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vi se ras yon, skle ral ka bu ğun ve di ğer eks tra okü ler ya pı la rın ko ru na -
rak, gö zi çi göz kü re si içe ri ği nin ke ra tek to mi ile be ra ber ta ma men bo -
şal tıl ma sı dır. Me di kal ve ya koz me tik ne den ler le uy gu la na bi lir.

Enük le as yon da ise skle ral ka buk da çı ka rıl mak ta dır.
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Kliniğimizde Evisere Edilen Olguların 
Demografik Özellikleri ve 
Eviserasyon Endikasyonları

ÖZET Amaç: Eviserasyon endikasyonları ve demografik özelliklerinin ince-lenmesi. Gereç ve
Yöntemler: Selçuk Üniversitesi Meram Tıp Fakültesi Göz Hastalıkları Kliniği’nde Ocak 2001 ile
Aralık 2006 tarihleri arasında eviserasyon ameliyatı uygulanan olguların kayıtları retrospektif olarak
gözden geçirildi. Olguların yaş ve cinsiyet dağılımı, ikamet ettikleri bölge (kent/ kırsal) ve
eviserasyon endikasyonları değerlendirmeye alındı. Eviserasyon endikasyonu kayıtlardaki anamnez,
klinik muayene ve tetkik sonuçlarından elde edilerek tanımlandı. Bulgular: Yaklaşık 6 yıllık
dönemde 45 olgunun birer gözü evisere edilmişti. Olguların ortalama yaşları 57.6±22.1 yıl (14–95
yıl) idi. Travma eviserasyonun en sık nedeni olarak saptandı (%40, n= 18). Bunu absolü glokom
(%31.1, n=14) ve endoftalmi (%28.9, n=13) izlemekteydi. Sonuç: Ciddi oküler travma ve endoftalmi
eviserasyon endikasyonlarının büyük kısmını oluşturmaktadır. Göz yaralanmaları ve endoftalmiler,
özellikle yeterli göz koruması sağlandığında büyük oranda önlenebilir niteliktedirler. Bu
yaralanmalar ve endoftalmiler ülke kaynaklarından önemli bir kayba yol açmaktadır. Koruyucu
önlemlerin alınmasıyla, bu gözlerin çoğunun eviserasyona gitmeden kurtarılabileceğini ümit
etmekteyiz.
Anahtar Kelimeler: Demografi, etyoloji, göz eviserasyonu
ABSTRACT Objective: To study the demographic pattern and indications for evisceration. Mate-
rial and Methods: Records of patients who underwent evisceration at Selcuk University Meram
Faculty of Medicine Department of Ophthalmology from January 2001 to December 2006 were re-
viewed. The parameters age and sex distributions, place of residence (urban/rural) and indications
for eviscerations were evaluated. The etiology responsible for evisceration was determined on the
basis of history, clinical examination and investigations as determined from previous records. Re-
sults: Forty five patients had one eye that was eviscerated during the approximately 6 years period.
The mean age of the patients was 57.6±22.1 years (range 14 to 95 years). Trauma was the most com-
mon indication for evisceration (40%, n = 18), followed by absolute glaucoma (31.1%, n=14) and en-
dophthalmitis (28.9%, n=13). Conclusion: Severe ocular injury and endophthalmitis are the major
indications of evisceration. Eye injuries and endophthalmitis are considered to be largely prevent-
able especially if adequate eye protection is used. These injuries and endophthalmitis cause a great
loss on the country's resources. It is expected that with enforcement of preventive measures, many
of these eyes can be saved from evisceration in the future.
Key Words: Demography, etiology; eye evisceration
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Bir çok cer rah, evi se ras yo nun enük le as yo na
pek çok üs tün lü ğü do la yı sıy la evi se ras yo nu ter cih
et mek te dir. Bun lar, pos to pe ra tif dö nem de for niks -
le rin ana to mik özel lik le ri nin ko run ma sı, iyi imp -
lant ha re ke ti sağ la ma sı, or bi ta ana to mi si nin,
hac mi nin ve eks tra okü ler kas iş lev le ri nin da ha iyi
sağ lan ma sı, ko lay pro tez uy gu la na bi lir li ği ve koz-
me tik gö rü nü mü açı sın dan iyi ol ma sı dır.1,2 Bu yak-
la şım, özel lik le cid di trav ma ti ze ve ya glo ko ma bağ lı
gör me yen ağ rı lı göz ler de ve en dof tal mi de ka bul
gör mek te dir.3,4 Evi se ras yo nun de za van taj la rı ise, fi-
ti zik göz ler de or bi tal ha cim rep las ma nın da ye ter siz
kal ma sı ve kö tü huy lu gö zi çi tü mör den şüp he le nil -
me yen du rum lar da po tan si yel tü mör hüc re le ri nin
ya yıl ma sı na yol aça bil me si dir.5 Son yıl lar da ye ni
ne sil an ti bi yo tik ler sa ye sin de bir çok göz de şid det -
li en fek si yon lar, mo dern mik ro cer ra hi ile de cid di
trav ma dan kay nak la nan ha sar lar ön le ne bil mek te
ve evi se ras yo na ih ti yaç du yul ma mak ta dır. Evi se -
ras yo nun epi de mi yo lo jik ve et yo lo jik özel lik le ri,
ül ke le re ve ya şa nı lan ye rin kent sel ya da kır sal olu -
şu na gö re fark lı lık gös te re bil mek te dir.3,6

