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  مقاله پژوهشي
  

   بالا دركراتكتومي فتورفركتيو  به دو روش -مقايسه نتايج اصلاح آستيگماتيسم متوسط
 با هدايت جبهه موج و سيلندر متقاطع

    

  ***دكتر پژمان خطيبيان ،**رعنا سرخابيدكتر  ،*دكتر محمدرضا صدقي پور
  

  15/4/89:   ،  پذيرش    28/12/88  :دريافت 
  

  :چكيده
   با وجود بررسي هـاي متعـددي كـه اثـر بخـشي و ايمنـي عمـل فتورفركتيوكراتكتـومي بـا روشـهاي بـا هـدايت                             :هدفمقدمه و   

  ستيگماتيــسم  متوســط و بــالا در آجبهــه مــوج و ســيلندر متقــاطع را نــشان داده انــد مطالعــات كمــي در زمينــه  درمــان مــوارد 
 بـالا ، در عمـل  فتورفركتيـو          -لاح آستيگماتيـسم متوسـط      دراص ـ و رفركـشن،   دسترس است اين مطالعه جهت مقايسه نتايج ديـد        

بـا دسـتگاه   )Cross-cylinder( و سـيلندر متقـاطع   Visx با دسـتگاه (Wavefront-guided)كراتكتومي به دو روش با هدايت جبهه موج
Nidekانجام شد .  

 بـا  لا كه براي تصحيح عيب انكساري خـود       با- چشم مبتلا به آستيگماتيسم متوسط     50 در اين مطالعه توصيفي مقايسه اي ،         :روش كار 
انجام معاينه كامل چشمي تحت عمل جراحي ليزري بـه روش فتورفركتيوكراتكتـومي بـا        از اگزايمر مراجعه كرده بودند، بعد     ليزر

 تحـت عمـل فتورفركتيوكراتكتـومي    86 چشم كـه در سـال   48يافته هاي مربوط به  سپس نتايج با. هدايت جبهه موج قرار گرفتند  
  نتايج بدست آمده بـا اسـتفاده از نـرم افزارآمـاري توسـط آزمونهـاي                .بروش سيلندر متقاطع قرار گرفته بودند، مقايسه  شدند        

t،اسميرنف مورد تجزيه تحليل قرار گرفتندـ همچنين  كلمو گروف   زوجي و مستقل  .  
 و  25/20گروه سيلندر متقاطع ،  ديـد اصـلاح نـشده            بيماران  %2/79 بيماران گروه با هدايت جبهه موج و      % 100 ماه، 6بعد از  :نتايج

ــتند  ــر داش ــوج     .بهت ــه م ــدايت جبه ــا ه ــروه ب ــسم در گ ــط آستيگماتي ــزان متوس ــاطع 57/1±53/0مي ــيلندر متق ــروه س  و در گ
مقادير تغييرات بعد از عمل انحرافات رده بالا هم در دو گروه با هدايت جبهه موج و سـيلندر متقـاطع                     ) P=75/0(بود52/0±67/1
  .P) >001/0(ميكرومتر، بدست آمد 17/0±20/0 و 05/0±22/0ترتيب به 

مطمئن است وميتواند  و  هر دو روش هدايت جبهه موج و سيلندر متقاطع موثرا انجام عمل فتورفركتيوكراتكتومي ب:نتيجه نهايي 
ايت جبهه موج  در حـد معنـي داري           دهد ولي نتايج در روش با هد       ءديداصلاح نشده و  اصلاح شده را به ميزان قابل قبولي  ارتقا            

  .بهتر ميباشد
   

  هدايت جبهه موج  /فتورفركتيو كراتكتومي  / ليزر اگزايمر/   سيلندر متقاطع /آستيگماتيسم : :كليد واژه ها
   

  :مقدمه 
طريق تراش استروماي قدامي قرنيـه و        از اگزايمر ليزر      

   .عيب انكساري را اصلاح ميكند ، تغييرانحناي آن
فتورفركتيوكراتكتــومي يكــي از روشــهاي معمــول در       

 در قرنيـه هـاي      جراحي رفركتيو مي باشـد كـه مخـصوصاً        
  نازك و نمرات كـم عيـوب انكـساري مـورد اسـتفاده قـرار               

  در اين روش بعد از برداشتن لايه اپيتليوم قرنيـه    .مي گيرد 
  
  

استروماي قدامي با  از بسته به ميزان عيب انكساري قسمتي
اشعه ليزر اگزايمر تراش داده ميشودكه در روش اسـتاندارد        
بر اساس نمره عينك بيمار انجام گرفته و فقـط عيـوب يـا              

يـا   )lower order aberration(انحرافات اپتيكي رده پـايين 
 10با ايـن روش در      . كند همان اسفروسيلندر را درمان مي    

ــالا    ــي رده بـ ــات اپتيكـ ــزان انحرافـ ــراد ميـ ــد افـ   درصـ
)higher-order aberration (بيشتر مي شود.  
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