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Şeffaf Lens Cerrahisinin
Yüksek Miyop Olgulardaki

Etkinlik ve Güvenilirliği

ÖÖZZEETT  Yük sek mi yo pik has ta la rın re ha bi li tas yo nun da fark lı te da vi yön tem le ri mev cut tur. Şef faf
lens eks trak si yo nu “laser in si tu ke ra to mi le us (LA SIK)” ve fo to ref rak tif ke ra tek to mi (PRK) gi bi
di ğer ref rak tif cer ra hi yön tem ler le dü zel ti le me yen yük sek mi yop has ta lar da al ter na tif bir ref rak -
tif cer ra hi yön tem dir. Tüm has ta lar cer ra hi den ön ce dik kat li bir şekil de mu e ye ne edil me li dir.
Ame li yat ön ce si de ğer len dir me tam bir of tal mik ve me di kal hi kâye ve ay rın tı lı vit re us ve re ti na
mu a ye ne si ni içe ren of tal mik mu a ye ne yi kapsamalıdır. Ge re kir se ko ru yu cu ar gon la zer fo to ko a -
gü las yon ya pıl ma lı dır. İyi bir gör me ka li te si  için cer ra hi tek nik önem li dir. Bu has ta la rın gör sel
re ha bi li tas yo nu için uy gun göz içi lens (GİL) he sap la ma for mü lü nü seç mek önem li dir. Şef faf lens
eks trak si yo nu, or ta-yük sek de re ce li mi yop has ta lar da re ti na de kol ma nı (RD) gi bi cid di komp li -
kas yon la ra se bep ola bi lir. Lens eks trak si yo nu son ra sı GİL imp lan tas yo nu ya pıl ma dı ğın da özel -
lik le ak si yel uzun lu ğu yük sek olan ve vit re o re ti nal de ği şik le rin ol du ğu göz ler RD için da ha yük sek
risk al tın da dır. Şef faf lens eks trak si yo nu nun en sık komp li kas yo nu ar ka kap sül ke sa fe ti dir. Düz -
gün kap sü lo rek sis, lens epi tel yum hüc re le ri nin iyi te miz len me si, uy gun GİL se çi mi ar ka kap sül
ke sa fet ora nı nı azal tır. Ar ka kap sül ke sa fe ti için ya pı lan Nd-YAG la zer kap sü lo to mi art mış RD ris -
ki ile iliş ki li dir. So nuç ola rak, cer ra hi son ra sı bu has ta la rın RD açı sın dan dü zen li ta ki bi ya pıl ma -
lı dır.

AAnnaahh  ttaarr  KKee  llii  mmee  lleerr:: Mi yo pi, de je ne ra tif; re ti na de kol ma nı

AABBSS  TTRRAACCTT  The re are dif fe rent tre at ment pro cu du res  for cor rec ti on of high myo pic pa ti ents.
Cle ar lens ex trac ti on is an al ter na ti ve met hod of ref rac ti ve sur gery in high myo pic pa ti ents, that
is not ma na ged by ot her ref rac ti ve pro ce du res, li ke la ser in si tu ke ra to mi le u sis (LA SIK) or pho-
to ref rac ti ve ke ra tec tomy (PRK). All pa ti ents sho uld be ca re fully exa mi ned pre o pe ra ti vely. The
pre o pe ra ti ve eva lu a ti on sho uld inc lu de a full oph thal mic and me di cal his tory and comp le te oph-
thal mic exa mi na ti on inc lu ding de ta i led vit re o us and re ti nal exa mi na ti on. If ne e ded proph ylac -
tic ar gon la ser pho to co a gu la ti on  sho uld be per for med. Sur gi cal tech ni qu e is im por tant for go od
vi si on qu a lity. Se lec ti on of pro per in tra o cu lar lens (IOL) po wer cal cu la ti on for mu la is im por tant
for op ti cal re ha bi li ta ti on of the se pa ti ents. Cle ar lens ex trac ti on for mo de ra te to high myo pic pa-
ti ents may ra i se con cerns abo ut sig ni fi cant comp li ca ti ons such as re ti nal de tach ment (RD). Es pe-
ci ally eyes with long axi al lengths and vit re o re ti nal chan ges  may be at a hig her risk for RD af ter
lens ex trac ti on and ma inly wit ho ut IOL imp lan ta ti on. The most fre qu ent comp li ca ti on of cle ar
lens ex trac ti on is pos te ri or cap su le opa ci fi ca ti on. Per fect cap su lor he xis, per fect re mo ving of lens
epit he li al cells and se lec ti on of pro per IOL are dec re a sed in pos te ri or cap su le opa si fi ca ti on ra te.
Nd-YAG la ser cap su lo tomy per for med for pos te ri or cap su lar opa ci fi ca ti on is re la ted with in cre -
a sed risk of RD. In conc lu si on long term fol low-up of the se pa ti ents  for RD af ter sur gery sho uld
be per for med.

KKeeyy  WWoorrddss::  Myo pi a, de ge ne ra ti ve; re ti nal de tach ment 
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ef faf lens cer ra hi si fik ri ni ilk kez 1708 yı lın da
Bo er ha u e mi yop has ta la rın te da vi le rin de ki al-
ter na tif bir yön tem ola rak ta nım la mış tır. Bu

ta rih ten 155 yıl son ra Von Gra e fe ko nu yu tek rar
gün de me ge tir miş ve bu tür bir te da vi nin re ti na de-
kol ma nı ris ki ni art tı ra bi le ce ği ni ön gör müş tür.1-3

Gü nü müz de uy gu la nan şef faf lens cer ra hi si nin ya-
ra tı cı sı sa yı lan Avus tur ya lı cer rah Fu ka la ise yön te-
min et ki li ve gü ve ni lir bir yön tem ol du ğu nu
sa vun muş ve ilk se ri yi ya yım la mış tır. An cak ol gu -
la rın 10 yıl son ra ge ri ye yö ne lik ola rak in ce len me -
si komp li kas yon ora nı nın yük sek ol du ğu nu
gös ter miş tir.1-4 O dö nem ler de yük sek mi yop ol gu -
la ra uy gu la na cak di op tri de göz içi lens (GİL) ol ma -
ma sı, has ta la rın afak bı ra kıl ma sı bu nun en önem li
ne de ni ola rak gö rül müştür. Za man la GİL üre tim
tek no lo ji le rin de ki ge liş me ler bu tek ni ğin kul la nım
ora nı nı art tır mış tır.

Şef faf lens cer ra hi si uy gu la nan has ta lar ge nel
ola rak ka ta rakt cer ra hi si uy gu la nan has ta la ra gö -
re genç has ta lar dır ve bu göz ler ge nel lik le dü zel -
til miş gör me kes kin li ği ol duk ça iyi olan sağ lık lı
göz ler dir. Bu ne den le söz ko nu su in tra o kü ler 
cer ra hi nin en di kas yon, kon tren di kas yon ve muh-
te mel komp li kas yon la rı nın be lir len me si, has ta la -
rın hem bu ko nu lar da hem de al ter na tif te da vi
yön tem le ri ko nu sun da bil gi len di ril me si önem li -
dir.

Kır ma ku sur la rı nın dü zel til me sin de gö zi çi ve
kor ne a ref rak tif cer ra hi yön tem le ri uy gu la na bil -
mek te dir. Kor ne a ref rak tif cer ra hi le rin den laser in
situ keratomileus (LA SIK), laser assisted subepithe-
lial keratomilieusis (LA SEK) ve fotorefraktif kera-
tektomi (PRK) en sık kul la nı lan tek nik ler dir.
Eks tra o kü ler cer ra hi ol ma la rı, ref rak tif dü zelt me ön-
gö rü le ri nin yük sek ol ma sı, ça buk uy gu la nan, ame li -
yat son ra sı re ha bi li tas yon sü re le ri kı sa olan tek nik ler
ol ma sı yay gın lık la rı nın art ma sı nı sağ la mış tır. An cak
bu yay gın iki tek ni ğin komp li kas yon la rı nın var lı ğı
da gö z ö nün de bu lun du rul ma lı dır.

LA SEK ya da PRK’de kor ne a bu la nık lı ğı, reg-
res yon, az ya da faz la dü zelt me komp li kas yon la rı
ge li şe bi lir. Ge nel ola rak LA SEK ’in et ki li ol du ğu
di op tri le rin (D)-6 D’nin al tın da ki de ğer ler ol du -
ğu ka bul edi lir.5,6 Mi yo pi dü ze yi art tık ça ab las yon

de rin li ği art mak ta bu nedenle kor ne a bu la nık lı ğı
(ha ze) ve reg res yon gö rül me sık lı ğı da art mak ta -
dır. 

