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ENFEKSIYOZ OLMAYAN TRAVMATIK AKUT KERATOKONJUNKTIVITIS
VAKALARINDA FLUNIXIN MEGLUMINE VE DEXAMETHASONE
KULLANIMININ MUKAYESESI

Yiimaz Kog1 Mustafa Kull Fahrettin Alkan!

The Use of Flunixin Meglumine and Dexamethasone in Acute Noninfectious
Keratoconjunctivitis Traumatica

Summary: This study was conducted on those animals with acute noninfectious keratoconjunctivitis caused by
plant materials Nonsteroidal (flunixin meglumine) and steroidal (dexamethasone) treatments were given to help re-
duce the inflammatory reactions on 34 clinical patients; 30 of which is lamb, 2 are calves, 1 is a goat and 1 is a dog. In
addition to this, 8 experimental study were done using dogs totaling 42 animals.

Flunixin meglumine (0.5 mg/kg per eye) and dexamethasone (2.5 mg/per eye) were injected subconjunctivally 23
and 19 animals, respectivelly, once a day for three days, No antibiotics and antiseptics were used at this time period.
Disappearance of corneal vascularization, conjunctival hyperemi, lacrimal tears, pain and blapharospazm, was ob-
served of theree days. Decrease of the corneal opacity was observed only on 5 with flunixin meglumine and 8 with
dexamethasone injected animals. But two weeks later after the cessation of injection, complete disappearence of cor-
neal opacity was observed.

Key words: Acute noninfectious keratoconjunctivitis traumatica, flunixin meglumine, dexamethasone.

Ozet: Calismada ot basakciklan tarafridan gozde olusturulan enfeksiydz olmayan akut keratokonjunktivitis va-
kalarinda nonspesifik tedavi olacak nonsteroid (flunixin meglumine) ve steroid (dexamethasone) antienflamatuvarlarin
kullanimi amaglandi. Caligma, 34 klinik; 30 kuzu, 2 buzagi, 1 kegi, 1 kopek ve 8 deneysel kdpek, toplam 42 hayvandan
28'Gnde flunixin meglumine (0,05 mg/kg goz) ve 19'unda dexamethasone (2.5 mg/gdz) ginde bir uygulama ile (¢ gin
subkonjunktival olarak uygulandi. Tedavi stresince antibiyotik ve antiseptik kulaniimadi.

Enjeksiyonladan sonra gdzde yangi ile ilgili korneal vaskilarizasyon, konjunktival hyperemi, goz yasi akintisi, agn
ve blepharospazm gibi lokal bulgular kayboldu, Korneal opasite, flunixin meglumine uygulanan 5, dexamethasone uy-
gulanan 8 vakada azalmis olarak gozlendi. Enjeksiyonlara son verildikten iki hafta sonra bu vakalarda da opasitenin
kayboldugu gbziendi.

Anahtar Kelimeler: Enfeksiy&z olmayan travmatik akut keratokonjunktivitis, flunixin meglumine, dexamethason,
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Girig

Evcil hayvanlarda goz hastaliklarninin énemi fazladir.
Ozellikle kedi ve kopek gibi ev hayvanlan ile koyun ve
keci gibi mera hayvanlarinda goz hastaliklan diger hay-
vanlara oranla daha sik olarak meydana gelir.

