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 بهبود رتراكشن در رسس عضله لواتور همراه بارال تارسورافي كوچكلات تأثير
   در بيماران تيروئيد اوفتالموپاتيپلك فوقاني

  
  2دكتر حسين عطارزاده.،1*رضا زنديدكتر علي

  چكيده
احي در  عمل جر ايند نتيجه در تشدي عضله بالا برنده پلك) (Recess همراه با رسس لاترال تارسورافي كوچكتعيين اثر بخشي :مقدمه

  خاص اين بيماران  و اصلاح تمپورال فليربالاييبيماران تيروئيد اوفتالموپاتي با رتراكشن شديد پلك 
 متـد  داشـتند بـا ايـن    بـالايي   بيمار كه رتراكشن شديد پلـك 12 پلك از before-after clinical trial  ،22 در يك مطالعه :روش بررسي

 قبل و  ارتفاع پلكي. در يك پيگيري شش ماهه مورد ارزيابي قرار گرفت)  (Lid Heightگرفتند و ارتفاع پلكيرد عمل جراحي قرار مو
 اندازه گيـري و در فـرم خاصـي ثبـت شـد و مـورد تجزيـه و تحليـل         Margin Reflex Distance(MRD1) بر مبناي بعد از عمل جراحي
 عمل جراحي اوربيت و يا عـضلات دور چـشمي نيـاز داشـتند       يماري بودند و اگر    خاموش ب  تمامي اين بيماران در فاز    . آماري قرار گرفت  

  . براي آنها انجام شده بودقبلاً
 و در چـشم چـپ از        متـر ميلـي  86/4±32/0 بـه    76/7±55/0  در چـشم راسـت از      MRD1 ميانگين   پس از يك پيگيري شش ماهه،      :نتايج

ساس اح ـ دست آمد وه در تمامي بيماران منظره پلكي رضايت بخشي ب. ) p <0.0001(كاهش يافتمتر ميلي 75/4±35/0 به64/0±81/7
  .هيچ گونه عارضه خطيري مشاهده نشد. خشكي سطح چشم از بين رفت

 جراحي  عملرسس عضله بالابرنده پلك مي تواند به نحو رضايت بخشي نتيجه اينلحاق با   لاترال تارسورافي كوچك در ا:گيرينتيجه
  .رال فلير بيماران تيروئيدي را اصلاح نمايدرا افزايش دهد و تمپو

  
  Margin Reflex Distance(MRD1)،تمپورال فلير اوفتالموپاتي تيروئيدي،  لاترال تارسورافي،رتراكشن پلك،: كليديواژه هاي

  
  مقدمه

ــاتي ــد اوربيتوپ ــد  (  تيروئي ــد، تيروئي بيمــاري چــشمي تيروئي
 بـا پتانـسيل     يمونخاص اتوا  كيك اختلال اورگاني  ) اوفتالموپاتي  
. )1(باشـد مـي   بـراي بيمـار   و رواني شديد   Functionalايجاد اثرات   

تر است اگر چـه در انـواع   ها نسبت به مردها شايعاين بيماري در زن   
 بيماران مبتلا . )2( است 4 به 1شديد بيماري نسبت گرفتاري زن به مرد        

  به علتاي شان ه خصوص در وظايف اجتماعي و حرفهگريوز ب
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آسـيب قـرار    ن بيمـاري بـه شـدت در معـرض           تظاهرات چشمي اي  
  نـسوج نـرم،  علايمبيماري شامل تظاهرات كلينيكي اين . )3(دارند

محـدوديتي،  ، پروپتـوزيس، ميوپـاتي    Lid Lag، پلـك رتراكـشن 
Corneal Exposure  ــي ــاتي م ــك نوروپ ــدو اپتي ــاهرات . باش تظ

ــاتي ناشــي از ال  ــد اوربيتوپ ــرات تهــاب، ادم و تغكلينيكــي تيروئي يي
 .)4(وتيك درون نسوج نرم اوربيت استفيبر

 4-5 حدود Margin Reflex Distance(MRD1) به طور معمول 
متـر اسـت و ايـن بـدين معنـي اسـت كـه ليـدمارژين فوقـاني                   ميلي

 موربيـديتي اصـلي     يـك .)5(گيـرد مختصري زير ليمبوس قرار مي
 بيماري چشمي گريوز رتراكشن پلك فوقاني اسـت كـه منجـر بـه             


