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LASIK Sırasında Moria M2 
Mikrokeratom ile Oluşturulan 
Kornea Flep Kalınlıklarının 

Değerlendirilmesi

ÖZET Amaç: Moria M2 mikrokeratom tek kullanımlık bıçak veya kafa ile oluşturulan flep
kalınlıklarının değerlendirilmesi ve elde edilen flep kalınlığının sferik eşdeğer, keratometri ve
merkezi kornea kalınlığı ile korelasyonunun araştırılması. Gereç ve Yöntemler: Bütün ameliyatlarda
Moria M2 mikrokeratom ve Aesculap Meditec Mel 70 excimer lazer kullanıldı. Toplam 159 göz, tek
kullanımlık bıçak (130 μm) veya tek kullanımlık kafa (130 μm) ile ameliyat edilenler olarak sırasıyla,
grup 1 (103 göz) ve grup 2 (56 göz) olarak ayrıldı. Kornea ve stroma yatağı kalınlıkları ultrasonik
pakimetri aleti ile ölçüldü. Flep kalınlığı ameliyat öncesi merkezi kornea pakimetrik ölçüm
değerinden, flep kaldırıldıktan sonra yapılan ölçüm değeri çıkartılarak hesaplandı. Bulgular:
Ortalama flep kalınlığı grup 1’de 168.63±39.17 μm, grup 2’de 156.53±26.75 μm olarak bulundu. İki
grup arasındaki fark istatistiksel olarak anlamlıydı (p=0.041). Flep kalınlıkları ile keratometri
değerleri arasında her iki grup için de korelasyon mevcut değildi(1. grup için r=0.087, p=0.522; 2.
grup için r=0.042, p=0.757). Flep kalınlığı ile sferik eşdeğer arasında her iki grupta da korelasyon
saptanmadı (1. grup için r=0.087, p=0.074; 2. grup için r=0.075, p=0.581). Flep kalınlığı ile ameliyat
öncesi merkezi kornea kalınlığı arasında sadece 2. grupta doğru orantılı bir korelasyon mevcuttu
(r=0.346, p=0.009). 1. grupta flep kalınlığı ile merkezi kornea kalınlığı arasında korelasyon yoktu
(r=0.127, p=0.201). Sonuç: Moria M2 mikrokeratom tek kullanımlık bıçak ve tek kullanımlık kafa
ile oluşturulan flepler beklenenden daha kalındır. Tek kullanımlık kafa ile beklenene daha yakın
sonuçlar elde edilmektedir. Ameliyat sırasında yapılan pakimetrik ölçüm ile flebin gerçek
kalınlığının belirlenmesi iatrojenik keratektazinin önlenmesi açısından önemlidir. 
Anahtar Kelimeler: Keratomileusis, lazer in situ, kornea

ABSTRACT Objective: To investigate the flap thickness in laser in situ keratomileusis (LASIK) using
Moria M2 microkeratome (disposable blade and head) and to identify the correlations between flap
thickness and spheric equivalent, keratometry and central corneal thickness. Material and Methods:
Moria M2 microkeratome and Aesculap Meditec Mel 70 excimer laser were used in all cases. A
total of 159 eyes were included in this study. One hundred and three eyes operated with disposable
blade (130 μm plate) and 56 eyes operated with 130 μm disposable head were classified as group 1
and 2, respectively. Flap thickness was calculated by subtracting the stromal bed thickness from
preoperative central corneal thickness. Results: Mean flap thickness was 168.63±39.17 and
156.53±26.75 μm in group 1 and 2, respectively. The difference was statistically significant (p=0.041).
There was no correlation between flap thickness and keratometry values in both groups (r=0.087,
p=0.522 for group 1; r=0.042, p=0.757 for group 2). Also, there was no correlation between flap
thickness and spheric equivalent in both groups (r=0.087, p=0.074 for group 1; r=0.075, p=0.581 for
group 2). There was a positive correlation between flap thickness and preoperative central corneal
thickness only in group 2 (r=0.0346, p=0.009). Conclusion: Flap thickness was variable and thicker
than expected. The disposable head seems to produce more predictable flap thickness. Intraoperative
pachymetry is advisable to prevent iatrogenic keratectasia after LASIK.
Key Words: Keratomileusis, laser in situ, cornea
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ORĐJĐNAL ARAŞTIRMA  



