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  چكيده
اـبتي   ديابتي  ادم كلينيكي ماكولاي درمان استاندارد :هدفزمينه و  هـ دي ، (clinically significant macular edema = CSME)قابل توج

مقايـسه  ، هدف از ايـن مطالعـه  . دهند  نميولي بسياري از بيماران به اين درمان پاسخ مناسب       .  است ليزر ناحيه ماكولا  
مقـاوم بـه درمـان     CSME بواسـيزوماب در بيمـاران مبـتلا بـه     تزريق درون ويتره تريامسينولون استونايد و نتايج

  .  بوده استاستاندارد
 چـشم دچـار     51بـر روي      اسـت كـه    دو سـو كـور    نگـر     كارآزمايي باليني آينـده    از نوع    اين مطالعه  :روش بررسي 

CSME  با حداقل يك بـار سـابقه  MPC (Macular photocoagulation)    صـورت  ،  وبـدون پاسـخ درمـاني بـه آن
يـا يكبـار    وگـرم  ميلي 4 به ميزانتريامسينولون بيماران به طور تصادفي به دو گروه تزريق داخل ويتره يكبار      . گرفت

بـروز  ،  فـشار درون چـشمي    ،  سـپس بيمـاران از نظـر حـدت بينـايي          . ند شـد  قسيم ت گرم  ميلي 25/1 به ميزان    آواستين
 بـه منظـور ارزيـابي منطقـه     همچنـين . ندبررسـي شـد  ،  پس از تزريق6 و 3، در ماههاي يك  قبل از تزريق و    كتكاتارا

 پـس از  6 و 3هـاي    در ماهقبل و،  فلورسينآنژيوگرافي، انسجام ناحيه آواسكولار فوه آ و نشت ماكولااز نظر ماكولا  
  .و فريدمن آناليز شدند t test ،student t test،  كايمجذوري ها با تستها  داده. شدانجام  تزريق

نـشان   6و  3،  ي مـاه يـك    هـا   در طي پيگيـري    هيچ يك از دو گروه افزايش معناداري را از نظر حدت بينايي              :ها  يافته
.  وجـود نداشـت  سـوم و شـشم  ،  در ماههـاي اول  تفاوت مشخصي از نظر بهبود بينايي بين دو گـروه     همچنين. ندادند

ــسينولون  ــروه تريام ــاه اول  ،گرچــه در گ ــشار درون چــشمي در م ــروه  مســوم و شــش، ف ــزايش داشــت و در گ  اف
در گــروه .  نبـود معنـادار ولـي تفــاوت ايـن دو گـروه از نظـر آمـاري      ، شـاهد چنـين افزايـشي نبـوديم    ، بواسـيزوماب 
 عاينهمدر  ،  ولي در گروه تريامسينولون   ،  نبوديم) از هيچ نوع آن   ( شاهد افزايشي از نظر ميزان كاتاراكت     ،  بواسيزوماب

  .(P=0.003) ميزان كاتاراكت ساب كپسولر خلفي افزايش معناداري داشت،  ماه6
 گـروه  در هـر دو   ،  6 و   3 هـاي   در مـاه   نـشت مـاكولا و شـفافيت آنژيـوگرافي        ،  فيك ماكولا ااز نظر تغييرات آنژيوگر   

 گروه  هيچ يك از دو    در آاواسكولار فوو ناحيه  حالي كه توانايي تفكيك      در،  )P<0.001در همه موارد     (رخ داد  يبهبود
توانـايي تفكيـك   ،  شفافيت آنژيوگرافي تغيير در تفاوت آماري مشخصي بين دو گروه از نظر       .  نداشت داري  معنيتغيير  
  . ماه پس از تزريق وجود نداشت6 و 3 و از نظر نشت ناحيه ماكولا در اواسكولار فووآناحيه 

 CSME ويتـره بواسـيزوماب و تريامـسينولون در درمـان         اثـر تزريـق داخـل       ،   بر اساس اين مطالعه    :گيري  نتيجه
  .مشابه است، مقاوم به درمان استاندارد

 
  قابــل توجــه ديــابتيادم كلينيكــي مــاكولاي  -3   تريامــسينولون اســتونايد -2   بواســيزوماب -1 :هــا كليــدواژه

  رتينوپاتي ديابتي -4
  

  14/7/87: تاريخ پذيرش، 28/5/87: تاريخ دريافت
  

  مقدمه
ــد در   اد ــت اصــلي كــاهش دي ــوان عل ــه عن ــاكولا ب م م

،  ادم ماكولاي ديابتي)1(.مطرح شده است رتينوپاتي ديابتي   
محصول تجمع مـايع در لايـه رتيكـولار خـارجي شـبكيه             

IIمبتلايـان تيـپ     % 14 و   Iمبتلايـان تيـپ      %20 در    و بوده
  

  .طرح تحقيقاتي انجام گرديده است قالب درماني ايران در -اشتيخدمات بهد  با استفاده از حمايت مالي دانشگاه علوم بزشكي ومطالعهاين 
I (  بيمارستان حضرت رسول اكرم   ،  مركز تحقيقات چشم  ،  پزشكي  چشم دانشيار و متخصص)خـدمات  دانشگاه علوم پزشكي، خيابان نيايش، خيابان ستارخان ،  )ص 

 .ايران، تهران، ايران بهداشتي درماني
II (بيمارستان حضرت رسول اكـرم    ،  مركز تحقيقات چشم  ،  پزشكي  چشم و متخصص  استاديار)دانـشگاه علـوم پزشـكي   ، خيابـان نيـايش  ، خيابـان سـتارخان  ،  )ص 

 .) مسؤولمؤلف* ( ايران، تهران، ايران خدمات بهداشتي درماني
III (بيمارستان حضرت رسول اكرم   ،  مركز تحقيقات چشم  ،  پزشكي  چشم متخصص)خدمات بهداشتي   نشگاه علوم پزشكي  دا،  خيابان نيايش ،  خيابان ستارخان ،  )ص 

 .ايران، تهران، ايران درماني
IV (   بيمارستان حضرت رسول اكرم   ،  مركز تحقيقات چشم  ،  پزشكي  چشم متخصص فلوشيپ سگمان خلفي و)دانشگاه علوم  ،  خيابان نيايش ،  خيابان ستارخان ،  )ص

 .ايران، تهران، ايران  خدمات بهداشتي درمانيپزشكي
V (بيمارستان حضرت رسول اكـرم ، مركز تحقيقات چشم، پزشكي  چشم صو متخص  استاديار)دانـشگاه علـوم پزشـكي   ، خيابـان نيـايش  ، خيابـان سـتارخان  ، )ص 

  .ايران، تهران، ايران خدمات بهداشتي درماني
  