LA SIK’ ta kor ne a ka lın lı ğı, ke ra to met rik de-
ğer ler, glob ve or bi ta ya bağ lı fak tör ler, ku ru göz
var lı ğı gi bi yü ze ye bağ lı fak tör ler uy gu la ma ala nı -
nı sı nır la mak ta dır. Flep kal dı rıl dık tan son ra ki re-
zi dü el ya ta ğın 300 mik ron dan az ola ca ğı, ek ta zi
ris ki yük sek olan ol gu lar, flep olu şu mu sı ra sın da
komp li kas yon ge liş me ris ki olan 40 D ve da ha düz,
47 D ve da ha dik kor ne a lar, çok çu kur da olan 
kü çük göz ler LA SIK uy gu lan ma sı risk li olan göz-
ler dir. Mi yo pi de re ce si art tık ça komp li kas yon ge-
liş me ora nı da art mak ta dır.5 LA SIK için ide al
di op tri ler -10 di op tri nin al tın da dır. An cak ba zı
cer rah lar bu üst sı nı rı -15 D gi bi de ğer le re çı kar -
ta bil mek te dir.5,6 

Yük sek kır ma ku sur la rı nı dü zelt me de di ğer
bir se çe nek fa kik GİL’ dir. Ön ka ma ra ya açı des-
tek li ve ya iris kıs kaç lı ola bil di ği gi bi, ar ka ka ma -
ra ya şef faf len sin önü ne de uy gu la na bil mek te dir.
Fa kik GİL uy gu la ma la rı ko lay lık la ya pı la bi len, ge -
ri dö nü şüm şan sı bu lu nan, ame li yat son ra sı is te -
nen ref rak si yo na ulaş ma şan sı ve ref rak si yon
sta bi li te si yük sek olan yön tem ler dir. Özel lik le
kor ne a ref rak tif cer ra hi si nin müm kün ol ma dı ğı ya
da risk li ol du ğu ol gu lar da et ki li dir. An cak ön ka-
ma ra da ki GİL’ de kor ne al en do tel kay bı, pu pil la
çe kin ti le ri, ön ka ma ra da kro nik ir ri tas yon, göz içi
ba sın cı (GİB) ar tı şı gi bi risk ler mev cut tur. Ji me -
nez Al va ro ve ark. bu ol gu lar da sü rek li bir en do -
tel kay bı nın ol du ğu nu, 4. yıl da en do tel de %6.5
ora nın da ka yıp ge liş ti ği ni göz lem le miş ler dir.7 Ay-
rı ca ame li yat son ra sı 2 yıl lık iz lem bo yun ca de-
vam lı bir pig ment da ğı lı mı, fla re (ön ka ma ra da
bu la nık lık) mev cu di ye ti ni sap ta mış ve ön ka ma ra
bu la nık lık dü ze yi nin ame li yat ön ce si öl çüm dü-
ze yin den %27.7 kat faz la ol du ğu nu bil dir miş ler -
dir. Göz ka pa lı iken gö zün ovul ma sı, ön ka ma ra ya
ba sınç uy gu la na rak pig ment da ğı lı mı na yol aç-
mak ta dır. GİL ve lens te ma sı nın ön len me si için
fa kik GİL imp lan tas yo nu ön ce si ön ka ma ra de rin -
li ği nin 3.2 mm ve üs tü ol ma sı ge rek mek te dir. Fa -
kik GİL uy gu la ma la rın da ön ka ma ra GİL’ ler de
%2, ar ka ka ma ra GİL’ ler de %4-24 ora nın da ka ta -
rakt ge li şi mi göz len mek te dir. Pe san do, fa kik ar ka



ka ma ra GİL imp lan tas yo nun dan son ra %3.9, Ali -
o ise %7.7 ora nın da ka ta rakt ge liş ti ği ni bil dir -
miştir.7,8

REF RAK Sİ YON DÜ ZE Yİ

Şef faf lens cer ra hi si özel lik le di ğer ref rak tif cer ra -
hi le rin uy gu la na ma dı ğı, ge nel ola rak -10 D ve da -
ha faz la mi yo pi si olan yük sek kır ma ku sur lu
has ta lar da önem li bir al ter na tif te da vi dir. Et ki li ol-
du ğu ref rak tif ara lık ye ni tek no lo ji ile üre ti len ne-
ga tif lens ler sa ye sin de ge niş le miş tir. Co lin ve ark.
30 ol gu nun 52 gö zü ne uy gu la dık la rı ref rak tif lens
cer ra hi sin de en dü şük ref rak tif ku su run -12 D ve
or ta la ma nın -16.9 D ol du ğu nu ya yın la mış lar dır.3

Puc ci ve ark. -12.75/-24.00 D ara lı ğın da or ta la ma
-18.36 D ref rak tif ku su ru olan 25 ol gu ya ref rak tif
lens de ği şi mi ni uy gu lar ken, Fer nan dez-Ve ga ve
ark. 190 gö zü kap sa yan se ri le rin de ame li yat ön ce -
si ref rak si yo nu -7.00/-34.00 D ara sın da or ta la ma -
17.84 D ola rak bil dir miş ler dir.4,9 Tychsen ve ark.
ise bi la te ral yük sek mi yo pi li 13 ço cu ğun 26 gö zü -
ne uy gu la dık la rı ref rak tif lens de ği şi min de ame li -
yat ön ce si mi yo pi dü ze yi ni -14.25/-26.00 D
ara sın da or ta la ma -19.1 D ola rak be lirt miş ler -
dir.11

Lens ke sa fe ti nin ka ta rakt ame li ya tı nı ge rek tir -
me ye cek ka dar dü şük ol du ğu ol gu lar da, yük sek kır -
ma ku su ru var lı ğı ka ta rakt ame li ya tı nın er ke ne
alın ma sı na se bep ol mak ta dır. Bu du rum da kır ma
ku su ru dü ze yi şef faf lens de ği şi mi için ge nel ola rak
ka bul edi len -10 D de ğe ri nin al tın da ki ol gu la ra da
hem ge liş mek te olan ka ta rak tı nın ya rat tı ğı gör sel
so run la rı, hem de kır ma ku su ru nu dü zelt mek ama-
cıy la lens cer ra hi si uy gu lan mak ta dır.

YAŞ

Ref rak tif lens de ği şi mi uy gu la nan ol gu lar ge nel lik -
le ka ta rakt ne de niy le ame li yat olan ol gu la ra gö re
da ha genç yaş gru bu nu oluş tu rur. Gü ell ve ark. yaş
ara lı ğı nın 30-49 yıl ara sın da de ğiş ti ği ni, or ta la ma
42.8 yıl ol du ğu nu bil dir miş tir.1 Fer nan dez-Ve ga ve
ark.nın yaş or ta la ma sını 43.03 yıl, yaş ara lı ğı nın 30-
55 yaş; Puc ci ve ark. yaş or ta la ma sı nın 41.6 yıl, yaş
ara lı ğı nın ise 20-54 yıl ara sın da de ğiş ti ği ni be lirt -
miş ler dir.4,9

Ali ve ark. yük sek mi yo pik ani zo met ro pi ne-
de niy le şef faf lens cer ra hi si uy gu la dık la rı va ka se-
ri le rin de en kü çük ol gu nun 4 ya şın da, yaş
or ta la ma sı nın ise 9.1 yıl ol du ğu nu, Tychsen ve ark.
ise dav ra nış sal ve nö ro lo jik bo zuk luk ne de niy le
göz lük ve kon takt lens kul la nı mı müm kün ol ma -
yan ol gu la ra uy gu la dık la rı bi la te ral lens de ği şi min -
de, en kü çük ol gu nun 1 ya şın da, yaş or ta la ma sı nın
ise 10.4 yıl ol du ğu nu bil dir miş ler dir.10,11 Her iki se-
ri de de en bü yük ol gu nun ya şı sı ra sıy la 20 yaş ve
18 yaş olup bu yaş lar di ğer se ri le rin en kü çük yaş-
la rı nın da üs tün de dir.

Ge nel ola rak ka bul edi len gö rüş uzun dö nem -
de ge li şe bi le cek komp li kas yon lar ve ako mo das yo -
nun bo zul ma sı, amb li yo pi ye yol aç ma ris ki
ne de niy le şef faf lens de ği şi mi nin ço cuk luk yaş gru-
bun da ref rak tif dü zelt me yön te mi ola rak kul la nıl -
ma ma sı yö nün de dir. An cak Ali ve Tychsen’in
se ri le rin de ki gi bi çok özel du rum lar da dü şü nü le -
cek al ter na tif bir yön tem ola bi lir.10,11

POS TO PE RA TİF REF RAK Sİ YON

Ref rak tif lens de ği şi min de ki ame li yat son ra sı he -
def has ta nın uni la te ral ya da bi la te ral ame li yat
olup ol ma ma sı na ve ol gu la rın ya şı na gö re de ğiş -
mek te dir. Tek ta raf lı cer ra hi uy gu la na cak has ta -
lar da ve di ğer gö zün den ref rak tif cer ra hi ge çir miş
göz ler de ani zo met ro pi nin dü zel til me si he def le nir -
ken, iki gö ze ar dı şık ame li yat uy gu la na cak ol gu -
lar da emet ro pi ya da cer ra hi pres bi yo pi nin
olu şa ca ğı gö z önün de bu lun du ru la rak ha fif mi yo -
pi plan la nır.