Gozin 6n bolimand olusturan konjunktiva, sklera ve
kornea'nin bakteriyel, viral ve mikotik nedenlere bagh en-
feksiyoz (Eistner, 1977, Bistner 1992, Jensen, 1971;
Moore, 1986; Rubin, 1984 Slatter, 1985) ve toz, toprak,
kum, kiymik ve ot basakciklan (Hordeum bulbosum,
H.spinosum) gibi irittan yabanci cisimlere bagh en-
feksiydz olmayan (Jensen, 1971, Sanders ve Kraff,
1984, Severin, 1980, Severin, 1986) yanginlarina siklikla
rastlanir. Genelde enfeksiyoz tipteki okuler yangilar bi-
lateral, enfeksiydz olmayanlar ise daha ¢ok unilateral ol-
arak olusur (Jensen, 1971, Severin, 1980). Kornea ve
sklera gozun on segmentini, konjunktivalar ise goz ka-
paklarinin i¢ yuz( ile gozun on segmentlerinden kor-
neaya kadar olan kisimini 6rten yapilar olup, yangisel
olaylarinda, korneada ve sklerada agirn damarlagma, pig-
mentasyon artigl, hlcresel infiltrasyon, édem (opasite),
saydamlik kaybi gibi semptomlar ile konjunktivalardaki
hyperemi, 6dem, siskinlik gibi semptomlara ilaveten agiri
goz yasi akintisi, agri, blefarospazm ve fotofobi meydana
gelir (Bistner, 1977, Bistner, 1992; Jensen, 1971; Seve-
rin,1980).

Kornea normalde dehidredir. $ayet korneanin epi-
telyumunda ya da endotelyumunda bir yikimlanma mey-
dana gelirse; kornea, siviyi absorbe ederek bulanik bir
gorunim alir ki bu olusum korneal 6dem ya da komeal
opasite'dir. (Slatter, 1985, Srinivason ve Kulkarni, 1981).

Yabanci cisimler géze temas ettiklerinde ya da belirli
bir sure gozde Ozellikle de palpebralarin fornikslerinde
kaldiklarinda sarekli irritasyonlar sonucu kornea, sklera
ve konjunktivalarda enfeksiyoz olmayan akut bir yangiya
neden olurlar. Ayrica, bu yabanci cisimler korneanin epi-
tel katinin kismi ya da total yakimlanmasina neden olur-
lar ki bu tip enfeksiydz olmayan yangilar "Epithelial ero-
sive disease" diye de tanimlaniriar (Bistner, 1992). Bazi
vakalarda ise yabanci cisimler korneamn perforasyonuna
neden olurlar (Jensen,1971; Moore, 1986; Severin,
1980). Gozde bir travma, yaralanma ya da operasyonda
hicre yikimlanmasini takiben humor aquoeus igine oki-
ler yangilarda primer mediatdr olarak prostaglandinler bi-
rakilir (Cooley ve ark., 1984 Krohne ve Vestre, 1987;
Lees ve Higins, 1984, Neaderland ve ark., 1987; Vilkie
1990) Okdler yanginlarda hiicre yikimini takiben ortaya
¢ikan fosfolipidier ve trigliseritier, phospholipase A2 en-
ziminin etkisi ile Arachidonic aside (AA) donasarler. So-
nugta AA'ten prostaglandin sentetazlann (Thromboxane
sentetase, PGE2 sentetase, PGF2 sentatese ve Pros-
tocycline sentatese) ya da diger bir ifade ile cyclo-
oxygenaselarin etkisi sonucunda PGE2, PGF2, Pros-
tocycline Thromboxane'larin sentezleri sekillenir (Conlon
1988, Cooley ve ark., 1984; Lees ve Higgins, 1984; Wil-
kie, 1990), )

Gozde gergeklestirilen basit bir operasyonun (korneal
parasentez) humor aquoeus'da protein artigina neden ol-
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dugu, bu artigin ise iris ve corpus ciliare damarlarindaki
dilatasyona, kan-aquoeus gecidindeki permeabilite ar-
tigina bagh oldugu, aynica bu vaskiler degisiklikler ile hu-
mor aquoeus’daki protein artiginin AA, PGE2' PGF2'lerin
intraokiler ya da lokal kullanimlan ile de sekillendigi
ifade edilmistir (Krohne ve Vestre, 1987).

