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Yiikselen GIB Kontroliinde...

Yeni Bir Standart Sekilleniyor

Giivenli Kontrol Giivenilir Tolerabilite

* GIB diisiirmede cok daha iistiin bir yontem'> e Giivenilir ve kanitlanmis okiiler tolerabilite ve
- timolol %0.5 : sistemik glvenilirlik

- brimonidin %0.2 * 4yillik §Uvenilirlik bilgilerine sahip tek oftalmik
- dorzolamid %2 prostaglandin tiirevi®

* Stirekli, 24-saat GIB kontroli* * Dilsik konjunktival hiperemi orani®
* Kanitlanmis uzun siireli GIB kontrolii®®

* Digerlerinin dlciildiigti standart’

* Diinyanin bir numarali Glokom ilacr’ o
Malatan

latanoprost

Giivenli Kontrol. Giivenilir Tolerabilite.

dlatapy
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*Hatiran 2000-Temmuz 2001 tarihleri arasinda IMS D&H™ tarafindan yapilmis arastirma sonucu (deger paylarina gore).
11996-Mart 2001 tarihleri arasinda IMS D&H™ NPA™ bilgilerinden alinmistir.

References: 1. Hedman K, Alm A. A pooled-data analysis of three randomized, double-masked, six-month clinical studies comparinﬁ the intraocular pressure (edu:in§ effect of latanaprost and timolol. Eur J Ophthalmol. 2000;10:95-104. 2. Data on file. Uusitalo
H, and the Finnish, German, lrsh, Spanish, and UK Study Groups. A comparison of the efficacy and safety of latanoprost with brimonidine in patients with open-angle glaucoma and ocular | P i domised, ob: ked multinational study. Presented
at the Eur_?ean Claucoma Society (EGS); June 2000; London, England, Pharmacia & Upjohn Company, a subsidiary of Pharmacia Corporation, Kalamazoo, MI. 3. 0'Donoghue EP, the UK and Ireland Latanoprost Study Group. A comparison of latanoprost and
dorzolamide in patients with glaucoma and ocular hyp ion: a3 month, randomised study. Br J Ophthalmol. 2000;84:579-582. 4. Orzalesi N, Rossetti L, Invernizzi T, et al. Effect of timolol, latanoprost, and dorzolamide on circadian I0P in glaucoma or ocular
hypertension. Invest Ophthalmol Vis'Sci. 2000;41:2566-2573, 5. Data on file. A long-term Oﬁen study of safety of latanoprost as adjunctive therapy in glaucoma ?(atients with uncontrolled intraocular pressure. A multicenter study in Sweden, Great Britain, The

herlands, Belgium and Australia~extension phase. Study CTN9400PGO34, March 2001. Pharmacia & Upjohn Company, a subsidiary of Pharmacia Corporation, Kalamazoo, MI. 6. Hedman K, Alm A. Long-term effect of latanoprost on intraocular pressure. Presented
at: the International Congress of Ophthalmology (IC0); June 1998; Amsterdam, the Netherlands, 7. Data on file. Summary report on benchmark studies 1999-2001. Pharmacia & Upjohn Company, a subsidiary of Pharmacia Corporation, Kalamazoo, M. 8. Data on
file. Integrated summary of safety data (1SS). Phiarmacia & Upjohn Company, a subsidiary of Pharmacia Corporation, Kalamazoo, M.