Fer nan dez-Ve ga ame li yat son ra sı sfe rik eş  de -
ğe rin -5.00/+2.25 D ara sın da or ta la ma -1.22 D ol-
du ğu nu, Puc ci or ta la ma nın -3.63 D(-2.75/-8.00D),
Gü ell or ta la ma -1.05 D (+2.75/-4.75) ol du ğu nu bil-
dir miş tir.1,4,9

Tychsen 5 ya şın dan bü yük ço cuk lar da he def-
le dik le ri ref rak si yon dü ze yi nin pla no/+2 D, 5 ya-
şın dan kü çük ço cuk lar da +3.00/+4.00 D ara sın da
ol du ğu nu, ta kip dö ne min de ol gu lar da -0.16D/yıl
dü ze yin de mi yo pik reg res yon ol du ğu nu bil dir -
miş ler dir.11 Ali ve ark. ise mi yo pik reg res yo nun -
0.43 D/yıl ol du ğu nu, en faz la reg res yon
dü ze yi nin yaş la rı en kü çük olan lar da ge liş ti ği ni
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göz le miş ler dir.10 An cak Co lin ve ark. eriş kin ol-
gu la rı içe ren 49 göz den 5’in de, 7 yıl lık bir göz-
lem dö ne min de -0.50 D ile -2.0 D ara sın da
mi yo pi ye ka yış bil dir miş ler dir.3 Do la yı sıy la mi-
yo pik de ği şik lik sa de ce er ken yaş ta göz len me -
mek te ve bu de ği şim ak si yel uzun lu ğun ar tı şı ile
açık la na ma mak ta dır.

GÖR ME KES KİN Lİ Ğİ DÜ ZE Yİ

Yük sek mi yop ol gu la rın lens cer ra hi si son ra sın da -
ki or ta la ma gör me se vi ye le ri, ol gu la rın ame li yat
ön ce si ref rak si yon dü ze yi ve ol gu la ra uy gu la na bi -
len GİL di op tri dü ze yi, gö zün ana to mik ve fiz yo lo -
jik gör me ka pa si te si ile bağ lan tı lı dır. Gü ell ve ark.
şef faf lens de ği şi mi ön ce si %63.2 ol gu da 20/40 ve
da ha iyi gör me kes kin li ği göz ler ken bu se vi ye de ki
gör me kes kin li ği ni ame li yat son ra sı dö nem de
%82.9 ol gu da sap ta mış tır.1 Ol gu la rın %72.5’in de
gör me se vi ye si nin art tı ğı nı, %27.5’in de ay nı kal dı -
ğı nı, ar ka kap sül ke sa fe ti ge li şen ol gu lar da Nd-YAG
la zer kap sü lo to mi ön ce sin de ki dö nem dı şın da hiç-
bir ol gu da gör me se vi ye sin de azal ma göz le me dik -
le ri ni be lirt miş ler dir.

Puc ci ve ark. en iyi dü zel til miş gör me kes kin -
li ği nin ame li yat ön ce si dö nem de or ta la ma 0.61 ±
0.16, ame li yat son ra sı dö nem de ise 0.68 ± 0.15 ol-
du ğu nu ya yın la mış lar dır.9 Do kuz ol gu da ame li yat
son ra sın da gör me se vi ye sin de iki sı ra ar tış göz le -
miş ler dir.

Fer nan dez Ve ga’ nın se ri sin de %83.68 ol gu nun
ame li yat son ra sı gör me se vi ye si nin ame li yat ön ce -
si de ğe re gö re yük sel di ği, %12.63 ol gu da ay nı kal-
dı ğı nı, 7 (%3.68) ol gu da ise azal dı ğı nı be lirt miş tir.4

Ame li yat son ra sı gör me se vi ye si azal ma sı göz le nen
7 ol gu nun 4’ün de re ti na de kol ma nı, 3’ün de ko ro id
ne o vas kü ler mem bran (CNM) ge li şi mi sap tan mış -
tır. Ame li yat ön ce si en iyi dü zel til miş gör me kes-
kin li ği nin 20/40’den yük sek ol ma ora nı %27.36
iken; ame li yat son ra sı dö nem de %71.60 ol du ğu nu
göz le miş ler dir.

Şef faf lens cer ra hi sin den son ra GİL yer leş ti -
ril me siy le vit re u sun önün de ba ri yer oluş mak ta
bu du rum vit re us sta bi li zas yo nu nu sağ la mak ta 
ve re ti na de kol ma nı gi bi gör me kay bı na yol aça-

bi le cek komp li kas yon la rı ön le mek te dir. Ay rı ca
doğ ru se çil miş bir GİL ’in yer leş ti ril me si imaj 
re zo lus yo nu nu art tır mak ta ve op tik abe ras yo-
nu azal ta rak gör me se vi ye si ar tı şı nı sağ la mak ta -
dır.

Şef faf lens de ği şi mi son ra sı gör me se vi ye si nin
azal ma sı ge li şen ar ka kap sül ke sa fe ti (AKK), kor ne -
al öde mi ya da re ti na komp li kas yon la rı na bağ lı göz-
le ne bil mek te dir.

AME Lİ YAT TEK Nİ Ğİ NİN ÖZEL LİK LE Rİ

AME Lİ YAT ÖN CE Sİ HA ZIR LIK

Ref rak tif amaç lı lens cer ra hi si uy gu la nan göz ler
ge nel lik le ak si yel uzun lu ğu faz la olan göz ler dir.
Re ti na pe ri fe rin de, pa ra ma ku ler ve pe ri pa pil ler
böl ge de re ti nal de ği şik lik ler göz le ne bil mek te dir.
Has ta la rın fun dus bul gu la rı nın de tay lı bir şekil de
in ce len me si, söz ko nu su lez yon la ra ko ru yu cu gi-
ri şim le rin uy gu la nıp uy gu lan ma ma sı na ka rar ve-
ril me si açı sın dan önem li ol du ğu gi bi ref rak tif lens
de ği şi mi için her han gi bir kon tren di kas yo nun
olup ol ma dı ğı na da ka rar ver me açı sın dan önem li -
dir.

Ame li yat ön ce sin de uzak ve ya kın gör me le ri -
nin öl çül me si ge re kir. Göz lük süz ya kın gör me se vi-
ye si nin öl çü mü ma ku la fonk si yon la rı hak kın da
bil gi ve rir. Uy gun özel lik te bir lens se çi mi ön ce lik -
le uy gun di op tri ler de ki lens se çi miy le baş lar. 
Bu amaç la hem A hem de B mod ultrasonografi
(USG) ya pıl ma lı, sta fi lom olup ol ma dı ğı be lir len -
me li ve di op tri he sap la ma sın da sta fi lom var lı ğı göz
önün de bu lun du rul ma lı dır.

Ak si yel uzun luk la rı ul tra so nik ya da op tik
pren sip le öl çü le bi lir. USG 10mHz trans du ser le hü -
mor akoz de 1532 m/sn, vit re us tan 1641 m/sn hız la
ge çen lon gi tu di nal re zo lüs yo nu olan ses dal ga la rı -
nı kul la nır. Bu yön tem le olan A scan öl çüm ler ap-
la nas yon ya da im mer si yon (su için de) kon takt
olmayan yol la ger çek leş ti ri lir ve ge nel ola rak 0.10-
0.15 mm sap ma dü ze yi ile ak si yel uzun luk öl çü mü
ya pı la bi lir.12,13 Ap la nas yon yön te min de gö ze faz la
bas tır ma ak si yel uzun lu ğun 0.36 mm ka dar kı sa öl-
çül me si ne yol aç mak ta dır. GİL he sap la ma la rın da ki
ha ta la rın %54’ü ul tra so nik bi yo met ri den kay nak -
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lan mak ta olup ge nel lik le 0.1 mm fark lı öl çüm ya-
pıl mak ta ve bu da yak la şık ola rak 0.28 D ha ta ya yol
aç mak ta dır. 

Op tik sis tem le ça lı şan GİL mas ter (Ze iss) 780
nm kı zı lö te si dal ga bo yun da ki ışın ları kul lan mak -
ta dır. 40 mHz trans du ser le ±0.02 mm sap may la al-
si yel uzun luk öl çü lür. Bu has sa si yet USG ’ye gö re 5
kat da ha faz la dır. Yük sek mi yop ol gu lar da gör sel
ya ka la ma şan sı yük sek tir. GİL mas ter de san tral
kor ne a opa si te le ri, ol gun ya da sub kap sü ler ka ta -
rakt var lı ğın da ışın ların ge çi şi en gel len di ği için öl -
çüm gü ve ni lir de ğil dir. Şeffaf lens cerrahisi
uy gu la nan ol gu lar da na di ren mi ni mal dü zey de de
ol sa kor ne al opa si te ler ve ar ka sub kap sü ler ke sa fet
göz le ne bi lir. Bu tür ol gu lar da fark lı yön tem ler le
ve ri le rin des tek len me si ge rek mek te dir.