Okuler yangilarda tedavi, yanginin lokalisazyonuna
siddetine ve enfekte olup olmadigina gore tespit edilir.
Enfeksiydz okiler yanginlann tedavisinde antienfeksiydz
ajanlar kulanilir. Enfeksiydz olmayan ve mekanik ir-
ritasyonlara bagli akut yangilarda ise tedavi nonspesifik
antienflamatuvar bir ilagla yapilir. Nonspesifik tedavi,
okdler yangiy! olugturan ve siddetini arttiran prostaglan-
dinlerin inhibe edilmesini amaglayarak steroid ve non-
streoid antienflamatuvarlarin kullanimini igerir (Wilkie,
1990).

Steroid antienflamatuvarlar (SAIDS), okuler yan-
gllarda ortaya ¢ikan primer mediatorlerden Pros-
taglandinlerin olugumunu, hiicre membranlarindan AA'in
birakilmasini, nonsteroid antienflamatuvarlar (NSAIDs)
ise meydana gelen AA'dan prostaglandinlerin olusumuna
neden olan cyclooxygenase irreversibl sekilde bloke
ederek sekillenmesini baskilarlar (Conlon, 1988; Cun-
ningham ve Lees, 1994; Hart ve Huskisson,1984; Jones,
1982; Sanders ve Kraf, 1984; Wilkie, 1990).

SAIDs ve NSAIDs, okller yangilarda degisik yol-
lardan kullanilir. Gozin 6n segmentlerindeki yangilarda
damla, pomat ya da subkonjunktival enjeksiyon seklinde
lokal kullammiarina kargiik, gbzin orta ve arka seg-
mentlerindeki yangilarda ise sistemik uygulamalan on-
celiklidir (Bistner, 1975, Bistner, 1977; McDonald, 1982).
llaglarin gdze damla ya da pomat seklinde uy-
gulanmalannda goz yasi ile bolgeden uzaklastinimalari
nedeniyle hem siksik kullanimi, hem de uzun sureli uy-
gulamay:  gerektiri.  Subkonjunktival lokal en-
jeksiyonlarda ise ila¢ bolgeden @bz yasi ile uzak-
lagtinimamakta, goz igi sivilarda yiksek konsantrasyona
ulagmakta ve sik sik uygulamayl gerektirmemektedir.
(Bistner, 1975; Bistner, 1977; McDonald, 1982; Moore,
1986; Vilkie, 1990).

Dexamethasone okuler yangilarda lokal olarak kul-
lanilan glglU bir SAID (Bistner, 1977, Cunningham ve
Lees, 1994, MacDonald, 1982; Sanders ve Kraff, 1984;
Sninivason ve Kulkarni, 1981; Wilkie, 1990), flunixin meg-
lumine ise nonnarkotik, nonsteroid, analjezik, anti-
enflamatuvar ve antipiretik etkiye sahip glgli bir NSAID
(Cooley ve ark., 1984; Cunningham ve Lees, 1994; Lard-
ee ve ark., 1985; Kor-he ve Vestre, 1987; Mc Donald,
1982; Sanders ve Kraff, 1984; Sninivason ve Kulkarni,
1981; Wilkii 1990). dir

Bu galigmada 6zellikle kuru ot bagakciklarn ve bu gibi
yabanci cisimler tarafindan gozin on segmentlerinde
meydana getirilen enfeksiydz olmayan travmatik ke-
ratokonjunktivitis akuta vakalarinin, dexamethasone
(SAID) ve flunixin meglumine (NSAID)'in ayn ayr sub-
konjunktival kullamimlan ile tedavileri amaglanmigtir.

Materyal ve Metot
Caligmada 34 klinik (30 Kuzu, 2 buzagi, 1 kegi, 1 ko-
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pek) ve 8 deneysel (képek) olmak Gzere toplam 42 hay-
van kullanildi. Klinik vakalardan, ortalama 5 aylik ve agir-
liklar1 15-20 kg gelen 30 kuzu Konya Merkez Hayvancilik
Aragtirma Enstitisinde, diger klinik vakalar ise Selguk
Universitesi Veteriner Fakiltesi Cerrahi Anabilim Dal
kliniginde takip edildi. Deneysel vakalar képeklerde ger-
ceklestirildi.