FORMULU: Bir ml. 50 me Latanoprost, ayrica 4.1 mg sodyum klorir, 4.6 mg sodyum dihidrojenfosfat monohidrat, 4.74 mg disodyum fosfat anhidr, 0.2 mg benzalkonyum Kloriir ve enjeksiyonluk su (km 1 ml) icerir. Bir damla yaklasik 1.5 meg Latanaprost icerir. ENDIKASYONLARI: Acik il glokom ve okiller
hipertansiyonu olan hastalarda artmis intraokiller basinc disirmede endikedir. KONTRENDIKASYONLARI: Latanoprost veya ilacin bilesimindeki maddelerden herhangi birine asin duyarligi olan hastalarda kontrendikedr. UYARILAR/ONLEMLER: Xafatan irs icindeki kahverengi pigmenti artrarak goz rengini
tedricen degistirebilir. Bu etki ozellikle mavi-kahvereng, gri-kahvereng, yesil-kahverengi veya sari-kahverengi gibi karma r‘:\lli irisleri olanlarda daha cok goriiliir ve iristeki stromal melannsit%evin melanin iceriginin artmasina baglidir. i yil boyunca tedavi goren hastalann katildigs calismalarda, homojen
mavi, gri, yesil veya kahverengi irislerde bu tiir degisiklikler naJimn oriilmustir. Irisin rengindeki degisiklik yavas yavas meydana gelir ve aylarca veya yillarca farkina vanlamayabilir. Yapilan Klinik calismalarda, sz konusu renk degisikligi herhanii bir sem{tom ya da patolojik degisiklikle
iliskilendirilememistir. Tedavi kesildikten sonra renk degisikligi ifevlememek(esiv ancak o ana kadar olusan degisiklikler kalici nYabilmek(edir. Tedavi, iristeki ben ya da benekleri etkilemez. Tek tarafli tedavide kalici heterokromi olusabilir. Xalatan ile tedavi sirasinda kistoid makiila 6demi de kapsayan, makiler
Gdem olgulan rapor edilmistir. Bu raporlar esas olarak afakik hastalarda, posterior lens kapsiil yirtig olan psadofakik hastalarda veya makiler ddem icin risk faktarii oldugu bilinen hastalarda goriilmilstir. Xalatan bu tip hastalarda dikkatle kullanilmalidir. Xalatan kontakt lensler tarafindan absorbe edilebilen
benzalkonyum Klorilr cerir. Kontakt lensler Xafatan damlatiimadan énce cikanilip, damlatidiktan en az 15dakika sonra tekrar kullanifabilir. Cocuklar: Gocuklarda givenilrlik ve etkinlik calismalan yapilmamistir. Gebelerde Kullanimi: Hamile kadinlarda yiriltiilmis uygun ve iyi kontrol edilmis calismalar yoktur.
Xalatan, ancak hastaya saplayacagi zavav, fetus iizerinde olusturabilecegi muhtemel riski hakls kiliyorsa, kullanilmalidir. Emzirme Dénemi: Xalatan'in aktif maddesi ve metabolitleri anne siitiine gegebilir. Bu nedenle Xalatan emziren annelerde dikkatli kullanilmalidir. Arag ve Makina Kullanmaya Etkisi: Tim
difier bz preparatlaninda oldugu gibi, Xalatan'in da goze damlatilmast gegici gorme bulanikiklarina yol acabilir, YAN ETKIl ETKILER: Klinik Galismalar: Asagida adi gecen bulgularin ilaca bagl oldugu disiinilmektedir. Klinik Calismalarda Rapor Edilen Advers Etkiler: > %10 Go;