Fik sas yon prob le mi olan ol gu lar, de je ne ra tif
mi yop ol gu lar da gö rü len pos te ri or sta fi lom, ma ku -
la de je ne re san sı var lı ğın da op tik bi yo met ri gü ve ni -
lir de ğil dir.

Ak si yel uzun lu ğu 22.5-26.00 mm ara sı ve ke-
ra to met rik de ğer le ri 41.00-46.00 ara sı olan ol gu -
lar da ge nel GİL he sap la ma for mül le ri
kul la nı la bi lir. An cak şeffaf lens cerrahisi uy gu la -
nan ol gu la rın ço ğu bu sı nır la rın dı şın da olan ol gu -
lar dır. Şeffaf lens cerrahisinde GİL di op tri
öl çüm le rin de kul la nı la bi len for mül ler Hol li day I
ve II, SRKT, SRK II, Hof fer Q, Ha i gis for mül le ri -
dir. Hol la day II’ de lens ka lın lı ğı öl çü mü de ğer len -
di ril me mek te dir. GİL tip le ri ne gö re ya pı lan
de ğer len dirme de üç par ça lı GİL’ le rin de Hol li day
I-II, Ha i gis; Mo nob lok GİL’ de SRK/T, Hof fer Q
for mül le ri ter cih edi le bi lir.

AME Lİ YAT TEK Nİ Ğİ NİN ÖZEL LİK LE Rİ

Yük sek mi yo pik ol gu lar da ge nel lik le as tig ma tiz ma
da gö rü lür. Bu ne den le kor ne al in siz yo nun ye ri
ame li yat ön ce si as tig ma tiz ma nın ak sı na gö re ya pıl -
ma lı dır. Bu du rum lim bal gev şe ti ci in siz yo nu et ki -
si yap mak ta, an cak ba zı ol gu la ra da ha yük sek
dü zey de as tig ma tik dü zelt me ya pıl ma sı is te ni yor sa
ila ve bir baş ka gev şe ti ci in siz yon da ha yap mak ge-
rek mek te dir. Mi yo pik as tig ma tiz ma nın en aza in di-
ril me si için ge nel lik le tem po ral in siz yon ter cih
edil me li dir.

Ana in siz yon nor mal den da ha uzun ol ma lı -
dır. Çün kü mi yo pik göz ler de kor ne a ve skle ra nın
kol la gen ri ji di te si da ha az, kor ne a da ha in ce dir.
Dü şük skle ra ri ji di te si özel lik le skle ral tü nel ke si -
le rin de gö zün bü tün lü ğü nün ko run ma sı nı azalt-
mak ta ve ya ra ye rin den sı zın tı ris ki ni yük selt mek-
te dir.

Ak si yel uzun lu ğu faz la olan göz le rin ön ka-
ma ra de rin lik le ri de yük sek ol mak ta dır. Nor mal
ön ka ma ra de rin li ği 2.8-3 mm iken ak siy al uzun-
lu ğu 25 mm ve üs tü olan lar da ön ka ma ra de rin li -
ği 3.2-3.8 mm ola rak be lir len miş tir. De rin ön
ka ma ra da düz fa ko e mül si fi kas yon el ci ği ile fa ko -
e mül si fi kas yon ya pıl dı ğın da fa ko e mül si fi kas yon
el ci ği nin ver ti ka le ya kın eğim li tu tul ma sı ge rek -
mek te dir. Bu du rum hem ana in siz yon da ki kol la -
jen lif le rin ya pı sı nı boz mak ta, ana in siz yon dan
sı zın tı ve ön ka ma ra da sığ laş ma ya yol aç mak ta
hem de ar ka kap sül rüp tü rü ris ki ni art tır mak ta -
dır. Bu ne den le ön ka ma ra sı de rin olan ol gu lar da
Kel man ti pi eğim li fa ko e mül si fi kas yon el ci ği kul-
la nıl ma sı komp li kas yon ris ki ni azal ta cak tır. Ay rı -
ca ön ka ma ra nın faz la de rin leş me si nin ön len me si
için ir ri gas yon şişe si nin çok yük sel til me me si ge-
rek mek te dir.

Mi yo pik ol gu lar da vit re us de je ne re san sı nın
da ha er ken yaş ta baş la ma sı ne de niy le de je ne re vit-
re u sun ar ka kap sü le olan des te ği da ha az dır. Mi yo -
pik göz le rin bü yük ol ma sı zo nül le rin ge ril me si ne
ve sta bi li te si nin bo zul ma sı na da yol açar. Bu du rum
fa ko e mül si fi kas yon sı ra sın da ar ka kap sü lün da ha
ha re ket li ol ma sı na ne den olur. Şişe yük sek li ği nin
ge re ğin den çok azal tıl ma sı, va kum la ar ka kap sü lün
ya ka lan ma sı ris ki ni de do ğu ra bi lir. Bu ne den le şişe
yük sek li ği her ol gu ya gö re ayar lan ma lı ve bu lens-
ler ka ta rakt ge liş me miş yu mu şak lens ler ol du ğu
için dü şük fa ko ve dü şük va kum kul la nıl ma lı dır.
Ge nel lik le çok yu mu şak lens ler de fa ko as pi ras yon
yön te mi ba şa rı lı ol mak ta dır. 

Ref rak tif lens cer ra hi si genç mi yo pik ol gu lar -
da pre se nil pres bi yo pi ye yol aça ca ğı için psödo a ko -
mo da tif lens ler, mul ti fo kal ref rak tif ya da dif rak tif
lens ler ter cih edi le bi lir. Han gi lens uy gu la nır sa uy-
gu lan sın bü yük mi yo pik göz le re imp lan te edi le cek
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lens le rin, to tal çap la rı nın ye te rin ce bü yük ol ma sı
kap sül için de den ge de dur ma sı için önem li bir fak-
tör dür. Lens se çi min de AKK ge li şi mi ni aza in dir -
mesi önem li bir özel lik tir.

GİL MA TER YA Lİ VE TASARIMI

Ar ka kap sül ke sa fe ti gör me se vi ye si ni azal tan fak-
tör ler için de en sık göz le ne ni dir. Lens epi tel hüc re-
le ri  (LEH) nin gö re vi nor mal şef faf len sin var lı ğı nı
ko ru mak ve ha sar lan ma du ru mun da ha sa rı ta mir
et mek le sı nır lı dır. Nor mal de LEH kor ti kal fib ril le -
rin üre ti min den so rum lu olan ve ger çek an lam da
di na mik ol ma yan hüc re ler dir. Kap sül de ki bir ha-
sar lan ma du ru mun da nor mal de ak tif ol ma yan avβ6
in teg rin ak ti ve ol mak ta bu in teg rin TGF β1’i ak ti -
ve et mek te dir. TGF β1 ön kap sü lün al tın da ki LEH
bü yü me si ni ve ço ğal ma sı nı uya ra rak ön kap sül ke-
na rın da ve ar ka kap sül de ke sa fe tin ge liş me si ne yol
açar. Genç ol gu lar da LEH ak ti vi te si faz la ol du ğu
için ka ta rakt ame li yat la rın dan son ra AKK ve So-
em me ring hal ka sı nın ge li şi mi hız lı ol mak ta dır.14,15

Ço cuk luk yaş gru bun da ame li yat son ra sı or ta la ma
2 yıl da yak la şık %100 ora nın da ar ka kap sül ke sa fe -
ti ge li şi mi göz len mek te dir. Nor mal de fa ko e mul si -
fi kas yon cer ra hi sin den son ra AKK %0.64-2
ora nın da gö rü lür ken, ge nel lik le genç yaş lar da ya pı-
lan ref rak tif amaç lı lens de ği şi min de bu oran lar da -
ha faz la dır. Lyle ve ark. yük sek mi yo pi li 109 ol gu da
fa ko cer ra hi sin den or ta la ma 26 ay son ra %46.7 ora-
nın da AKK ge li şi mi ni göz le dik le ri ni bil dir miş -
lerdir.16 Ben zer ta kip sü re le ri ni içe ren ben zer
sa yı da ki ol gu la rın AKK ge liş me oran la rı çok fark lı
ola bil mek te dir. Ri pan del li ve ark. 930 mi yop ol gu -
nun 36 ay lık ta kip le ri son ra sın da %34.2 ora nın da
YAG la zer ge rek ti re cek dü zey de AKK ge liş ti ği ni
bil dir miş tir.14 Co lin ve ark. ise ame li yat son ra sı ilk
4 yıl lık dö nem de %36.7 ol gu ya, or ta la ma 19.6 ay -
da Nd-YAG kap sü lo to mi uy gu lar ken; ta kip sü re si
7 yı la çık tı ğın da %61.2 ol gu ya or ta la ma ame li yat -
tan or ta la ma 48.4 ay son ra Nd-YAG kap sü lo to mi
uy gu la mış lardır.3 An cak Fer nan dez-Ve ga 148 göz-
lük se ri sin de or ta la ma 21.72 ay da ya yın la nan di ğer
se ri ler den da ha faz la oran da, %77.89 ol gu da da ha
faz la oran da YAG la zer ge rek ti re cek dü zey de AKK
bil dir miştir.4 Gü ell ve ark. da ben zer so nuç la rı sap-

ta mış ve or ta la ma 22.16. ay da %56.8 ol gu ya Nd-
YAG la zer kap sü lo to mi uy gu la mış tır.1