Evi se ras yon, en dof tal mi, cid di okü ler trav ma
ne de niy le ta mir edi le me ye cek göz ya ra lan ma la rın -
da, ab so lü glo kom da ağ rı ol ma sı gi bi en di kas yon -
lar ya nın da gör me yen göz ler de koz me tik ne den ler
ile de uy gu lan mak ta dır.

Bu ret ros pek tif ça lış ma, kli ni ği miz de evi seras -
yon uy gu la nan ol gu la rın de mog ra fik özel lik le ri ni
ve alt ta ya tan okü ler ne den le ri ir de le mek ama cıy -
la ya pıl dı.

GE REÇ VE YÖN TEM LER
Ocak 2001-Ara lık 2006 ta rih le ri ara sın da kli ni ği -
miz de evi se ras yon ame li ya tı ya pı lan 45 ol gu nun 45
gö zü ne ait ka yıt lar in ce len di. Yaş, cin si yet, kent-
sel- kır sal yer le şim ve evi se ras yon ka ra rı ve ril me -
si ne ne den olan has ta lık pa ra met re le ri de ğer len dir
me ye alın dı. Ke sin ta nı ol gu ka yıt la rın da ki kli nik
hi ka ye, mu a ye ne ve tet kik ler den el de edil di. Ay nı
dö nem de enük le as yon uy gu la nan ol gu la rın ka yıt -
la rı da göz den ge çi ril di.

Kli nik mu a ye ne de gör me kes kin li ği, ön seg-
ment bi yo mik ros ko pi si, okü ler mo ti li te, göz içi 
ba sın cı ve eğer se çi le bi li yor ise fun dus de ğer len di -

ril di. Fun dus se çi le me yen ol gu la ra okü ler ul tra so -
nog ra fi ya pıl dı. Has ta lar dan ve ya has ta ya kın la rın -
dan ay dın la tıl mış onam alın dık tan son ra
evi se ras yon ame li ya tı ge nel anes te zi al tın da ger-
çek leş ti ril di. Ona rı la ma ya cak ka dar cid di okü ler
trav ma sı ve ya faz la okü ler do ku kay bı olan ol gu la -
ra enük le as yon uy gu lan dı.

Ame li yat tek ni ğin de ilk ön ce 360 de re ce kon-
jonk ti val lim bal pe ri to mi ya pıl dı. Kon jonk ti va ve
Te non kap sü lü di sek si yo nu son ra sı kor ne a ek si ze
edil di. Skle ra içi do ku lar çı ka rıl dık tan son ra skle ral
ka buk içi ne uy gun bü yük lük te ak ri lik sfer yer leş ti -
ril di. Skle ra, te non ve kon jonk ti va ay rı ay rı 6-0 po-
lig lak tin sü tür  ile ka pa tıl dı. Ame li yat son ra sı
ev re de sis te mik ola rak ge niş spek trum lu an ti bi yo -
tik ve non-ste ro id an ti inf la ma tu ar ilaç baş lan dı. Ol-
gu lar ta bur cu edil dik ten 1 haf ta, 15 gün ve 1 ay
son ra kon trol edil di. Tam iyi leş me son ra sı pro tez
uy gu lan ma sı için il gi li mer kez le re yön len di ril di.