1994 yili yaz ayinda Konya Merkez Hayvancilik Aras-
tirma Enstitisiinde gogunlugunu, bas bélgesi asin ylnli
olan Alman Siyahbas Hampshire ve Corriedale'lerin olug-
turdugu sirinin padoklardaki 1zgaral oluklara yanhshkla
bir defaya ait birakilan bol kilgikli ot basak¢igi bulunan
kuru ot (Hordeum nodosum) ile beslemeyi takip eden
gunde 30 kuzuda birden gézle ilgili sikayetin bildiriimesi
tzerine yapilan klinik muayenede ot basakgiklarinin goz
kapaklanmn fornikslerine dogru battiklarni ve surekli ir-
ritasyonlar sonucu konjunktivalarda siddetli hiperemi ve
o6dem, korneada asirn vaskilarizasyon ve parsiyel 6dem
(opasite), asiri goz yas akintisi, agri ve blepharospazm'in
semptomlanni olusturdugu enfeksiydz olmayan travmatik
keratokonjunklivitis akuta tespit edilerek nonspesifik bir
tedavi planlanmistir.

Kuzular 15 baslik iki gruba ayrilarak ayn bokslarda te-
davi suresince tutuldular. Her bir gruptaki kuzular kulak
numaralari ile takip edildi. Kuzularin herbirinin gézleri dik-
katli bir sekilde muayene edildi. Batip yerine kalan kuru
ot basakciklari bir pens yardimi ile uzaklistiriidi Korneal
perforasyonu olan kuzular ¢alismaya alinmadi. Bir gruba
flunixin meglumine 0.5 mg/kg/gdz (Finadyn, 50 mg/ml,
Eczacibasi), diger gruba Dexamethasone 2.5 mg/ goz
(Devan, 2.5 mg/ml, Topkim) hesaplanarak 26 numara
igneli enjektor ile subkonjunktival olarak giinde bir defa
olmak {izere Gggiin siireyle uygulandi. Gozdeki yangiyla
ilgili semptomplar enjeksiyondan énce ve her bir en-
jeksiyondan sonra takip edilerek kaydedildi. Diger klinik
vakalara ise sadece flunixin meglumine 0.5 mg/kg do-
zunda U¢ gun sdreyle uygulandi.

Deneysel vakalar ise 4'erli iki gruba ayrnidi. Her bir
kopedin palpera tertia'sinin forniksine bir kuru ot ba-
sakcidl konularak 24 saat sonra ot basakgigl yerinden
uzaklastirildi. Gozlerde olusan enfeksiydz olmayan trav-
matik keratokonjunktivitis akuta gruplardan birine flunixin
meglumine 0.5 mg/kg, digerine ise dexamethasone 2.5
mg dozlan G¢ gin sdreyle subkonjunktival uygulanarak
tedavileri strdtruldd. .

Klinik ve deneysel hi¢ bir vakaya parenteral ve lokal
antibiyotik ve lokal antiseptik uygulamasi yapiimadi.

Bulgular

Konya Merkez Hayvancilik Arastirma Enstitisin'de
klinik muayenesi yapilan 30 kuzunun 14'Unde sag gézde,
13'nde sol gbzde ve 3 kuzuda ise sag ve sol gbzde kor-
neanin yabanci cismi olarak kuru ot basakgigina
(H.spinosu) rastlandi.