AKK ge li ş me sık lı ğın da ki bu fark lı lık has ta nın
ya şı na, cer ra hi tek ni ğe, ta kip sü re si ne, kul la nı lan
GİL ti pi ne gö re fark lı lık gös ter mek te dir. Ay rı ca
AKK var lı ğı nın be lir len me si her araş tı rı cı için ge-
çer li olan ob jek tif, kan ti ta tif bir kri te re da yan ma -
mak ta dır. Bu ne den le ke sa fe tin has ta ta ra fın dan
far k e dil di ği, gör me ka li te si nin bo zu lup; gör me 
se vi ye si nin düş tü ğü Nd-YAG kap sü lo to mi ge rek ti -
re cek dü zey de ki AKK ge li şi mi oran la rı nın kar şı -
laş tı rıl ma sı da ha ger çek çi ola cak tır. 

Şef faf lens de ği şi mi uy gu la nan ol gu la rın genç
yaş ta ol ma sı AKK ge liş tir me ora nı nı art tır mak ta -
dır. Uzun ya şam bek len ti si olan genç yaş ta ki has ta-
lar ak tif ça lış ma ha ya tın da ol ma la rı, oku ma, ara ba
kul lan ma gi bi ka li te li gör me ge rek si nim le ri olan
ak ti vi te le ri ne de niy le AKK ge li şi min den faz la et-
ki len mek te dir ler. Bu du rum da Nd-YAG kap sü lo -
to mi nin ile ri yaş ta ki ka ta rakt lı ol gu la ra gö re er ken
dö nem de ya pıl ma sı ge rek mek te dir.

AKK ris ki ni en aza in dir mek için en uy gun
lens ma ter yal ve tasarımının se çil me si önem li dir.
AKK ak ri lik lens ler de po li me til me tak ri lat
(PMMA) ve si li kon lens le re gö re çok da ha na dir
gö rül mek te dir. Ur sell ve ark. ak ri lik lens uy gu lan -
mış eriş kin yaş gru bun da %11.79 ora nın da AKK ge-
li şi mi ol du ğu nu bil di rir ken, bu ora nı si li kon
lens ler de %33.5 ve PMMA lens ler de %43.65 ola-
rak bil dir miş tir.17 Hol li ak ve ark. 3 yıl lık ta kip dö-
ne mi son ra sın da ak ri lik GİL uy gu la dık la rı hiç bir
has ta sın da AKK göz le mez ken, si li kon GİL uy gu -
lan mış has ta lar da bu ora nı %14 ve PMMA uy gu -
lan mış ol gu lar da %26 ora nın da göz le miş ler dir.18

Wej de ve ark. ise 180 ol gu luk se ri le rin de, 2 yıl lık
ta kip dö ne mi son ra sın da he pa rin kap lı (HK)
PMMA lens (809 C, Phar ma ci a & Up john) kul la nı -
lan 61 ol gu 3 par ça lı kat la na bi len si li kon lens (S1-
40NB, Al ler gan) uy gu la nan 60 ol gu ve 3 par ça lı
kat la na bi len ak ri lik lens (Acr ySof MA60BM,Al con)
uy gu la nan 59 ol gu için de Nd-YAG la zer ge rek ti re -
cek dü zey de AKK ora nı nı HK PMMA lens ler de
%20, si li kon lens ler de %22 ve ak ri lik lens ler de %8
ora nın da göz lem le miş ler dir.19
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Sta ger ve ark. 4 yaş ve üs tün de ki ak ri lik lens
uy gu la dık la rı ço cuk has ta lar da 2 yıl dan uzun sü -
ren ta kip dö ne min de, gör me yi et ki le ye cek dü zey -
de ki AKK ge liş me ora nı nı %50 ola rak (26 gö zün
13’ün de) sap ta mış lar dır.20 Aa su ri ve ark. ise 5 yaş
ve üze rin de ki ço cuk la rı içe ren ça lış ma la rın da, or-
ta la ma 11 ay son ra sın da ak ri lik GİL uy gu la nan ol-
gu la rın %21.1’de, PMMA uy gu la dık la rı ol gu la rın
ise %75’in de gör me yi en gel le ye cek dü zey de AKK
be lir le miş ler dir.21 Oran lar fark lı ça lış ma lar da fark-
lı lık gös ter se de tüm ça lış ma lar da AKK ora nı ak ri -
lik lens ler de di ğer lens le re gö re da ha az
ol mak ta dır.

GİL ma ter ya li nin lens epi tel hüc re le ri nin pro-
li fe ras yon ve AKK oluş tur ma sı na na sıl et ki et ti ği
tam ola rak ka nıt lan ma mış tır. An cak ak ri lik GİL’le-
rin bi yo ak tif özel li ği ol du ğu ve de ney sel ça lış ma lar
bu lens le rin bi yo ak tif yü zey le ri ne de niy le kap sü -
lün GİL ’e da ha güç lü ya pış ma sı nı sağ la dı ğı nı gös-
ter miş tir. Na ga ta ve ark. Acr ysof (AL CON Te xan)
lens le rin kap sü le adez yo nu nun güç lü ol du ğu nu bu
ya pı şık lık sa ye sin de hem ön hem de ar ka kap sül de
şef faf lı ğı nın de va mı nın sağ lan dı ğı nı bil dir miş ler -
dir.22

Ak ri lik lens le rin bi yo lo jik uyum lu lu ğu GİLL
üze rin de ki lens re ak si yo nu nun da ha az ol ma sı na,
bu ol gu lar da ki kan aköz ba ri ye ri nin da ha az bo-
zul ma sı na yol aç mak ta dır. Aa su ri ve ark. da bu
gö rü şü des tek le ye cek şekil de ak ri lik GİL uy gu la -
dık la rı hiç bir ol gu da ame li yat son ra sı uve al inf -
la mas yon göz le mez ken, PMMA uy gu la nan
ol gu la rın %26.1’in de inf la mas yon göz le miş ve in-
f la mas yon göz le dik le ri ol gu la rın ta ma mın da AKK
be lir le miş ler dir. İnf la mas yon var lı ğı nın AKK ge-
liş me si için bir risk fak tö rü ol du ğu dü şü nül mek -
te dir.

GİL ma ter ya li nin ya nı sı ra tasarımı da AKK
ge li şi mi açı sın dan önem li dir. Lens epi tel hüc re le -
ri nin pro li fe ras yon ve mig ras yo nu kes kin ke nar lı
lens le rin ke nar la rı ta ra fın dan blo ke edil mek te dir.
Ni xon ve ark. yük sek re zo lüs yon lu di ji tal gö rün tü -
le me imaj tek ni ği ile yap tı ğı in vi vo ça lış ma da kes-
kin ke nar lı lens uy gu lan mış göz ler de ame li yat
son ra sı ikin ci ay da kap sül ke se si nin pe ri fe ral böl-
ge sin de blo ke olan 360 de re ce fib ro tik bir bant

oluş tu ğu nu göz le miş ler dir.23 Yu var lak ke nar lı lens-
ler de ise özel lik le op tik hap tik bi leş ke sin de bel li bir
boş lu ğun var lı ğı nı sap ta mış, kes kin ke nar lı lens ler -
de göz le nen LEH blo ka jı nın yu var lak ke nar lı lens-
ler de ge liş me di ği ni be lir le miş ler dir. Nis hi ve ark.
kes kin ke nar lı lens le rin ar ka kap sül de dik bir kat-
lan tı hat tı oluş tur du ğu nu, bu kes kin ba ri ye rin hüc-
re ler ve lens ara sın da ki kon takt in hi bis yo nu
art tı ra rak LEH pro li fe ras yon ve pe ri fer den san tra -
le doğ ru mig ras yo nu nu blo ke et ti ği ni be lirt miş -
tir.24,25