BUL GU LAR
Evi se ras yon uy gu la nan 45 ol gu nun 24’ü (%53) er -
kek, 21’i (%47) ka dın dı. Ol gu la rın yaş or ta la ma sı
57.6±22.1 yıl (14-95) idi. Alt mış yaş üze ri 26 ol gu
(%58) mev cut idi (Şekil 1). Ol gu la rın gör me kes kin-
lik le ri ışık his si yok ve ya ışık his si var se vi ye sin -
dey di. Enük le as yon uy gu la nan 3 ol gu da trav ma ya
bağ lı ta mir edi le me ye cek okü ler ya ra lan ma mev-
cut tu. Bu ol gu lar ça lış ma kap sa mı na alın ma dı.

Et yo lo jik fak tör le re gö re ya pı lan de ğer len dir -
me de, 18 ol gu da (%40) trav ma, 14 ol gu da (%31) ab-
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ŞEKĐL 1: Olguların yaş gruplarına göre dağılımı.
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so lü glo kom ve 13 ol gu da (%29) en dof tal mi ne de -
niy le evi se ras yon uy gu lan dı ğı tes pit edil di (Tab lo
1).

Ol gu lar ika met et ti ği yer le re gö re in ce len di -
ğin de 23 ol gu nun kent mer kez le rin de, 22 ol gu nun
ise kır sal ke sim de otur du ğu sap tan dı (Tab lo 1).

Trav ma ne de niy le evi se ras yon uy gu la nan 18
has ta nın 14’ü (%77) er kek idi.

En dof tal mi ne de niy le evi se re edi len 13 gö zün
8’in de (%61) ge çi ril miş göz cer ra hi si, 5 (%39) ol-
gu da ise ke ra ti te bağ lı en fek si yo nun iler le me si cer-
ra hi en di kas yo nu oluş tur mak tay dı.

Ol gu lar ika met et tik le ri ye re gö re sı nıf lan dı -
ğın da et yo lo ji de trav ma olan 18 ol gu nun 11’inin
kır sal ke sim de, 7’si nin kent te ya şa dı ğı sap tan dı.
Tra fik ka za sı ne de niy le evi se ras yon ya pı lan ol gu -
la rın ta ma mı nı şehir mer kez le rin de ika met eden-
ler oluş tu rur ken, ateş li si lah ya ra lan ma la rı na bağ lı
evi se ras yon uy gu la nan ol gu la rın iki si de kır sal ke-
sim de ya şa mak tay dı.

TAR TIŞ MA
Da ha iyi koz me tik so nuç lar ve okü ler mo ti li te sağ -
la ma sı ne de niy le son yıl lar da evi se ras yon enük le -
as yo na ter cih edil mek te dir.4 Cer ra hi nin ko lay lı ğı,
ge nel anes te zi ala ma ya cak has ta la ra pe ri bul ber
anes te zi uy gu la na bi lir li ği, in takt skle ranın en dof -
tal mi de or bi tal ya yı lı mı en gel le me de ba ri yer et ki -
si nin ol ma sı ve şid det li en fek si yon var lı ğın da
se kon der imp lan tas yon im ka nı sağ la ma sı di ğer ter-
cih ne den le ri ni oluş tur mak ta dır.