Kuru ot basakgiklarinin batmis olduklan gbzde daha
cok palpebra tertia ile bulbus oculi arasindaki fornikse
girdikleri ve midahalesiz digmelerinin imkansiz olduklari
gozlendi . Bazi vakalarda ise yabanci cisimlerin alt goz
kapaginin i¢ yizine dogru batmis olduklari tespit edildi
(Resim 1).
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Kuru ot basgakgiklarinin korneay: surekli irrite etmeleri
sonucu korneada vaskilarizasyon artisi, epitel katin par-
siyel ya da total yikimini gosteren korneal opasite goz-
lendi. Konjunktivalarin irritasyonu sonucu ise siddetli hy-
peremi ve semosiz olusumu belirlendi. Bitan vakalarda
g0z yasinda artig, agn ve blepharospazm goziendi.

Klinik vakalarin higbirinde korneal perforasyon sge-
killenmedi. Goz yas! akintisinin hicbir vakada enfeksiyoz
Ozellik gosteren purulent bir akintiya doéndstigi goz-
lenmedi. Birkag vakadan enjeksiyondan once ve ikinci
enjeksiyondan sonra alinan orneklerde mikrobiyolojik
Uremeye rastlanmadi.

S.U. Veterinerlik Fakiiltesi, Cerrahi klinigine getirilen
iki buzad, bir kegi ve bir kopekte ise gbze batan ot ba-
sak¢iklarinin hayvan sahipleri tarafindan uzaklastirildik-
lan ogrenildi.

Eksperimental vakalarda ise palpebra tertianin i¢ yQ-
ziine yerlestirilen kuru ot basakgiklan bir giin sonra uzak-
lastiridi. Bu vakalarda 24 saat gbzde kalan yabanci ci-
simlerin enfeksiydz olmayan travmatik akut keratakon-
junktivitis olusturduklan gdzlendi.

Nonspesifik bir tedavi olarak flunixin meglumine ve
dexamethason enjeksiyonlarini takiben gozdeki lokal
semptomlarin kayboldugu gozlendi. Korneal opasitenin,
flunixin meglumine uygulanan 23 vakadan 5'inde dex-
amethason uygulanan 19 vakadan 8'inde son en-
jeksiyondan sonra tamamen gerilemedigi gbzlendi. En-
jeksiyon uygulanmayan iki haftalik sire sonunda., bu
gozlerdeki opasitelerin de kayboldugu gozlendi.

Fakdlte klinigine getirilen ve enfeksiydz olmayan trav-
matik akut keratokonjunktivitis teshisi konan kegcide flu-
nixin meglumine enjeksiyonundan once (Sekil 2) ve ikin-
ci enjeksiyondan sonra ($ekil 3) gobzdeki lokal
semptomlarin geriledidi gdzlendi.

Enjeksiyonlar sirasinda higbir vakada enjeksiyona
bagl kanama ve sonraki giinlerde enjeksiyon yerinde bir
granilloma rastlanmadi.

‘ Tartigma ve Sonug

Gogunlukla korneanin yabanci cisimlerine evcil hay-
vanlarda tek tek rastlanir. Yabanci cisimler korneada
yuzlek, derin ya da perfore apselere neden olduklan gibi,
korneal ulkus ya da korneal apselere de neden olurlar
(Bistner, 1977; Jensen 1971; Misk ve Ismail, 1986;
Moore 1986; Schmotzer ve ark., 1985; Severin, 1986;
Severin, 1980). Calismada 30 kuzuda, birden bire kuru
ot basakgiklarina bagl enfeksiyoz olmayan akut trav-
matik keratokonjunktivitis goézlenmesi nedeniyle non-
spesifik antienflamatuvar bir tedavi olarak flunixin meg-
lumine ve dexamethasone uygulamay amagladik.

Kornea ve konjunktivanin yaralanmalari ot basak-
¢iklari ile siklikla meydana gelir ve olusan ke-
ratokonjunktivitis gozde yabanci cismin bulunmasi ile
IBR'den ayrilir (Severin, 1980, Severin, 1986).