Kes kin ke nar lı lens le rin ilk üre til dik le ri dö-
nemde göz le nen dis fo top si, is ten me yen ışık imaj-
la rı gi bi sub jek tif şikâ yet ler ne de niy le hib rid lens
tasarımı na ge çil miş tir. Ön yü zü yu var lak, ar ka yü -
zü kes kin ke nar lı olan hib rid lens ler de hem AKK
ön le yen ar ka kes kin ke na rı ko run muş hem de lens
ön yüz ke na rın dan kay nak la nan sub jek tif şikâyet -
ler or ta dan kal dı rıl mış tır.14

GİL’in ar ka op tik yü zü nün ar ka kap sü le te -
mas ede cek şekil de ar ka ya doğ ru açı lan ma sı, ar ka
kap sül le lens ara sın da boş lu ğun ta ma men or ta dan
kalk ma sı na LEH’ nin pro li fe ras yon ve mig ras yo -
nu nu me ka nik ola rak ön le me si ne yol aç mak -
ta dır. Üç par ça lı GİL’ ler kap sü lün 360 de re ce ar-
ka ya bom be leş me si ni sağ la ya rak, op ti ğin hem ke-
na rı nın hem de ta ma men ar ka yü zü nün ar ka
kap sül le te ma sı nı sağ la mak ta dır. An cak hap tik le -
rin faz la ger gin ol ma sı du ru mun da ar ka kap sül de
çiz gi len me ler, kat lan tı lar ve bu kat lan tı lar ara sın -
da oluk lar oluş mak ta dır. Bu oluk lar da ki boş luk -
lar kes kin ke nar lı op tik le rin bi le ar ka kap sül le
te mas et me di ği alan lar oluş ma sı na yol aç mak ta -
dır. LEH pro li fe ras yon ve ar ka kap sül üze rin de
mig ras yo nu na ne den olan bir yol gö re vi gör mek -
te dir. Bu ne den le hap tik-hap tik to tal ça pı nın kap-
sü ler ke se nin ho ri zon tal bo yu tu ile uyum lu
ol ma lı dır. 

Kes kin ke nar lı hid ro fi lik ak ri lik lens le rin, ay -
nı şekil de kes kin ke nar lı hid ro fo bik ak ri lik lens le -
re gö re AKK ge liş tir me ora nı da ha faz la dır. Su
içe rik le ri nin yük sek ol ma sı len sin kes kin ke nar la -
rı nın ar ka kap sü le, kap sül ke se si nin ger gin li ği ni
sağ la ya cak ka dar güç lü bas ma ma sı na ne den ol mak-
ta dır. Bu prob lem ba zı lens ler de op ti ğin ar ka yü ze -
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yin de 360 de re ce art tı rıl mış ke nar tasarımı ile or ta-
dan kal dı rıl mış tır.14

Ön ve ar ka kap sü lün füz yo nu LEH ’i n önün de
blo kaj oluş tu ra rak pe ri fe rin de ek va tor yal böl ge de
hap sol ma sı nı sağ lar. Lens ek va to run da üç ile beş yıl
gi bi bir sü re de, re je ne re kor tek sin oluş tur du ğu
Som me ring hal ka sı ola rak isim len di ri len ri jid bir
ya pı olu şur. Tek par ça lı GİL’ ler de özel lik le hap tik
kıs mı bom be li olan lar da op tik hap tik bi leş ke sin de
ön ve ar ka kap sü lün füz yo nu tam ol ma mak ta dır.
Op tik hap tik bi leş ke sin de GİL ’in kes kin ke nar özel-
li ği de kay bol mak ta, bu du rum da ön ar ka kap sül
füz yo nu 360 de re ce de ger çek leş me di ği için LEH
pro li fe ra syo nu nu ön le yen ba ri yer özel li ği or ta dan
kalk mak ta dır. Tek par ça lı GİL’ de ki bu özel lik le
uzun dö nem ta kip ler de kes kin ke na rın sağ la dı ğı
AKK ön le yi ci et ki yi azalt mak ta, op tik hap tik bi leş -
ke si nin bu lun du ğu yer de LEH mig ras yo nu için yol
oluş mak ta dır. Bu na Ac hil les He el özel li ği den mek -
te dir.22,23,26 Bu ne den le üç par ça lı lens ler mo nob lok
lens le re gö re da ha avan taj lı dır.

KAP SÜ LO REK Sİ SİN ÖZEL LİK LE Rİ

Ön kap sü lün bo yut la rı ve kon trak si yo nu AKK ge-
li şi mi açı sın dan önem li dir. Ön kap sü lün açık lı ğı
GİL op ti ği ne tüm sa at kad ran la rın da te mas ede cek
bo yut lar da ol ma sı ön kap sül le GİL ’in et ki leş me si ni
sağ la mak ta dır. Ön kap sül le bel li oran da den ge li
kon trak si yo nun ol ma sı, ar ka kap sü lün ger gin li ği ni
güç len di rip op tik le ar ka kap sü lün te ma sı nı art tır -
mak ta dır. Bu du rum AKK ge li şi mi ni ön le yen bir
fak tör dür. Bu ne den le kap sü lo rek sis bü tün lü ğü nün
ko run ma sı 360 de re ce eşit bir çe kim gü cü nün var-
lı ğı açı sın dan önem li dir. Ön kap sü lün den ge li fib-
ro zi si hid ro fo bik ak ri lik ve ikin ci ne sil si li kon
lens ler de PMMA lens le re gö re da ha hız lı ve da ha
güç lü ol mak ta dır. Bu du rum LEH ile op tik ma ter -
ya lin bi yo kim ya sal ya pı sı ara sın da ki et ki leş me den
kay nak lan mak ta dır.14

Aşı rı dü zey de ki LEH pro li fe ras yo nu mak ros -
ko bik ola rak göz le nen kap sü lo rek si zin kü çül me si,
ya da baş ka bir ifa dey le kap sül kon trak si yon sen-
dro mu na (KKS) yol aç mak ta dır.26 Kap sü lo rek si zin
kon trak si yo nu yu var lak ke nar lı lens ler de %30,
kes kin ke nar lı lens ler de ise %11 ora nın da göz len -

mek te dir. Kes kin ke nar lı lens ler de bu kon trak si -
yon GİL’ nin ro tas yon ve ya de san tra li zas yo nu na
yol aça bi le cek ka dar cid di bo yut lar da ol maz ken,
yu var lak ke nar lı mo nob lok lens ler de hap ti ğin op -
tik üze ri ne kat lan ma sı na yol aça cak ya da pu pil ler
ala nı ta ma men ka pa ta cak bo yut ta ola bil mek te -
dir.26,27

Hid ro di sek si yon da %1’lik li da ka in uy gu lan -
ma sı LEH ara sın da ki sı kı bağ lan tı la rı (tight-junc ti -
on) çö züp; pro li fe ras yon po tan si ye li olan hüc re
sa yı sı nı azalt mak ta dır. An cak li do ka i nin et ki si se-
çi ci ol ma yıp ön kap sül de al tın da ki LEH’ de et ki le -
mek te bu du rum ön kap sü le olu şa cak den ge li ve
dü zen li fib ro zi si azalt mak ta ve do la yı sıy la ar ka
kap sül ger gin li ği ni azalt mak ta dır.14

Kap sül ger me hal ka la rı ek va tor böl ge sin de ki
hüc re le rin mig ras yo nu için ba ri yer oluş tur mak ta,
kap sül ger me hal ka sı kul la nıl ma yan ol gu la ra gö re
AKK ge liş me ora nı nı ay nı özel li ğe sa hip olan ve
kap sül ger me hal ka sı kul la nıl ma yan ol gu la ra gö re
%50 ora nın da azalt mak ta dır.22,23,26 LEH’ le rin me ta -
bo liz ma ve pro li fe ras yon la rı çok ya vaş ol du ğu için
ame li yat sı ra sın da uy gu la nan hiç bir an ti me ta bo lit
uzun dö nem de et ki li ola ma mak ta dır. Bu ne den le
kap sül ger me hal ka la rı nın LEH pro li fe ras yo nu nun
me ta bo lik ola rak ön le yen kim ya sal mad de le rin ya -
vaş sa lı nım yap tı ğı re zer vu ar lar ola rak üre til me si -
ne ça lı şıl mak ta dır.