(yanma, batma, kaginti ve yabanci cisim hissi) %110 Konjunktiva hiperemisi, gecici noktal epitel erozyonlan blefarit, iriste pigmentasyon artis, goz agrisi; <% Deri dakuntiit, goz kapagunga dem. Uzun siireli klini alinan foto g ilmesiyle elde edilen bulgular: > %10
Kirpiklerin koy kalinl ve uzamas), iris pig artmas! Pazarlama Sonrasi Deneyim: Goz kapaginin palpebral derisinin koyulasmas), irtis/uveit, komeal Gdem ve erozyonlar, kistoid makiila Gdemi de kapsayan makiiler Gdem, g6z kapaginda lokalize olmus deri reaksiyonlan, g6z kapagi
istindeki ayva tiylerinin koyulasmasy, kalinlasmast ve uzamas), kirpik ve goz kapag tistiindeki ayva tiylerinin sayisinin artisi, yanﬁ$ yonli kirpiklerin bazen goz iritasyonuna neden olmasi, astim, astimin alevlenmesi, akut astim ataklari ve dispne. BEKLENMEYEN BiR ETKi GORULDUGUNDE DOKTORUNUZA
BASVURUNUZ. ILAG ETKILESMELER] VE DIGER ETKILESMELER: Latanoprostun g0z ici basinani disiiriicd etkisinin, beta-adrenerjik antagonistler (Timolol), adrenerjik agonistler (Dipivalil, Epinefrin), karbonik anhidraz inhibitdrleri (Asetazolamid) ve en azindan kismi olarak da kolinerjik agonistlerle (Pilokarpin)
aditif oldugu kisa stireli klinik calismalarda gosterilmistir, GECIMSIZLIK: n vitro olarak yapilan calismalar, Tiomersal iceren gz Xalatan ile sonucu cokeltiler olusabilecegini gostermistir, Bu tiir goz damlalari Xalatan ile birlikte kullanildiginda, damlalarin en az 5 dakika araliklarla
uygulanmast gerekir. KULLANIM SEKLI VE DOZU: Eriskinler gin Onerilen Dozaj (Yaghlar dahil); Onerilen tedavi sekli giinde bir kez, hasta goz(ler)e bir damla damlatimasidir. Optimal etki Xalatan aksamlari uygulandiginda elde edilir. Eger bir doz atlanirsa tedavi bir sonraki dozun zamaninda
uygulanmasiyla devam ettirilir. DOZ ASIMI VE mmvlssl: Xalatan asin dozda verildiginde, g6z iritasyonu ve konjunktiva hiperemisi disinda goze ait herhangi bir yan etki olusturmamaktadirXalatan'in yanlislikla agizdan alinmas durumunda, asagidaki bilgiler faydali olabilmektedir. Bir sise Xalatan 125 mcg
Latanoprost icerir. Bunun % 90'dan fazlasi kara(iﬁerden ilk geciste metabolize olur. Saghkh gonilllilere intravendz ofarak verilen 3mcg/kg Latanoprost her hangi bir belirti olusturmanistir, ancak 5.5-10meg/kglik dozlar, bulant, karin agns), bas danmesi, yorgunluk, sicak basmalan terlemeye neden olmustur. Orta
derecede brongial astimi ofan hastalara Xalatan'in Klinik kullanim dozunun 7katt verildiginde bile, solunum sistemi, kalp atisi veya kan basinci iizerine belirgin etkisi olmamistir. Xalatan'in asi dozda alimi s6z konusu oldugunda, tedavi semptomatik olmalidir. SAKLAMA KOSULLARI: Soguk bir yerde
saklayiniz (2°-8° C). Isiktan koruyunuz. Sise bir kez agldiktan sonra ilac 4 hafta icinde kullaniimalidir; bu siire iginde 25°C'nin altindaki oda sicakliginda saklanabilir. TICARI TAKDIM SEKLI VE AMBALAJ MUHTEVASI: Yaklasik 80 damla soliisyona tekabill eden 2.5 ml goz damlast soliisyonu iceren 1 siselik