Korneanin yabanci cisimleri tarafindan olugturulan
nonenfeksiydz travmatik akut keratokonjunktivitis va-
kalarinda tedavi, yapici nedenin uzaklastirimas: ile yapi-
lir. Yabanci cismin uzaklagtinimasi sirasinda agry! azal
mak yada ortadan kaldirmak igin damla ya da sub-
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konjuntival enjeksiyon geklinde lokal anestesi uy-
gulamay! énerenlere (Moore, 1986; Rubin, 1984; Sev-
erin, 1980; Severin, 1986) karsin, lokal anestezi uy-
gulamasinin korneadaki yluzeysel de olsa yara ve yangi
iyilesmesini geciktirdigini ifade eden arasgtirmacalir da
(Slatter, 1985; Whitley ve ark., 1993; Wilie 1990) vardir.
Sunulan bu galigmada gozdeki yabanci cisimlerin uzak-
lagtirimasi sirasinda lokal anestezik uygulamasi, yan-
ginin gerilemesine engel olur diisiincesiyle yapilmamstir.

Okdler yanginlar, 6n segmentte (kornea, sklera, kon-
junktiva) ve arka segmentte (iris, corpus ciliare, chor-
oidea, lens, retina) gelismelerine gore onemli olduklar
ve Ozellikle de tedavi sagiminde ve uygulama sekli agi-
sindan farkliik gésterdikleri belirtiimektedir (Bistner 1977,
Rubin 1984, Slatter 1985, Wilkie 1990). On segmen-
terlerdeki yangilarda ilag uygulamalarinin daha gok lokal,

arka segmentlerdeki yangilarda ise sistemik uygulama

gerektigi bildiriimektedir (Bistner 1977, Wilkie 1990). En-
feksiydz olmayan travmatik akut keratokonjunktivitis
olaylari gozin on segmentlerini tutan bir yangi ol-
dugundan lokal uygulamayi ve Ozellikle de goz igi siv-
llarda ilaci en ylksek konsantrasyona ulagtiran sub-
konjunktival enjeksiyon seklini uygulamayi amaglayarak
olumiu sonuca ulagilmigtir,

Gozin 6n segmentlerinde yabanci cisimler tarafindan
olusturulan enfeksdydz olmayan travmatik yangilar akut
bir seyir izlediklerinden nonspesifik bir tedavi olan streoid
ya da nonsteroid antienflamatuvar bir tedavinin éncelikle
yapiimasi gerektigi bildirimektedir (Bistner, 1977; Hart ve
Hus-kisson, 1984; Jones, 1982; Sanders ve Kraff, 1984,
Wilkie, 1990). Streoid ya da nonsteroid anti-
enflamatuvarlarin segimi 6zellikle géziin enfeksiydz ya
da enfeksiy6z olmayan vyangilar ile operatif mu-
dahalelerinden sonra goz igi sivilarinda agiga ¢ikan pros-
taglandinlerin inhibisyonu amaglanarak yapiimaktadir
(Cooley ve ark., 1984; Krohne ve Vestre, 1987; Lees ve
Higins, 1984, Neaderland ve ark., 1987, Wilkie, 1990).
Bu amagla ¢alismada steroid (dexamethasone) ve non-
steroid (flunixin meglumine)in kullanimlari amaglanmistir.

Flunixin meglumine ve dexamethasonun okdler yan-
gilarda, hem yanginin lokal semptomlarini dnlemede,
hem de goz igl swilarda artan protein ve pros-
toglandinlerin miktarlarin azaltmakta ve surdarilen 3-4
gunlik uygulama ile tamamen kaybolduklan anterior ka-
maranin parasentezi ile belirlenmistir (Krahne ve Vestre,
1987; McDonald 1982, Wilkie, 1990). Lokal semptomia-
rin tamamen dlzelmesinin protein ve &ézellikle de pros-
toglendinlerin miktarinin azalmasi ile paralellik gosterdigi
ifade edilmektedir (Conlon, 1988; Krohne ve Vestre,
1987, Sanders ve Kraff, 1984). )