a ser in si tu ke ra to mi le u sis (LA SIK), kır ma
ku sur la rı nın dü zel til me sin de sık kul la nı lan
ref rak tif cer ra hi yön te mi dir. Bu gi ri şim de

kor ne a yü ze yin den be lir li bir de rin lik te, mik ro ke -
ra tom yar dı mı ile bir flep kal dı rı lır, alt ta ka lan stro -
ma ya ta ğı na ex ci mer la zer uy gu la nır ve flep es ki
ye ri ne ör tü lür. LA SIK; di ğer ref rak tif cer ra hi yön-
tem le ri ne gö re da ha az ağ rı lı ol du ğun dan, ame li yat
son ra sı gör sel dü zel me sü re si kı sa ol du ğun dan ve
da ha yük sek de re ce li kır ma ku sur la rı nı dü zel te bil -
di ğin den ter cih edi len bir yön temdir.1

Bir çok ça lış ma da mik ro ke ra tom ile kal dı rı lan
fle bin stan dart ka lın lık ta ol ma dı ğı, ge niş bir ara lık -
ta da ğı lım gös ter di ği bil di ril miş tir.2-8 Son dö nem de
sık lık la tar tı şı lan LA SIK komp li kas yon la rın dan bi -
ri kor ne a ek ta zi si dir. Çe şit li ya yın lar da ab las yon
son ra sı ge ri de bı ra kı lan stro ma ya tak ka lın lı ğı nın
ye ter siz olu şu (<250 μm) bu komp li kas yon için
önem li bir pre dis po zan fak tör ola rak bil di ril miş -
tir.9-12 Bu ne den le ame li yat sı ra sın da kal dı rı lan fle-
bin ka lın lı ğı nın be lir len me si önem li bir kri ter
ha li ne gel miş tir.3,4

Bu ça lış ma mız da Mo ri a M2 mik ro ke ra tom
(Mo ri a, Fran sa) ile oluş tu ru lan flep ka lın lık la rı nın,
he def le nen flep ka lın lı ğı ile fark lı lı ğı nı araş tır ma yı
he def le dik.

GE REÇ VE YÖN TEM LER
Kli ni ği miz de Ka sım 2004- Ara lık 2005 ta rih le ri ara-
sın da LA SIK uy gu la nan 91 has ta nın 159 gö zü ça-
lış ma kap sa mı na alın dı. Ça lış ma nın ta ma mı
Hel sin ki dek le ras yo nu na uy gun ola rak ya pıl dı. 

Ame li yat ön ce si tüm ol gu la ra gör me kes kin li -
ği öl çüm le ri, ön ve ar ka seg ment mu a ye ne le ri, mer-
ke zi kor ne a ka lın lı ğı öl çüm le ri, kor ne a to pog ra fi si,
göz ya şı fonk si yon tes ti iş lem le ri ya pıl dı. LA SIK,
ref rak si yon ku su ru dı şın da göz has ta lı ğı olan lar
(ku ru göz, ke ra to ko nus, üve it, re ti nal yır tık, vb), 18
ya şın dan kü çük olan lar ve ref rak si yon de ğer le ri
du ra ğan ol ma yan has ta la ra uy gu lan ma dı.  

Ol gu lar da kul la nı la cak emi ci hal ka lar Mo ri a
M2 mik ro ke ra tom normog ra mın dan ke ra to met ri
öl çüm le ri ne gö re se çil di. Ol gu lar kul la nı lan mik-
ro ke ra tom ba şı na gö re iki gru ba ay rıl dı: Mo ri a M2
stan dart 130 μm mik ro ke ra tom ve tek kul la nım lık

bı çak ile flep oluş tu ru lan ol gu lar bi rin ci grup (60
has ta nın 103 gö zü), 130 μm tek kul la nım lık ka fa ile
flep oluş tu ru lan lar ise ikin ci grup (31 has ta nın 56
gö zü) ola rak değerlendirildi. Ay nı se ans ta çift ta-
raf lı ame li yat edi len has ta lar da tek bı çak çift göz
için kul la nıl dı. Bu has ta lar da sağ göz hep ilk ame-
li yat edi len göz dü. 