. ambalajlarda. RUHSAT SAHIBI VE ITHAL EDEN: Pharmacia Saglik Uriinleri Sanayi ve Ticaret Ltd. St Ayazpasa - stanbul Tel.: 0212.249 91 75 URETIM YERI : Pharmacia N\V,/SA-Belcika Ruhsat tarihi : 07.04.1999 Ruhsat no: 105/82 Cucukrann ulasamayacag) yerlerde ve ambalajinda saklayiniz. Regete ile
satili. Mart 2001 tarihi itibariyle, perakende sats fiyatr KDV dahil 21.000.000-TUdir. .

Pharmacia Saglik Uriinleri San. ve Tic. Ltd. Sti.
Indnii Cad. No.96 Kat:1Ayazpasa 80090 istanbul
Tel. Santral : (0212) 249 91 75

Tel. Satis  : (0212) 292 08 61-62

Faks 1 (0212) 249 90 33
www.xalatan.com

l?aha genis bilgi icin liitfen firmamiza basvurunuz. PMR’WACIA 0ph th alm 0/Ogy ‘
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0s. Alphagan

Brimonidin tartrat %0,2

Glokom tedavisine
dogru yon verir.

Adjuvant tedavide;
Etkin GiB kontrolii

® Dual etki mekanizmasi ile tim
alternatif tedavilere guicli destek™

Noroproteksiyon avantaiji ‘
® Cesitli hayvan deneylerinde kanitlanmig
noroprotektif etkinlik ile gérmenin
korunmasinda ilk secenek®

(brimonidine tartrate 02%)
in Liquifim®
EYE DROPS

sm:)e oZAgraf

MAay Zo0Z s
s

Al ABDI iBRAHIM

ALPHAGAN % 0.2 G6z Damlas! :

Formiilii : 1 ml soliisyon etken madde olarak 2.0 mg brimonidin tartrat (1.3 mg brimonidin baza esdeger), prezervan madde olarak 0.05 mg benzalkonyum kloriir ve yardimei maddeler olarak polivinil alkol, sodyum kloriir, sodyum sitrat, sitrik
asid, hidroklorik asid veya sodyum hidroksit (pH ayari icin) ve saf su icermektedir. Farmakolojik 6zellikleri: Brimonidin tartrat selekiif bir alfa-2 adrenerjik reseptor agonistidir Endikasyonlar: Alphagan acik agili glokom veya okiler hipertansiyonu
olan hastalarda gézigi basincini diistirmek icin tek basina veya gézici basincini disiiren diger ilaglarla birlikte (6zellikle beta-blokerler) kullanilabilir. Kontrendikasyonlar: Alphagan bilesimdeki maddelerden herhangi birine karsi asiri duyarligi
olanlarda, monoamin oksidaz (MAO) inhibitorii alanlarda ve bazi antidepresanlari (trisiklik antidepresanlar ve mianserin gibi) alanlarda kullaniimamalidir. Uyarilar/Onlemler: Agir veya stabil olamayan ve kontrol edilmeyen kardiyovaskiiler
hastaligi olanlarda; depresyon, serebral veya koroner yetmezlik, Raynaud fenomeni, ortostatik hipotansiyon veya tromboangiitis obliterans olan hastalarda dikkatli kullaniimalidir. Bazi hastalarda Alphagan ile okiler allerjik reaksiyon goriilebilir;
allerjik reaksiyonlar gozlenirse Alphagan tedavisi kesilmelidir. Yumusak kontakt lens (hidrofilik) tasiyan hastalar Alphagan damlattiktan sonra lenslerini takmak icin en az 15 dakika beklemelidir. Gebelikte giivenli kullanimi bilinmediginden,
sadece fetus Uzerindeki risk/yarar orani degerlendirilerek kullaniimalidir. Brimonidin'in anne siitiine gegisi bilinmediginden, emzirenlerde kullaniimamalidir. Alphagan araba veya makine kullanimini etkileyecek sekilde yorgunluk ve/veya halsizlige
neden olabilir. Yan etkiler/Advers etkiler: En sik olarak bildirilen okiiler advers etkiler gozde kizariklik, yanma/batma, bulanik gérme, yabanci cisim hissi, konjunktivada folikdiller, okler allerjik reaksiyon ve okiiler kasintidir. ilag etkilesmeleri
ve diger etkilesmeler: Santral sinir sistemi depresanlari ile (alkol, barbitiiratlar, opiatlar, sedatifler veya anestezikler) additif ya da potansiyelize edici bir etki gozéniinde bulundurulmalidir. Dolasimdaki aminlerin metabolizmasini ve alinislarini
etkileyen ilaglar (6r; klorpromazin, metilfenidat, rezerpin) kullananlarda dikkatli olunmalidir. Alphagan ile birlikte antihipertansif ve/veya kardiyak glikozidleri kullananlarda dikkatli olunmalidir. Alfa-adrenerjik agonistler ile veya bunlarin etkileri
ile etkilesecek (6r; izoprenalin, prazosin) sistemik bir ilag baslanacaksa dikkatli olunmalidir. Kullanim sekli ve dozu: Onerilen Alphagan dozu; etkilenen goze 12 saat arayla ginde 2 kez 1 damladir. Dozagimi ve tedavisi: Oftalmik kullanimla
ilgili olarak bir dozagimi bildirilmemistir. Saklama kosullari 25°C'de veya altinda, oda sicakliginda saklayiniz. Cocuklarin ulasamayacaklari yerlerde ve ambalajinda saklanmalidir. Ticari takdim sekli ve ambalaj muhtevasi 5 ml'lik siselerde
sunulur. Fiyati: 24.409.000TL. (Kasim 2001) Ruhsat sahibi: Abdi ibrahim Ilag Pazarlama A.S. Zincirlikuyu-istanbul imal yeri: Fransa lisansiyla,Allergan Pharmaceuticals LTD.IRLANDA Regete ile satilir. Ayrintili bilgi icin firmamiza bagvurunuz.