Calismada flunixin meglumine ve dexamethason uy-
gulamalari sonunda gbzde yangi ile ilgili semptomlari iy-
ilestirdigi, bunu da hiicresel eksudasyonu azaltmalari,
vaskiller dilatasyonu inhibe ederek kapiller per-

meabiliteyi durdurmalari, neovaskilarizasyona engel ol- -

malart ile antienflamatuvar bir etkileri sonucu olustugu
gozlendi. Korneanin opasitesi, travmatik nedenlein epi-
telyum kattaki parsiyel ya da total dejenerasyonu sonucu
olustugu ifade edilmektedir (Severin, 1986; Severin,
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1980). Korneal epitelyumun dejenerasyoniarinda kor-
tikosteroidler ile sagaltimin, dejenerasyonu daha da sid-
detlendirecegi diglincesiyle kontrendike oldugu bir cok
arastirmada bildirilmistir (Conlon, 1988, Cunningham ve
Lees,1994; Lees ve Higgins 1984, Misk ve Ismail, 1986;
Slatter, 1985; Wilkie 1990). Sunulan galigmada, flunixin
meglumine uygulanan 23 vakadan S'inde dexamethason
uygulanan 19 vakadan 8'inde son enjeksiyonlardan son-
ra korneal opasitenin kismen azaldigi fakat kay-
bolmadidi, kuru ot basakgiklarinin epitelyumda farkl de-
recede yikimlanmaya neden olduklari, dexamethason uy-
gulanan 19 vakadan 8'inde opasitenin kalici olmasi dex-
amethasonun korneal epitelin rejenerasyonu uzerine
olumsuz etki olusturmasi, arastirmalan destekler dog-
rultuda bulunmustur.

Srinivason ve Kulkarni (1981), tavsanlarda degisik
derecelerde epitel kat siynlan  korneanin  re-
epitelizasyonu Gzerine SAIDS ve NSAIDs'in etkilerini be-
liremeye calistiklari arastirmada, streoidlerin reepiteli-
zasyonu engellediklerini, hatta epitel yakimlanmasini
daha da siddetlendirdikierini; nonsteroidlerin ise reepite-
lizasyonu degistirmedigini gézlemlemiglerdir. Ayrica kor-
neanin ulser ya da enfeksiyonlarinda kortikosteroidlerin
kullammi, epitel rejenerasyonu, korneal kollagenaz ak-
tivitesinin glclnt, yangisal hiicre infiltrasyonunu, fibro-
blastik aktiviteyi ve endotel rejenerasyonu inhibe et-
melerinden dolayr kontrendike kabul edilmektedir
(Jensen, 1971; Misk ve Ismail 1986; Moore, 1986; Nea-
derland ve ark., 1987; Rubin, 1984, Slatter, 1985; Whit-
ley ve ark., 1993; Wilkie 1990). Calismada klinik ve de-
neysel vakalann hig birinde korneada diser ve
enfeksiyona rastlanmadi. Korneal opasitenin ozellikle
dexamethason uygulanan vakalarda kalici olmasi ve en-
jeksiyona son veriimesinden iki hafta sonra opasitenin
kaybolmasi dexamethasonun epitelyum Gzerinde olum-
suz etkisinin sonucu oldugu kanisina varildi.

Krohne ve Vestre (1987), kopeklerde intrackdler cer-
rahi ya da antreior kameranin parasentezi gibi operas-
yonlardan sonra intraokiler sivida proteinlerin ve pros-
taglandinlerin azaltilmasi amaciyla flunixin meglumine
(2.2 mg/kg. |.V.) ile dexamethason (1 mg/kg. L.V.)ayn
ayri ve bir grupta da kombine olarak (2.2 mg / kg + 1 mg/
kg, I.V.) uygulamislardir. Kombine uygulamanin sinerjik
etki olusturarak daha fazla oranda protein ve pros-
taglandin azalmasina neden oldugu vurgulanmistir. Ca-
higmada her iki ilag kombine sekilde degil, vakalarda ayr
ayn kullanilarak goz ici sivilarda protein ve prostaglandin
seviyesini duslrdugu klinik bulgularin kaybolmasi ile par-
alellik kurularak degerlendirildi, gbz i¢i sivilarindaki pro-
tein ve prostaglandinlerin seviyelerinin tespiti yapiimadi.