Ka ya ve ark. 1981–96 yıl la rı ara sın da ki göz
trav ma la rı nı in ce le dik le ri ça lış ma la rın da 32 enük-
le as yon cer ra hi si ne kar şı lık 23 evi se ras yon cer ra -
hi si uy gu lan dı ğı nı sap ta mış lar dır.7 Bi zim ça lış ma-
mız da ise trav ma ne de niy le evi se ras yon uy gu la nan

18 ol gu ya kar şı lık ay nı za man di li min de sa de ce 3
enük le as yon uy gu lan mış ol ma sı, yıl lar için de evi se-
ras yon ter ci hin de ar tış ol du ğu nu gös ter mek te dir.
Kli ni ği miz de has ta la ra uy gu la na cak cer ra hi yön tem
se çi min de, gö zi çi tü mör var lı ğı ya da şüp he si ol du -
ğun da, cid di okü ler trav ma son ra sı ta mir edi le me -
ye cek ya ra lan ma lar da enük le as yo nu ter cih
edi yor ken, da ha ha fif trav ma ya bağ lı olu şan fa kat
gör me bek len ti miz ol ma yan ol gu lar da, me di kal te-
da vi ye ya nıt sız en dof tal mi ler de, ağ rı lı gör me yen
göz ler de evi se ras yo nu ter cih et mek te yiz.

Evi se ras yon uy gu la ma sı için li te ra tür de her-
han gi bir gör me kes kin li ği sı nı rı bil di ril me miş tir.
Kli ni ği miz de, ışık his si (+) ve ya (-), ya pı la cak mü-
da ha le ler le gör me kes kin li ği ar tı şı bek le me di ği miz
ol gu la rı mı za evi se ras yon öne rip uy gu la mak ta yız. 

Glo kom, in tra o kü ler en fek si yon ve enf la mas -
yon li te ra tür de bil di ri len ma jör evi se ras yon en di -
kas yon la rı nı teş kil eder.3,4 Bu nun la bir lik te cid di
okü ler trav ma ya bağ lı ona rı la ma ya cak göz ya ra -
lan ma la rın da da evi se ras yon uy gu lan mak ta dır.
Sem pa tik of tal mi ge liş me ris ki do la yı sıy la evi se ras -
yon enük le as yo na kar şı de za van taj lı gö rün se de,
son yıl lar da ya pı lan ça lış ma lar bu ris kin çok dü şük
ol du ğu nu gös ter mek te dir.8,9 An cak sem pa tik of tal -
mi ris ki çok dü şük de ol sa, sem pa tik of tal mi nin tah -
rip edi ci et ki si ne de niy le, evi se ras yon uy gu lan ma sı
plan la nan has ta lar bu açı dan ay dın la tıl ma lı dır -
lar.10

Ça lış ma mız da, evi se ras yo nun en sık ne de ni
trav ma dır (%40). Da ni mar ka’ da ya pı lan bir ça lış -
ma da evi se ras yo nun en sık ne de ni trav ma iken,
Hin dis tan’ da ya pı lan ça lış ma da en sık ne den en dof-
tal mi ola rak tes pit edil miş tir.4,6 Bu so nuç sos yo e ko -
no mik açı dan fark lı iki böl ge de ki epi de mi yo lo jik
fark lı lı ğa işa ret et mek te dir. Bu rak ga zi ve ark., yap-
tık la rı ret ros pek tif araş tır ma da evi se-ras yo na se bep
olan en sık et ke nin %44 ile trav ma lar ol du ğu nu bil-
dir miş ler dir.11 Ça lış ma mız da trav ma ya bağ lı evi se -
ras yon uy gu la nan ol gu la rın önem li kıs mı nı tra fik
ka za la rı, iş ka za la rı ve ateş li si lah la olan ya ra lan -
ma lar teş kil et mek te dir. Trav ma ya ma ruz ka lan la -
rın 11’i 40 ya şın al tın da ki ler den oluş mak ta dır ve
önem li kıs mı nı er kek ler (n=9) oluş tur mak ta dır.
Ay rı ca trav ma ya ma ruz ka lan lar da şehir mer ke zin -
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Đkamet edilen bölge
Etyoloji Kırsal                  Kent            Toplam
Travma 11 7 18
Absolü glokom 4 10 14
Endoftalmi 7 6 13
Toplam 22 23 45