REFERANSLAR: (1) Center LB, Burke J. Invest Drug 1997; 6(8):1063-1083 (2) 30 Temmuz 1998'de Fransa'da yapilan yuvarlak masa toplanti notlari.
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TURK OFTALMOLOJI GAZETESI YAYIN KURALLARI

Tiirk Oftalmoloji Gazetesinde Oftalmoloji ile ilgili orijinal caligmalar vaka takdimleri, derleme, editoryal
yazilar, editére mektup kapsamindaki goriigler, Yabanci dergilerde ¢ikan makale &zetleri yayinlanir.

Yayin dili Tiirkgedir.

Tiirk Oftalmoloji Gazetesinde abone olmayanlarin yazilar1 basiimaz.
Yazilarmn bilimsel sorumluluklar1 yazarlarina aittir.

Yazilarin telif hakki Tiirk Oftalmoloji Gazetesine aittir.

Tiirkge olarak bagka bir dergide veya kongre kitabinda basilan yazilar Tiirk Oftalmoloji Gazetesinde basi-
lamaz.

Tiirk Oftalmoloji Gazetesine gonderilen yazilar (fotograf, grafik, sekil) 3 niisha halinde PC disketi ile bir-
likte agagidaki adrese gonderilmelidir.

Orijinal yazilar: Klinik arastirma, klinik gozlem, yeni teknikler veya labaratuar ¢aligmalarini kapsamali-
dir. ‘

Bu yazlar baglik, Tiirkce 6zet, Yazinin ana konusu ile ilgili anahtar kelimeler, Ingilizce 6zet, keywords,
giris, gereg ve yontem, sonuglar (Bulgular), tartigma, kaynaklar, tablolar, grafikler, resimleri kapsamali ve 10
(tek satir aralig1 ile yazilmig) dosya sayfasini gegcmemelidir.

Baslik: Baslik ayr1 bir sayfada agik olarak tiimiiyle ve yazar isimleri tam olarak (ad1 soyadi) yazilmal,
caligmanin yapildig1 kurum ve yazarlarin akademik iinvanlari, caligmanin yapildigi gorev yerleri, ayrica ga-
lisma bir toplantida teblig edilmis ise belirtilmeli ve yazigma yapilacak yazarin adresini kapsamalidir.

Tiirkce 6zet: Yazinin ana hatlarini igeren ve 250 kelimeyi gegmeyen 6zet 4 baglik altinda yapilmalidur.

1- Amag-caligmanin amaci agikga belirtilmeli,

2- Yontem: ¢alisma tanimlanmali, standart kriterleri, randomize olup olmadigy, retrospektif veya pros-
pektif oldugu belirtilmeli, varsa istatistiksel yontem belirtilmeli, .

3- Sonuglar (bulgular)-galismanin detayli sonucu verilmeli, istatistik anlamlilik derecesi belirtilmeli,

4- Tartisma-galigmanin sonuglarini yansitmali, klinik uygulanabilirligi tanimlamali, genel tartisma yapil-
mamali, olumlu ve olumsuz yonleri gosterilmelidir.

Ingilizce baslik ve ingilizce 6zet
Tiirkce baglik ve 6zetle uyumlu olmalidir
Giris:

Konu hakkinda kisa ve 6z bilgi verilmeli, caligmanin amaci belirtilmeli, bunlar literatiir bilgisi ile destek-
lenmelidir.

