدامي    در ١ mmدر حـد   هايپوپيون   و ٢+ميزان  
 از تزريـق    اندوفتالميت بعـد  با تشخيص    بيمار   .)١تصوير   (گرديد

 بـستري   روز همـان در  . شـد  يبخش بستر در  اي    داخل زجاجيه 
ــرا ــه و    اويب ــدامي و زجاجي ــاق ق ــنتز ات ــتزر پاراس ــل ي ق داخ

 .دي ـانجـام گرد  ن  يسي ـونکوما و   ميدي سـفتاز  يداروهااي    زجاجيه
 چــشمي و قطــرهداخــل ســياهرگي بيوتيــك  بــراي بيمــار آنتــي

 منفـي   تپاسـخ كـش   . شـروع شـد   نيز  ونکومايسين و سفتازيديم    
تحـت   هـايپوپيون،    دليـل افـزايش   ه  گزارش شد و در روز سوم ب      

 ديـد  .رفـت گ قـرار  (core vitrectomy) يا  مغزهيترکتوميوعمل 
 وضـعيت   . در حد حرکت دست بـود      ،بيمار يک ماه بعد از ضايعه     

  .گردد مشاهده مي) ۲(چشم بيمار پس از ويترکتومي در تصوير 
  

  بحث

 VEGF-آنتــييش داروهــاي اخيــر بــا پيــداهــاي  طـي ســال       
)vascular endothelial growth factor (   و مـشاهده اثربخـشي

زايــي  نــورگهــاي شــبكيه شــامل  هــا در بــسياري از بيمــاري آن
مــشيميه، ادم مــاکولاي ديــابتي، انــسداد ســياهرگ مرکــزي يــا 

اي،    داخل زجاجيـه   مصرف داروها به شكل   ،  ... اي شبکيه و    شاخه
 ـ  اواسـتين    داروي   کاربرد. ستگيري داشته ا   افزايش چشم  ه كـه ب

هـاي    در درمـان بيمـاري  )off label( غيرکورسازي شـده  صورت
 مـورد اسـتفاده     ٢٠٠٥ شـبكيه از سـال       زايـي   نـورگ اگزوداتيو و   

اكنون گستره جهـاني پيـدا كـرده          هم ؛گسترده قرار گرفته است   
است ولي عوارض جانبي مربوط به استفاده از ايـن دارو در حـد               

ميـزان بـروز انـدوفتالميت پـس از         . ندا حدود بوده چند گزارش م  
 و تريامـسينولون در     VEGF - آنتـي  تزريق انواع مختلف داروهـاي    

ده ش ـ گـزارش    ٢ درصـد  ٣/١ تا   ١ درصد ٠١/٠ مقالات مختلف بين  
اي   زجاجيـه مرتبط با مـصرف داخـل       ها،    ترين گزارش  بيش. است

  . تريامسينولون است
 ٩٢٢ در   ٣ همکـاران   و در يك گزارش توسط دكتـر مـشفقي            

انـدوفتالميت حـاد گـزارش شـده        )  درصد ٨٧/٠( مورد   ٨،  تزريق
: بـود زيـر    و بـه قـرار    مثبـت  ، نتيجه كـشت   ،مورد ٧در  که  است  
،  Streptobacillis parasanguisوک کوآگولاز منفي، ـوکـاستافيل

Mycobacterium chelonae ،Streptobacillus species   و
Streptobacillus intermediusهاي  ويژگي. وردـدام دو مـر کـ، ه

اندوفتاليمت شامل ديابت غير وابـسته      خطر  افزايش  باليني عامل   
ــسولين ــه ان  چنــدبار مــصرف، وجــود بلــب  تزريــق از ظــروف،ب
زمـان متوسـط بـراي ايجـاد         .شـدند  ذکـر    بلفاريـت فيلترينگ و   
 ١-١٥دامنـه   (روز پـس از تزريـق بـوده اسـت            ٥/٧ اندوفتالميت

 التهـاب عنبيـه، التهـاب زجاجيـه،         شاملباليني  هاي    يافته .)روز
در يـك    .نـد ا كاهش بينايي بوده  و   قرمزي چشم    ،دردهايپوپيون،  

 ٢ ، تريامـسينولون  اي   زجاجيـه   تزريق داخل  ٤٤٠مطالعه پس از    
 گزارش گرديـده    ساستافيلوکوک اپيدرميدي مورد اندوفتالميت با    

يـك مـورد     تنهـا    ، تزريق ١٠٠٦پس از    يگريد در مطالعه    .٤است
  .٥بوده است کشت آن منفي اندوفتالميت گزارش شده كه

  
   هاپيشنهاد

اسـتريليتي در هنگـام تزريـق داخـل         مـوازين    رعايت دقيـق     )١
توانـد   قبل از تزريق مي    درصد   ٥/٠استفاده از بتادين    . اي  زجاجيه

  .ضرر باشد مفيد و بي
  .تعويق افتد تزريق به ، ايمنيلاختلاداراي در بيمار ) ٢
قبـل از   ،  )مثـل بلفاريـت    (هاي سطوح خارجي چـشم     فونتع) ٣
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  .تزريق درمان گردند
ايجاد اندوفتالميت در    داراي بلب فيلترينگ، خطر      در بيماران ) ٤

  . مورد بررسي قرار گيرددمقابل احتمال افزايش ديد باي
هـا   بيماران روز بعد از تزريق مورد معاينه قرار گيرند و بـه آن            ) ٥

درد و  يـا   ود تا در صورت كـاهش بينـايي         اطلاعات كافي داده ش   
  .دن مراجعه نماي، هرچه زودترقرمزي چشم

ــواز در صــورت امكــان ) ٦ ــا الي ــكيه ــي ي ــصرف  داروي ــار م    ب
  .استفاده شود

  

  
   هايپوپيون يک روز پس از تزريق اواستين-١تصوير 

  

 
   وضعيت چشم بيمار يک ماه پس از ويترکتومي-۲تصوير 

  
  

  نويسنده
   دانشگاه علوم پزشکي شهيد بهشتي-فلوشيپ ويتره و رتين:  وافيدکتر ناصر
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