ŞEF FAF LENS CER RA Hİ Sİ NİN 
KOMP Lİ KAS YON LA RI

Mi yo pik ol gu la rın ka ta rakt cer ra hi si son ra sı en 
cid di komp li kas yo nu re ti na de kol ma nı  (RD)’dır.
Vit re us li ke fak si yo nu na yol açan de je ne ra tif de ği -
şik lik ler mi yo pi nin dü ze yi ve has ta nın ya şıy la doğ-
ru dan bağ lan tı lı dır. Mi yo pi dü ze yi art tık ça RD
in si dan sı da art mak ta dır. RD in si dan sı nor mal po-
pü las yon da %0.3, yük sek mi yop lar da %5 ora nın -
da dır. Mi yo pik has ta lar da ki RD için en önem li
fak tör ler vit re us li ke fak si yo nu, mi yo pi ve ak si yel
uzun lu ğun de re ce si dir. Ay rı ca ka ta rakt ame li ya tı
hem nor mal hem de özel lik le RD için ana to mik
ola rak risk ta şı yan mi yop ol gu lar da RD ora nı nı da -
ha da art tır mak ta dır. Psö do fa kik ol gu lar da ki RD
in si dan sı da %0.3-9.2 ara sın da de ğiş mek te dir.
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Yük sek mi yo pi ol gu la rın ka ta rakt ame li ya tın dan
son ra ki RD in si dan sı ise Co o nan ve ark.nın se ri -
sin de %3.5, Linds trom ve ark.nın se ri sin de %9.6
ola rak be lir til miş tir.28,29 Pol king hor ne ve ark. Ye -
ni Zel lan da’ nın ku ze yin de yap tık la rı epi de mi yo -
lo jik ça lış ma da her yıl nor mal po pü las yon da RD
ge liş me in si dan sı nı 1/8500 ola rak sap ta mış lar dır.30

Ay nı po pu las yon da ka ta rakt ame li ya tı uy gu la yıp
GİL imp lan tas yo nu ya pı lan ol gu lar da bu oran
1/850 dü ze yi ne çık mış tır. Bu na gö re ka ta rakt eks-
trak si yo nu ile gö zün iç ya pı sın da ki de ği şik lik RD
için olan ris ki 10 kat art tır dı ğı nı be lir le miş ler dir.36

Bu na kar şın Eri e ve ark. ka ta rakt ame li ya tın dan 20
yıl son ra bek le nen reg ma to jen re ti na de kol ma nı
(RRD) in si dan sı nın, ka ta rakt ame li ya tı ge çir me miş
gru ba gö re 4 kat da ha faz la ol du ğu nu ya yın la mış -
tır.31

Ka ta rakt ame li yat la rın da do ğal len sin eks trak-
si yo nu ile göz için de vit re u sun ha re ket ede ce ği
boş luk art mak ta, bu du rum vit re us li ke fak si yo nu -
nu hız lan dır mak ta dır. Ge niş op tik zon lu AKK ön-
le mek için ar ka kap sü le ge niş bir alan da te mas
eden ve bu özel lik le ri sa ye sin de vit re us sta bi li te -
si ni art tı ran özel lik te ki ye ni lens ler vit re us li ke -
fak si yon ge li şi mi ni ge cik tir mek te dir.1 Ri pan del li
ve ark. ka ta rakt ame li ya tı uy gu la nan -15/ -19 D
ara lı ğın da ki yük sek mi yo pik 431 ol gu da %5.34
ora nın da RD sap ta mış, ol gu la rın ta ma mı nın afak
ol du ğu ay nı özel lik le re sa hip olup GİL imp lan tas -
yo nu ya pı lan hiç bir ol gu da RD ge liş me di ği ni bil-
dir miş ler dir.14

GİL imp lan tas yo nu var lı ğı nın ya nı sı ra ak si yel
uzun lu ğun ve mi yo pi nin dü ze yi RD in si dan sı nı et-
ki le mek te dir.

Ri pan del li ve ark.nın ça lış ma sın da mi yo pi dü-
ze yi -15/-19 D ara lı ğın da olan ak si yel uzun lu ğu
29.70-31.26 mm ara sın da de ği şen 431 ol gu luk
grup ta RD sık lı ğı %5.34, mi yo pi dü ze yi -20/-24 D
ara lı ğın da ve ak si yel uzun luk 31.65-33.21 mm ara-
sın da ki 372 ol gu da %9.95, mi yo pi si -25/-30 D de
olup ak si yel uzun lu ğu 33.60-35.55 mm dü ze yin de -
ki 127 ol gu da %11.02 ora nın da RD sap ta nmış tır.14

Bu se ri nin so nuç la rı nın da gös ter di ği gi bi mi yo pi
dü ze yi ve ak si yel uzun luk art tık ça RD gö rül me in-
si dan sı da art mak ta dır.

Fer nan dez-Ve ga ve ark. şef faf lens cer ra hi si
uy gu la dık la rı 190 gö zün 4 (%2.1)’ün de ame li yat -
tan 28 ile 39 ay son ra RD ge liş ti ği ni ve bu ol gu -
la rın ak si yel uzun luk la rı nın or ta la ma ola rak
29.75 mm ol du ğu nu ya yın la mış lar dır.4 Puc ci ve
ark. da -12 D’den faz la mi yo pi li 25 gö zü içe ren
se ri le rin de 1 (%4) ol gu da 12. ay da RD ge li şi mi ni
be lir le miş ler dir.9 Co lin ve ark. -12 D’den da ha
yük sek mi yo pi li 52 ol gu luk se ri le rin de 7 yıl lık ta -
kip dö ne min de 4 ol gu da RD ge liş ti ği ni göz le miş -
ler.3 Bu se ri de en er ken RD ge li şi mi nin ame li yat
son ra sı 18. ay da ol du ğu nu, di ğer 3 ol gu nun RD
ge li şi mi nin ame li yat son ra sı 4-7 yıl lar da ol du ğu -
nu bil dir miş ler dir. Bar ra qu er ve ark. ak si yel
uzun lu ğu 26 mm ve üs tün de olan 165 ol gu luk se-
ri le rin de %7.3 ol gu da or ta la ma 30.7 ay da RD ge-
liş ti ği ni ve bu ol gu la rın ya rı sın da RD ge li şi mi nin
ame li yat son ra sı ilk 2 yıl da göz len di ği ni ya yın la -
mış lar dır.32 Ri pan del li ve ark. RD gö rül me sık lı -
ğı nın 25-36 ay lar ara sın da %43.2 ora nıy la en
faz la ol du ğu nu bil dir miş ler dir.14 Folk ve Bur ten
ise ka ta rakt ame li ya tı son ra sı RD ge li şim sü re si -
nin or ta la ma 43-54 ay ol du ğu nu göz lem le miş ler -
dir. An cak şeffaf lens cerrahisi uy gu la nan ve
ta kip dö ne min de RD ge li şi mi göz len me yen se ri -
ler de mev cut tur. Ör ne ğin; Le e ve ark. or ta la ma
-16.6 D ref rak si yon dü ze yi olan 24 gö zün şeffaf
lens cerrahisi son ra sı 15 ay lık ta kip dö ne min de
hiç bi ri n de RD ge liş me di ği ni bil di rir ken; Ji me -
nez-Al fa ro ve ark. da or ta la ma -20.8 D mi yo pi li
26 gö zün ŞLE son ra sı 12-26 ay lık ta kip dö ne min -
de hiç bir ol gu da RD göz le me miş ler dir.7,33 Lyle ve
John 20 ay lık iz lem dö ne mi ni içe ren se ri sin de de
RD ge li şen ol gu bil dir me miş ler dir.33

Ge nel ola rak ta kip dö ne mi 4 yıl da da ha az olan
se ri ler de RD ora nı dü şük ol ma sı na kar şın da ha
uzun ta kip li se ri ler de bu oran yük sel mek te dir. Li-
te ra tür bul gu la rı şeffaf lens cerrahisi son ra sı RD ge-
li şim ora nı nın za man la art tı ğı nı, bu ne den le
has ta la rın uzun dö nem ta ki bi nin önem li ol du ğu nu
gös ter mek te dir. 

Şef faf lens cer ra hi si son ra sı RD ge li şin de ki bir
di ğer risk fak tö rü yaş tır. Otuz ya şın dan da ha genç
ol gu lar da RD ora nı 30 ya şın dan da ha yaş lı la ra gö re
2.5 kat art mak ta dır. Fer nan dez-Ve ga ve ark. RD ge-
li şen 4 ol gu nun da ça lış ma gru bun da ki ol gu la rı nın
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yaş or ta la ma sı olan 43.03’ten (30-55 yıl) da ha genç
ol du ğu nu (30, 32, 33 ve 38 yaş) ya yın la mış lar dır.4

Bar ra qu er ve ark. RD ge li şen ol gu la rın %58’inin 30
ya şın dan da ha genç ol du ğu nu, ge nel ola rak 30 ya şın
al tın da ki ol gu la rın sa dece %31’in de RD ge liş me di -
ği ni göz le miş ler dir.32 Rus sell ve ark. 50 ya şı nın al-
tın da ki ol gu lar da her yıl RRD ge li şim ris ki 1/200
iken, 70 yaş üs tün de ki ol gu lar da bu ora nı 1/1666
ola rak sap ta mış lar dır.33 Ali o ve ark. se ri le rin de ge nel
ola rak RRD ora nı nın 1/32 ol du ğu nu, 50 yaş al tın da
1/27 olan bu ora nın 50 üs tün de ki ol gu lar da 1/40
ora nı na ge ri le di ği ni bil dir miş ler dir.13