Cer ra hi, to pi kal anes te zi ile (5 da ki ka ara ile
3 de fa bi rer dam la % 0.5 pro pa ra ka in dam la (Al-
ca i neR, Al con, Bel çi ka) ) uy gu lan dı. Ul tra so nik
pa ki met ri (DGH, ABD) ile kor ne a mer ke zin den
3 de fa ka lın lık öl çü mü ya pıl dı ve bu üç de ğe rin
or ta la ma sı kay de dil di. Kor ne a, fle bin ab las yon
son ra sı ye ri ne doğ ru yer leş ti ri le bil me si için 3 ye-
rin den işa ret le me ka le mi ile rad yal ola rak işa ret -
len di. Uy gun em me hal ka sı ve mik ro ke ra tom ile
üst men te şe li flep ler ha zır lan dı. Flep kal dı rı lıp
stro ma ya ta ğı mer ke zin den yi ne 3 de fa ka lın lık
öl çü mü ay nı alet ile ya pıl dı ve or ta la ma de ğer
kay de dil di. Aes cu lap Me di tec Mel 70 la zer ci ha -
zı (Asc le pi on Me di tech, Je na, Al man ya) ile ab las -
yon ya pı lıp flep rad yal işa ret ler yar dı mı ile ye ri ne
ör tül dü. Te ra pö tik kon takt lens ko nu lup cer ra hi
son lan dı rıl dı. 

İş leme baş la ma dan ön ce kay de di len or ta la ma
mer ke zi kor ne a ka lın lık de ğe rin den, flep kal dı rıl -
dık tan son ra öl çü lüp kay de di len stro ma ya ta ğı nın
ka lın lık de ğe ri çı kar tı la rak, oluş tu ru lan fle bin ka-
lın lı ğı bu lun du. Öl çü len flep ka lın lık la rı her iki
grup için bek le nen flep ka lın lık la rı ile kar şı laş tı rıl -
dı. Çift ta raf lı ame li yat edi len ol gu lar da her iki grup
için ay rı ay rı (bı ça ğın ve ka fa nın) ilk ve ikin ci kul-
la nı mın da ki or ta la ma flep ka lın lık la rı kar şı laş tı rıl -
dı. Ame li yat ön ce si mer ke zi kor ne a ka lın lı ğı nın ve
or ta la ma ke ra to met ri de ğer le ri nin olu şan flep ka-
lın lı ğı ile iliş ki si araş tı rıl dı.

İki grup ta ki yaş, ame li yat ön ce si sfe rik eş de -
ğer, mer ke zi kor ne a ka lın lı ğı, ke ra to met ri, flep ka-
lın lı ğı, flep ka lın lık la rı nın 130 μm’den fark la rı,
bi rin ci ve ikin ci ame li yat edi len göz ler de ki flep ka-
lın lı ğı de ğer le ri t tes tiy le; cin si yet far kı ki-ka re tes-
tiy le in ce len di. Flep ka lın lı ğı nın mer ke zi kor ne a
ka lın lı ğı, ke ra to met ri, sfe rik eş de ğer ile iliş ki si ko-
re las yon ana li zi (Pe ar son ko re las yon kat sa yı sı) ile
de ğer len di ril di. 
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BUL GU LAR
Ça lış ma ya LA SIK uy gu la nan 91 has ta nın 159 gözü
da hil edil di. Bi rin ci grup ta ki 60 has ta nın 40’i ka dın
(%66.6), 20’si er kek ti (% 33.3). İkin ci grup ta ki 31
has ta nın 19’u ka dın (% 61.29), 13’ü er kek ti
(%38.71). Cin si yet açı sın dan iki grup ara sın da is ta -
tis tik sel ola rak an lam lı fark lı lık yok tu (p=0.486).
Yaş or ta la ma sı 1. grup ta 28.64±5.23 yıl, 2. grup ta
29.87±5.90 yıldı. İki grup ara sın da ki fark is ta tis tik -
sel ola rak an lam sız dı (p=0.325). Bi rin ci grup ta 86
(%83.49), 2. grup ta 52 göz (%92.85) mi yo pi se be -
biy le ope re edil di. Hi per met ro pi se be biy le ope re
edi len göz sa yı sı 1. grup ta 17 (%16.51), 2. grup ta
4’tü (%7.14). Mi yop göz le rin or ta la ma sfe rik eş de -
ğe ri 1. grup ta 6.82±2.26 di op ti ri (D), 2. grup ta
6.46±2.52 D ola rak bu lun du. İki grup ara sın da is ta -
tis tik sel ola rak an lam lı fark yok tu (p=0.391). Hi per-
met rop göz le rin or ta la ma sfe rik eş de ğe ri 1. grup ta
5.12±1.59 D, 2. grup ta 4.56±0.87 D ola rak bu lun du.
İkin ci grup ta göz sa yı sı ye ter li ol ma dı ğın dan (4
göz) grup lar is ta tis tik sel ola rak kar şı laş tı rı la ma -
dı.

