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Amag

CDK (siklin bagimli kinaz) 4/6 enzimleri hiicre proliferasyonunda kritik rol oynar. Korneal
epitel, 7-10 glinde yenilenen hizl rejeneratif bir dokudur ve CDK inhibisyonu teorik
olarak epitel homeostazisini bozabilir. Literatlirde bu iliski cogunlukla vaka bildirimleri ile
sinirhdir. Bu galismanin amaci, CDK4/6 inhibitérlerinin korneal yan etkilerinin prevalansini
ve klinik 6zelliklerini sistematik oftalmolojik dederlendirme ile arastirmaktir.

Yontem

Bu kesitsel gézlemsel calismaya toplam 132 katilimcr dahil edildi: en az 3 aydir CDK4/6
inhibitdri kullanan metastatik hormon reseptor pozitif meme kanserli 45 hasta (CDK4/6-
Al grubu), adjuvan aromataz inhibitdrii (Al) alan 44 hasta ve 43 saglikli postmenopozal
kontrol. Tim katilimcilar tedavi durumundan habersiz deneyimli bir oftalmolog tarafindan
maskelenmis olarak degerlendirildi. Muayene protokoll biyomikroskopi, floresein boyama
ile punktat epitel erozyonu (PEE) dederlendirmesi, vorteks keratopati taramasi, gozyasi
fonksiyon testleri (Schirmer, TBUT), Okiiler Yiizey Hastalik indeksi (OSDI), merkezi
kornea kalinhigi ve spekiler mikroskopi ile endotel hiicre yogunlugu olgimuna
icermekteydi.

Bulgular

Gruplar yas acisindan homojendi (58,08+8,7 yil, p=0,973). PEE prevalansi CDK4/6-Al
grubunda %44,4 (20/45), Al grubunda %4,7 (2/44) ve kontrol grubunda %2,3 (1/43) idi
(p<0,001). CDK4/6-Al grubunda hafif, orta ve adir PEE sirasiyla %22,2, %13,3 ve %8,9
oraninda gorulirken diger gruplarda yalnizca hafif olgular saptandi. PEE bulunan tim
hastalarda tutulum bilateraldi. Hastalarin %92’si asemptomatik olup OSDI skorlari
gruplar arasinda benzerdi (p=0,251). Gozyas! fonksiyon testleri hem gruplar arasinda
(Schirmer p=0,187; TBUT p=0,386) hem de CDK4/6-Al grubunda PEE olan ve olmayan
hastalar arasinda farklilik géstermedi. Vorteks keratopati yalnizca CDK4/6-Al grubunda
izlendi (%13,3 vs %0, p=0,025). Kornea kalinhdi ve endotel hlicre yogunlugu benzerdi. (
Tablol )

Sonug

CDK4/6 inhibitorleri beklenenden ylksek oranda korneal epitel hasari ile iligkilidir ve
olgularin cogu asemptomatiktir. Normal gézyasi fonksiyon testlerine ragmen hasarin
gorilmesi, klasik kuru géz mekanizmasindan bagimsiz bir epitel toksisitesini
disindirmektedir. Bulgular, uzun sureli CDK4/6 inhibitéri kullanan hastalarda
oftalmolojik izlemin gerekliliginin ileri calismalarla degerlendirilmesini desteklemektedir.
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Punktat Epitel Erozyonu (PEE): Floresein Tutulumu

Tablol : Gruplara Gore Demografik, Klinik ve Okiiler Parametrelerin

Karsilastirilmasi

Degiskenler

CDKAI (n=45)

Al (n=44)

Kontrol (n=43)

p Degeri

Vortex Keratopati

%13,3

%0

%0

0,025




Punktat Epitel Erozyon %44,4 %4,7 %2,3 < 0,001
Tedavi Siresi ( Ay) 16,6 + 14,3 30,9+233 |- 0,001*
Yas 54,6 +10,1 59,7+7,7 |60,0+6,8 0,973
Schirmer Testi ( mm) 14,1 +6,8 120+74 |(9,8+5,8 0,187
TBUT (sn) 50+3,0 58+34 6,7+45 0,386
OSDI Skoru 51+6,8 36+32 53+6,0 0,251
Korneal Kalinligi 528,1+35,8 (um)|539,2+32,9(533,2+ 34,4 0,316
Endotel Hiicre Yogunlugu | 2537 + 244 2468 + 261 | 2465 + 268 0,872