Ar ka vit re us de kol ma nı (AVD) ge li şi mi şeffaf
lens cerrahisi ge çi ren ol gu lar için RD ge li şi mi ni
azal tan bir fak tör ol mak ta dır. Yük sek mi yop lar da
AVD, mi yop ol ma yan göz le re gö re da ha sık gö rül -
mek te dir. Yaş iler le dik çe de AVD ge li şim ora nı
yük sel mek te dir. Aki ba ve ark. ça lış ma sın da AVD
30-40 yaş gru bun da %23, 40-50 yaş gru bun da %29,
50-60 yaş ara sın da %44 ora nın da gö rü lür ken 60-70
yaş dö ne min de bu oran %72 gi bi yük sek bir de ğe -
re ulaş tı ğı bil di ril miş tir.34 Col lin şeffaf lens cerra-
hisi uy gu la dı ğı ol gu lar da yaş gru bu na gö re ay rım
yap mak sı zın ame li yat ön ce si dö nem de AVD var lı -
ğı nı %55.7 ora nın da sap ta mış, ame li yat son ra sı dö-
nem de de %16.3 ol gu da ye ni AVD ge liş ti ği ni, ile ri
yaş lar da ki ol gu lar da AVD ge li şi mi nin göz len me si -
nin da ha faz la ol du ğu nu bil dir miş tir.3 An cak şeffaf
lens cerrahisi uy gu la nan ol gu lar ge nel an la mıy la
ka ta rakt ne de niy le ame li yat edi len le re gö re da ha
genç ol gu lar ol du ğun dan AVD var lı ğı gi bi RD ge-
li şi mi ni azal tan bir fak tö rün gö rül me ora nı da ha az -
dır.

Yaş lı po pü las yon da AVD do ğal ola rak ge li şir -
ken genç ler de ka ta rakt ame li ya tı na bağ lı ge liş -
mek te dir. Ka ta rakt ame li ya tı na bağ lı ola rak vit re us
li ke fak si yo nu nun art ma sı na rağ men vit re us re ti na
fiz yo lo jik bağ la rı nın genç ler de güç lü ol ma sı bu
böl ge ler de ki vit re o re ti nal trak si yon la rı art tı ra rak
RRD olu şu mu na yol aç mak ta dır. Şeffaf lens cerra-
hisi ge çi ren mi yop ol gu lar da ki re ti nal de lik ler
özel lik le sta fi lom lu ol gu lar da fo ve al, pa ra fo ve al
böl ge de, pa ra vas kü ler alan da ve pe ri fo ve al re ti nal
de je ne re sans la rın ol du ğu böl ge de ge li şe bil mek te -
dir.

Ri pan del li ve ark. pe ri fe rik re ti na de je ne re -
sans la rın la zer te da vi si uy gu la dık la rı göz le rin
%6.3’ün de şeffaf lens cerrahisi son ra sı RD ge li şi mi
göz ler ken, ko ru yu cu la zer te da vi si uy gu lan ma yan
ol gu la rın %11.6’sın da ve pe ri fe ral de je ne re sans ol-
ma yan ol gu la rın da %8.7’sin de RD ge li şi mi sap ta -
mış lar dır.35 Bu bul gu la ra gö re pe ri fe ral re ti nal
de je ne re san sın ol ma sı RD için risk fak tö rüy ken bu
de je ne re sans la ra uy gu la nan ko ru yu cu la ze rin RD
ris ki ni azal ta ca ğı sa vu nul muş tur. An cak ko ru yu cu
la zer uy gu la ma sı ile ri dö nem de gö rü le bi le cek RD
ris ki ni her za man azalt ma mak ta dır, hat ta ba zı ol gu-
lar da fo to ko a gü las yon ala nı nın he men kom şu lu -
ğun da ki alan dan yır tık ge li şe bil mek te dir. Co lin ve
ark. RRD ge li şen 4 ol gu daın 1’inin ko ru yu cu la zer
te da vi si ne rağ men RRD ge liş tir di ği ni an cak de lik -
le rin la zer ala nın dan fark lı böl ge de ol du ğu nu ya-
yın la mış lar dır.3 Gü ell ve ark. 44 ol gu luk se ri le rin de
hiç bir ol gu la rı na ame li yat ön ce si ko ru yu cu la zer
uy gu la ma dık la rı nı, bir ol gu la rın da cer ra hi den 14
ay son ra ru tin mu a ye ne de re ti nal yır tık sap ta nıp
ko ru yu cu la zer uy gu la dık la rı nı bil dir miş ler dir.1

Şeffaf lens cerrahisi uy gu la nan göz ler ge nel ola rak
ak si yel uzun lu ğu 23 mm’den faz la olan, pe ri fe rik
re ti na de je ne re san sı olan lar gi bi ana to mik ola rak
RD için risk ta şı yan göz ler dir. An cak lat ti ce de je -
ne re san sı ve yu var lak de lik ler RD için risk fak tö rü
ol ma la rı na rağ men RD ge li şi mi ba zı ol gu lar da nor-
mal gö rü nüm lü re ti na böl ge sin den kay nak lan mak -
ta dır.

Reg ma to jen re ti na de kol ma nı ge li şi min de cer-
ra hi ye bağ lı in tra o pe ra tif ar ka kap sül rüp tü rü, zo-
nü ler ay rıl ma, ame li yat son ra sı Nd-YAG la zer
kap sü lo to mi uy gu lan ma sı, di ğer göz de RRD ge liş -
miş ol ma sı di ğer önem li risk fak tör le rin den dir.
Tüm ka ta rakt ol gu la rı için de Nd-YAG la zer son ra -
sı RD ora nı %0-4 gi bi fark lı oran lar da bil di ril miş -
tir.36 Nd-YAG kap sü lo to mi ya pıl ma sı mi yo pi ve
lat ti ce de je ne re san sı be lir gin olan lar da RRD için
risk fak tö rü dür. Nd-YAG kap sü lo to mi RRD ge li -
şim in si dan sı nı 2 kat art tır mak ta dır.36 Fer nan dez-
Ve ga ve ark. 190 ol gu luk se ri le rin de 4 ol gu da RD
ge liş ti ği ni ve bu 4 ol gu nun da Nd-YAG la zer kap-
sü lo to mi uy gu lan mış ol gu lar ol du ğu nu ya yın la mış -
lar dır.4 Bu se ri de Nd-YAG kap sü lo to mi ve RD
ara sın da or ta la ma 15 ay lık bir sü re geç miş tir. Bu
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ne den le tüm ol gu lar ame li yat son ra sın da da özel-
lik le Nd-YAG la zer uy gu lan mış sa uzun dö nem de
ya kın ta kip edil me le ri ge rek mek te dir.

Lat ti ce gi bi pe ri fe rik re ti na de je ne re san sı olan
ol gu lar da pe ri fe rik de je ne re sans alan la rı na sa de ce
cer ra hi ön ce si de ğil ay nı za man da Nd-YAG la zer
ön ce si de ko ru yu cu amaç lı la zer ya pıl ma sı öne ril se
de bu uy gu la ma ide al de her ol gu ya de ğil özel lik le
di ğer gö zün de RD ge liş miş ol gu lar da, lat ti ce de je -
ne re san sı 6 sa at kad ra nın dan da ha faz lay sa dü şü -
nü le bi lir. Bu ne den le asemp to ma tik lat ti ce
de je ne re san sı, asemp to ma tik at ro fik de lik olan göz-
le rin ya kın dan göz len me si, semp to ma tik de lik ve
yır tık la rın var lı ğın da özel lik le di ğer göz ler de RD
ge liş miş ol gu la ra ko ru yu cu amaç lı la zer uy gu lan -
ma sı ge rek mek te dir.

Şef faf lens cer ra hi si uy gu la nan ol gu lar afak bı-
ra kıl ma ma lı, ol gu nun özel lik le ri ne bağ lı ola rak GİL
yer leş ti ril me li, AKK’yi azal ta rak Nd-YAG kap sü lo -
to mi ora nı nı dü şü ren tasarımda lens ler uy gu lan -
ma lı dır.

GİL’in kap sül için de den ge li bir şekil de du ra -
ca ğı bi çim de düz gün bir kap sü lo rek siz ya pıl ma sı,
ar ka kap sü lün ye te rin ce ger gin ve vit re u sun
önün de ha re ket siz bir ba ri yer gö re vi ya pa cak tarz -
da sa bit tu ta cak ni te lik te GİL kul la nıl ma sı önem-
li dir.

So nuç ola rak, doğ ru se çil miş ve uzun dö nem
ta kip edi le bi le cek ol gu la ra, doğ ru tek nik le uy gu -
la nan şeffaf lens cerrahisi yük sek mi yo pi nin gör sel
re ha bi li tas yo nun da al ter na tif bir cer ra hi yön tem -
dir.
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