Yontem ve gere¢ (metod ve materyal):

Calisma plani verilmeli, randomize olup olmadigy, retrospektif veya prospektif oldugu belirtilmeli, deney
sayisi, O0zellikleri, istatistiksel yontem belirtilmelidir.

Sonuglar (Bulgular):

Elde edilen sonuglar verilmeli, tablo ve resimler numara sirasiyla verilmeli, sonuglar % ve veya P deger-
leri ile bildirilmelidir.

Tartisma:

Elde edilen degerler olumlu ve olumsuz y&nleriyle tartigmali, literatiir ile mukayese edilmelidir.




Kaynaklar:

Metinde kullanis sirasinda gore parantez iginde numaralandirilmalidir, birden fazla kaynak ayni anda
gosteriliyor ise - ile ayirmalidir (Ornek 1-7) kaynak gosterilen yazi soyle yazilmalidir.

Dergi ise: Yazarlari, baglifi, dergi adi. (derginin kendinde belirtilen orjinal kisaltilmas: veya index medi-
cus'a uygun) yili, volumii, sayfa numaralari.

Ornek. Srur M, Dattas D. The use of disposible contact lenses as therapeutec lenses. The CLAO journal.
1997.23.40-42.

Tek yazarh kitap ise: Yazari, baslik, kitap adi, basim yeri, matbaa adi basim yili, sayfa Ornek: Bengisu
U: Glokom Go6z Hastaliklar1, 2.baski. Istanbul, Beta basim yayn dagitim. 1985,114-119.

Kitap boliimii ise: Yazarlari, baglik, bolim veya kisim, kitap adi, editor adi, basim yeri, matbaa adi, ba-
sim yili, sayfa.

o
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Ornek: Meyer DL. Evaluation and management of nontraumatic disorders of the lacrimal drainage
system. In Ocular emergencies Catalano RA, Belin M. eds. Philadelphia. W.B. Saunders comp. 1992.217-
236.

Tablo, grafik, sekil fotograflarin her biri ayr1 sayfada olmali, numaralandirilmali ve ne oldugu belirtilme-
li, sekil ve fotografin yukar: gelecek yonii isaretlenmeli, fotograflar net ve kaliteli olmali, ayrintilart se¢ilme-
lidir. Fotograf alt yazilar1 ayr1 bir kagitda belirtilmelidir.
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Vaka takdimi

Baglik, Tiirkge 6zet, anahtar kelimeler, Ingilizce 6zet, keywords, giris, vaka takdimi, tartisma ve kaynak-

lardan ibaret olmali, vaka takdimleri sunulmaya deger olmali, katk: saglamali ve tiimii 5 sayfayi gegmemeli-
dir.

Derleme

S

Yeni konulari, miimkiinse kendi deneyimlerini kapsamali Baglik, Tiirkge 6zet, anahtar kelimeler, ingiliz-
ce Ozet, keywords, metin ve kaynaklar icermelidir.

Editore mektup |

Cesitli konularda review tarzinda veya ozellikle TOG'de yayinlanan yazilarla ilgili soru veya katki icerik-
1i 200 kelimeyi gegmeyen ve kaynak belirten yazilar olmalidir.

Yaym kurallarma uyan yazilar basilmadan 6nce konu ile ilgili birimlere gonderilerek basilabilir onay: al-
diktan sonra TOG'de basilir.

Yazilar basilsin veya basilmasin yazara iade edilmez.

Bilimsel ozetler:

Bagka dergilerden ozetler boliimiine gonderilen 6zetlerde yazilar hatasiz daktilo edilmeli, yazar isimleri
(soyadr ad1) yazilmal, dergi ismi orijinal kisatlmasi ile yazilmali, yili sayfas: belirtilmeli, terciime edenin adi
soyad1 yazinin altinda belirtilmelidir.

Yazisma adresi:

Prof. Dr. Lale Kozer Bilgin

Yazi isleri sorumlusu

- PK.45, 34311 Kocamustafapaga-IST.

- Millet Cad., Giilgen Apt. B Blok, No: 21/9 Aksaray-IST.