Ame li yat ön ce si or ta la ma mer ke zi kor ne a ka-
lın lı ğı 1. grup ta 563.36±34.07 (495-690) μm, 2.
grup ta 561.91±34.49 (494-645) μm idi (p=0.799).
Ame li yat ön ce si or ta la ma ke ra to met ri 1. grup ta
43.57±1.44 (40.17–46.77) D, 2. grup ta 43.53±1.65
(40.45–46.91) D idi. İki grup ara sın da fark is ta tis -
tik sel ola rak an lam lı de ğil di (p=0.889). Bi rin ci ve 2.
gru ba ait ame li yat ön ce si or ta la ma ke ra to met ri ve
mer ke zi kor ne a ka lın lık de ğer le ri, mi yop ve hi per -
met rop göz le rin or ta la ma sfe rik eş de ğer le ri Tab lo
1’de gös te ril miş tir.

Alt mış bir has ta nın 103 gö zün de (1. grup)
stan dart Mo ri a M2 mik ro ke ra tom ba şı ve tek kul-

la nım lık bı çak, 31 has ta nın 56 gö zün de (2. grup) ise
Mo ri a M2 mik ro ke ra tom tek kul la nım lık ka fa kul-
la nıl dı. Her iki sin de de bek le nen flep ka lın lı ğı (üre-
ti ci fir ma de ğe ri) 130 μm’du. 

El de edi len or ta la ma flep ka lın lı ğı 1. grup ta
168.63±39.17 (87-234) μm, 2. grup ta ise
156.53±26.75 (105-223) μm ola rak he sap lan dı. İki
grup ara sın da ki flep ka lın lı ğı far kı is ta tis tik sel ola -
rak an lam lı bu lun du (p=0.041). Bek le nen flep ka -
lın lı ğı (130 μm) ile 1. ve 2. grup ta el de edi len
or ta la ma flep ka lın lık la rı kar şı laş tı rıl dı ğın da far kın
be lir gin ol du ğu göz len di. Her iki grup için de or ta -
la ma flep ka lın lı ğı bek le nen de ğer den da ha faz lay -
dı. İki gru bun or ta la ma flep ka lın lı ğı nın 130
μm’dan fark la rı, bir bi ri ile kı yas lan dı ğın da 2. grup -
ta oluş tu ru lan flep ka lın lık la rı nın bek le ne ne da ha
ya kın ol du ğu bu lun du (p=0.041). Yüz otuz μm’dan
da ha ka lın olan flep sa yı sı 126 (%79.24), 130 μm
ve ya da ha in ce olan flep sa yı sı 33 (%20.76) idi. 

Sa de ce 2. grup ta ki flep ka lın lı ğı ile mer ke zi ko-
r ne a ka lın lı ğı ara sın da doğ ru oran tı lı bir ko re las -
yon mev cut tu (r=0.346, p=0.009). Bi rin ci grup ta
flep ka lın lı ğı ile mer ke zi kor ne a ka lın lı ğı ara sın da
ko re las yon sap tan ma dı (r=0.127, p=0.201). Flep ka -
lın lı ğı ile mer ke zi kor ne a ka lın lı ğı ve ke ra to met ri
ara sın da da iliş ki sap tan ma dı (1. grup için sı ra sıy la
r=-0.087, p=0.074, r=-0.087, p=0.522; 2. grup için
r=0.075, p=0.581, r=0.042, p=0.757). Flep ka lın lık -
la rı ile sfe rik eş de ğer ler, ame li yat ön ce si ke ra to -
met ri de ğer le ri ve mer ke zi kor ne a ka lın lık
de ğer le ri ara sın da ki ko re las yon Tab lo 2’de gös te -
ril miş tir.