Enfeksiydz olmayan okdler yangilarda nonspesifik
antienflamatuvar ilaglarin subkonjunktival kullaniminda,
enjeksiyonun bir riski olarak ilacin dikkatsiz ve yetersiz
kullanimi ile istenilen sonucun alinamamasi, enjeksiyon
sirasinda adn ve kanama ya da tekrarlayan en-
jeksiyonlan takiben sonradan enjeksiyon bolgesinde se-
killenebilecek bir granilloma dikkat geken aragtirmacilar
(Bristner, 1977, Jense,n 1971; McDonald, 1982; Misk ve
Ismail, 1986; Wilkie, 1990) anterior segmentin yangilar
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icin lokal olarak subkonjunktival enjeksiyon yerine damla
ya da pomat uygulamayi onermiglerdir. Calismada flu-
nixin meglumine ve dexamethasonun géz i¢l sivilarinda
en yuksek konsantrosyona meglumine ve dexametha-
sonun goéz i¢i sivilarda en yiksek konsantrasyona ula-
sabilecegi diiglincesi ile damla ya da pomat seklinde uy-
gulama yerine subkonjunktival enjeksiyon seklinde uy-
gulama yapilmistir. Enjeksiyon sirasinda agn ve
kanamay: dnlemek i¢in 26 numara igneli enjektorler kul-
laniidi. Tedaviden sonraki kontrollerimizde enjeksiyon
bolgelerinde enjeksiyona baglh hicbir granilom ile kar-
silagiimadi. Bu da enjeksiyon sirasinda gosterilen 6zene
ve kullanilan enjeksiyon materyaline baglanmigtir.

NSAIDs'in  sistemik kullanimlarini takiben, béb-
reklerde kan akisini, glomerdler filtrasyonu, sodyum ve
suyun atihmini azaltarak akut renal yetmezlige, ayrica
gastroduodenal kanama ve Ulserasyonlara neden ol-
masi gibi yan etkileri oldugu bildiriimektedir (McDonald
1982, Wilkie 1990). Ayrica NSAIDs''n sistemik kul-
lanimlar SAIDs'in sistemik kullanim etkilerinden daha
diasaktar (Whitley ve ark. 1993).

Caligmada, sistemik kulanimlaninin olusturacag! yan
etkiler ve sistemik kullanimin istenilen seviyede ol-
mayacagd! dusuncesiyle flunixin meglumine lokal sub-
konjunktival uygulamasi gergeklestirilmistir.

Sonug olarak, korneanin enfeksiydz olmayan akut
travmatik kerotokonjunktivitislerinde nonspesifik bir te-
davi olarak flunixin meglumine ve dexamethason uy-
gulamalari ile olumlu sonug alinabilecegine, korneanin
epitel katinin fazlaca yikimlandigini gésteren opasitenin
fazla oldugu durumlarda ise flunixin melumine'nin dex-
amethason'a tercih edilmesine hatta Krohne ve Vestre
(1987)'nin caligmalan sonucuna gore sinerjik et-
kilerinden dolayr flunixin meglumine ve dexametha-
son‘un birlikte kullanilabilecegi kanaatine vanimigtir.
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Sekil 2. Kegide, enfeksiyoz olmayan akut travmatik ke-
ratokonjunktivitis olgusu, flunixin meglumine en-

once.

jeksiyonundan
SR

Sekil eqide. flunixin meglumine'in ikinci en-
jeksiyonundan sonraki gérunam.