TABLO 1: Olguların ikamet ettiği bölgelere göre dağılımı.
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de otu ran lar da tra fik ka za la rı ilk sı ra da yer alır ken,
kır sal ke sim de ika met eden ol gu lar da ateş li si lah
ya ra lan ma la rı ve hay van kay nak lı ya ra lan ma lar
dik ka ti çek mek te dir. Er bağ cı ve ark. per fo ran göz
ya ra lan ma sı ol gu la rı nın %70’inin kır sal ke sim de
ika met et ti ği ni ve kül tü rel se vi ye nin azal ma sı ile
ya ra lan ma la rın art tı ğı nı bil dir miş ler dir.12 Per fo ran
göz ya ra lan ma la rı, gör me ka yıp la rı nın en sık ne-
den le rin den olup ko ru yu cu göz he kim li ği nin en
önem li so ru nu nu oluş tur mak ta dır.13 Araç kul la nır -
ken em ni yet ke me ri nin ta kıl ma sı, tra fik ku ral la rı -
na uyul ma sı, ateş li si lah la rın kul la nı mı nın
kı sıt lan ma sı, iş ye rin de ge re ken ko ru yu cu ted bir -
le rin alın ma sı gi bi ted bir ler mut la ka uy gu lan ma lı -
dır.

Ab so lü glo kom ne de niy le evi se ras yon ya pı lan
ol gu la rı mı zın önem li kıs mın da ağ rı şika ye ti ön
plan da dır. Bu ol gu la rı mı zın bir kıs mı na koz me tik
gö rü nüm le ri nin dü zel til me si ama cıy la da cer ra hi
uy gu lan mış tır. Ba zı ya yın lar da, ge nel ola rak en sık
evi se ras yon en di kas yo nu nun gör me yen göz ler de
ağ rı ol du ğu be lir til miş tir.3 Evi se ras yon için önem -
li bir se bep olan ne o vas kü ler glo ko ma yol aça bi len
di a be tik re ti no pa ti ve re ti nal da mar tı ka nık lı ğı olan
has ta la rın ye ter li te da vi si ya nın da bu has ta la rın en-
dok ri no lo ji, kar di yo lo ji gi bi il gi li kli nik ler ile kon-
sül te edil me si ve sis te mik has ta lık la rı nın
te da vi le ri nin ya pıl ma sı ge rek li dir. 

Ça lış ma mız da et yo lo jik se bep ola rak üçün cü
sı ra da en dof tal mi yer al mak ta dır. En dof tal mi ne-
de niy le evi se ras yon uy gu la nan ol gu la rı mı zın
%61’in de (n=8) ge çi ril miş göz cer ra hi si söz ko nu -
su dur. Di ğer 5 ol gu da ise ke ra ti te bağ lı en dof tal mi
sap tan mış tır. 

Evi se ras yon uy gu la dı ğı mız ol gu la rı yaş grup-
la rı na gö re de ğer len dir di ği miz de 21-40 yaş ara sı ve
61 yaş üze ri grup lar da yo ğun laş ma lar tes pit et tik.
Genç yaş gru bun da ki yo ğun lu ğun önem li se be bi ni
trav ma oluş tur mak ta idi (%82). Alt mış yaş üze ri
grup ta ise en dof tal mi ve ab so lü glo kom, evi se ras -
yon se bep le ri nin bü yük kıs mı nı oluş tur mak tay dı
(22/26). İle ri yaş lar da ka ta rakt ve glo kom cer ra hi -
si nin sık uy gu lan ma sı, ba kı ma ih ti ya cı olan has ta -
la rın da ha faz la olu şu, ba ğı şık lık sis te mi nin
za yıf la ma sı gi bi fak tör ler bu ora nın yük sek ol ma sı -
na yol aç mak ta dır.

So nuç ola rak, özel lik le trav ma, glo kom ve en-
dof tal mi gi bi kıs men de ol sa ön le ne bi lir se bep ler
evi se ras yo na yol açan önem li et yo lo jik fak tör ler -
dir. Alı na cak ba sit ted bir ler ile halk sağ lı ğı nın ko-
run ma sı ve iş gü cü ka yıp la rı nın en gel len me si
sağ la na bi le cek tir. 

Pos to pe ra tif en dof tal mi nin ön len me sin de göz
he kim le ri ne dü şen gö rev, has ta la rın ope ras yo na
ha zır la nır ken ge rek li ste ri li te nin ve ope ras yon son-
ra sın da ge rek li hij ye nin sağ lan ma sı dır. 
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