Bi rin ci grup ta 43, 2. grup ta 25 has ta çift ta raf -
lı ame li yat edil di. Bi rin ci grup ta çift ta raf lı ame li yat
edi len has ta la rın ilk ve ikin ci ame li yat edi len göz-
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Tek taraflı Çift taraflı Ortalama keratometri (D) Ameliyat öncesi Miyop gözlerde Hipermetrop gözlerde
Grup        ameliyat edilen (n) ameliyat edilen (n) ortalama  MKK (µm)        ortalama SE** (D) ortalama SE** (D)
1. grup 17 43 43.57±1.44 563.36±34.07 6.87±2.27 5.12±1.59
2. grup 6 25 43.53±1.65 561.91±34.49 6.47±2.52 4.56±0.87

TABLO 1: Birinci ve 2. gruba ait ortalama keratometri,  merkezi kornea kalınlığı değerleri ve ortalama sferik eşdeğerler. 

 MKK: Merkezi kornea kalınlığı
** SE: Sferik eşdeğer



le rin de or ta la ma flep ka lın lı ğı sı ra sıy la
166.93±37.97 ve 172.04±38.95 μm’du. Bu de ğer ler
2. grup ta sı ra sıy la 153.96±25.30 ve 157.24±27.24
μm’du. Çift ta raf lı ame li yat edi len has ta la rın ilk
ame li yat edi len göz le ri ile ikin ci ame li yat edi len
göz le rin de el de edi len flep ka lın lık la rı 1. ve 2. grup
için ay rı ay rı kar şı laş tı rıl dı. Flep ka lın lık la rın da is -
ta tis tik sel ola rak an lam lı fark lı lık bu lu na ma dı (1.
grup için p=0.92, 2. grup için p= 0.547). 

TAR TIŞ MA
LA SIK, di ğer ref rak tif cer ra hi yön tem le ri ile kar şı -
laş tı rıl dı ğın da da ha az ağ rı lı ol ma sı, da ha yük sek
de re ce li kır ma ku sur la rı nı dü zel te bil me si, kor ne a
pus lan ma sı na (“ha ze ”) da ha az se bep ol ma sı ve gör-
sel so nuç la rın kı sa sü re de el de edil me sin den do la -
yı ter cih edi len ve sık kul la nı lan bir me tot tur.1
LA SIK ya pı lır ken la zer ile ab las yon ya pı la cak stro -
ma ya ta ğı na kor ne a dan kal dı rı lan bir flep ile ula şı -
lır. LA SIK ’e ait bir çok komp li kas yon mik ro ke ra to
ma bağ lı dır.13-15 İde al bir mik ro ke ra tom tam is te ni -
len çap ta, pü rüz süz şekil de ve is te ni len ka lın lık ta
flep kal dır ma lı dır. Özel lik le flep ka lın lı ğı, ab las yon
son ra sı ge ri de bı ra kı lan stro ma ya ta ğı nın ka lın lı ğı -
nı bil mek açı sın dan önem li dir. Çe şit li ya yın lar da
stro ma ya ta ğı nın 250 µm’den in ce ol ma sı nın LA -
SIK son ra sı kor ne a ek ta zi si ge li şi min de rol oy na dı -
ğı be lir til miş tir.9-12 Ope ras yon ön ce si mer ke zi
kor ne a ka lın lık de ğe ri, ab las yon de rin li ği ve flep
ka lın lı ğı doğ ru ola rak bi li nir se stro ma ya tak ka lın -
lı ğı nı tam he sap et mek müm kün ola bi lir. An cak
ya yın la nan bir çok ma ka le de çe şit li mik ro ke ra tom -
lar la el de edi len flep ka lın lık la rı nın fir ma lar ta ra -
fın dan ön gö rü len de ğer ler den bü yük sap ma lar

gös te re bi le ce ği bil di ril miş tir.2-8 Bu ça lış ma da tek
kul la nım lık bı çak (130 μm) ve tek kul la nım lık ka -
fa (130 μm) ile oluş tu ru lan flep ka lın lık la rı in ce -
len di. Her iki grup ta el de edi len or ta la ma flep
ka lın lık la rı bek le nen den da ha ka lın dı. Mu al lem ve
So lo mon ark. ile  ve ark.nın ça lış ma la rın da da Mo -
ri a M2 mik ro ke ra to mu ile oluş tu ru lan flep ka lın -
lık la rı nın yük sek stan dart sapmaya sa hip ol du ğu
so nu cu na va rıl mış tır.3,4 Ça lış ma mız da ki iki grup
kar şı laş tı rıl dı ğın da tek kul la nım lık ka fa ile oluş tu -
ru lan flep ka lın lık la rı bek le ni len 130 μm de ğe ri ne
da ha ya kın dır.

Ya yın la nan bir çok ça lış ma da ame li yat ön ce si
ke ra to met ri de ğer le ri ile flep ka lın lı ğı ara sın da ko-
re las yon bil di ril me miş tir.2,6,8,16-18 Biz de ça lış ma -
mız da ame li yat ön ce si ke ra to met ri de ğer le ri ile
olu şan fle bin ka lın lı ğı ara sın da ki ko re las yo nun is -
ta tis tik sel ola rak an lam lı ol ma dı ğı nı gör dük. 

Çe şit li ça lış ma lar da flep ka lın lı ğı ile sfe rik eş-
de ğer iliş ki si araş tı rıl mış tır. Ba zı la rın da is ta tis tik -
sel ola rak an lam lı ko re las yon3,6 bil di ri lir ken
ba zı la rın da iz len me di ği ra por edil miş tir.7,17 Ça lış -
ma mız da her iki grup ta da sfe rik eş de ğer ile olu şan
flep ka lın lı ğı ara sın da is ta tis tik sel ola rak an lam lı
ko re las yon iz le me dik. 

Ame li yat ön ce si mer ke zi kor ne a ka lın lı ğı ile
olu şan flep ka lın lı ğı ara sın da sa de ce 2. grup ta is ta -
tis tik sel ola rak an lam lı po zi tif bir ko re las yon mev-
cut tu. Ya yın la nan ça lış ma lar da fark lı mik ro ke
ra tom lar ile fark lı so nuç lar bil di ril miş tir.3,4,6,7Mu al-
lem ve ark.nın Mo ri a M2 mik ro ke ra tom ile yap tı -
ğı bir ça lış ma da, kor ne a ka lın lı ğı ile flep ka lın lı ğı
ara sın da bir grup ol gu da is ta tis tik sel ola rak an lam -
lı ko re las yon bu lun ma mış, di ğer grup ta ise is ta tis -
tik sel ola rak an lam lı po zi tif bir ko re las yon
bil di ril miş tir.3 Bi zim ça lış ma mız da kor ne a ka lın lı -
ğı ile flep ka lın lı ğı ara sın da sa de ce 2. grup ta is ta tis -
tik sel ola rak an lam lı po zi tif bir ko re las yon
bu lun muş tur. 

Mo ri a M2 mik ro ke ra tom gü ve ni lir bir mik -
ro ke ra tom dur. An cak flep oluş tu rur ken bek le ni -
len den da ha de rin kes mek te ve 87 μm ile 234 μm
gi bi ge niş bir ara lık ta flep oluş tu ra bil mek te dir.
Tek kul la nım lık ka fa ile oluş tu ru lan flep ler stan-
dart ka fa ile oluş tu ru lan la ra gö re da ha in ce, bek -

Sibel POLAT ve ark. LASIK SIRASINDA MORİA M2 MİKROKERATOM İLE OLUŞTURULAN KORNEA FLEP KALINLIKLARININ...

Turkiye Klinikleri J Ophthalmol 2008, 1714

Flep kalınlığı
1. grup 2. grup 

SE r=-0.087  p=0.074 r=0.075  p=0.581
Keratometri r=-0.087  p=0.522 r=0.042  p=0.757
MKK** r=0.127  p=0.201 r=0.346  p=0.009

TABLO 2: Birinci ve 2. grupta flep kalınlığı ile sferik eşdeğer, flep kalınlığı ile keratometri değerleri,flep kalınlığı ile merkezi kornea kalınlığı arasındaki korelasyon.

 SE: Sferik eşdeğer
**MKK: Merkezi kornea kalınlığı



le ne ne da ha ya kın ka lın lık ta ol mak ta dır
(p=0.041). Bu se bep le Mo ri a M2 mik ro ke ra tom -
da tek kul la nım lık ka fa da ha gü ve ni lir gö zük -
mek te dir. An cak yi ne de flep ler bek le nen den
ka lın çık tı ğın dan, yük sek mi yo pi li, in ce kor ne a -
lı göz ler de dik kat li olun ma lı dır. Ge ri de ka lan

stro ma ya ta ğı nın ye ter li olup ol ma dı ğı ame li yat
sı ra sın da pa ki met rik öl çüm ile gö rül me den ab la-
s yo na ge çil me me li dir. İat ro je nik kor ne a ek ta zi -
si nin ön len me si için ame li yat sı ra sın da pa ki met ri
öl çü mü cer ra hi nin önem li bir ba sa ma ğı ol ma lı -
dır.
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