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Purpose: To compare complications and motility of hydroxyapatite versus medpor ocular implants after 
enucleation at Ahvaz Imam Hospital (from Jan 2010 to Jun 2011). 
Methods: In a clinical trial, 50 patients scheduled for enucleation were randomly divided in two groups of 25 
patients. Group 1 underwent enucleation + hydroxyapatite (HA) and group 2 underwent enucleation + 
medor implant. All patients were operated by 2 surgeons. Then patients were visited 10, 30, 90 and 180 days 
after surgery for complication and motility. 
Results: Patient age ranged from 8 to 68 years with a mean of 36.3 years, 52% of the patients were male and 
48% were female. The most common used implant was 18 by size, the most common cause of loss of vision 
was trauma and the most common cause of surgery was cosmetic reasons in both groups. Complications in 
both groups were similar and the rate was high in both group in the early postoperative days. The most 
common complication was mucopurulent discharge, in the first month was 36% that reduced to 8% in the 
end of study. Mean amount of ocular motility was more in abduction: 4.72 mm and 4.58 mm in HA and 
medpor groups respectively but it was less in upgaze; 3.18 in HA and 3.14 in medpor groups. Complications 
and motility were similar in two groups and there was no significant difference (P= 0.99). 
Conclusion: According to our study, the rate of complications and motility are similar in HA and Medpor 
ocular implant after enucleation. 
 
Keywords: Enucleation, Ocular Implant, Hydroxyapatite, Medpor 

 Bina J Ophthalmol 2012; 18 (2): 178-185.   Received: 10 April 2012                  Accepted: 8 September 2012 

 
  

  ه چشميت و مدپور پس از تخلي آپاتيدروكسي هي چشمهاي مپلنتيعوارض ا
  

  ٣زادهدکتر صفر محمد و ٢اين يدکتر غلامرضا خاتم ،١دکتر محبوبه قادرپناه
  

ه چـشم   يتخلجراحي  عمل  پس از    مارانيت و مدپور در ب    ي آپات يدروکسي ه ي چشم هاي  مپلنتي ا  و تحرک  سه عوارض يمقا :هدف

  .)۱۳۹۰ر ماه يتا ت ۱۳۸۸بهمن ماه  (  اهوازينيمارستان امام خميدر بمپلنت ي ايذارو کارگ

که   در دو گروه   ي به طور تصادف   ،ه چشم داشتند  يون تخل يکاسيکه اند  ماريب ۵۰ ،يني بال ييآزمارن مطالعه کا  يادر   :روش پژوهش 

 +ه چـشم  ي ـ تخل، گـروه دو ت وي ـ آپاتيدروکـس يمپلنـت ه ي ا+ه چشم ي تخل،کيگروه (قرار گرفتند بودند،  نفر ۲۵شامل هر يک   

 يروزهـا  درگيـري بيمـاران       پس از آن معاينات پي     .واقع شدند  يعمل جراح مورد   توسط دو جراح  ماران  ين ب يا .)مپلنت مدپور يا

قـرار  سه  ي ـمقامـورد    مپلنت در جهات مختلـف    يزان حرکت ا  يج مشاهدات از نظر عوارض و م      ي و نتا  انجام شد  ۱۸۰ و ۹۰ ،۳۰، ۱۰

  .گرفتند

دامنـه  ( ۳/۳۶مـاران   ي ب ين سـن  يانگي ـم.  حضور داشـتند   ماري ب ۲۵آپاتيت و مدپور،     يدروکسي ه يها  ک از گروه  يهر  در   :ها افتهي

 ي و سـن   يع جنـس  يتوز .بودند زن   ) درصد ۴۸(  نفر ۲۴  و  مرد ) درصد ۵۲ (مارانيست و شش نفر از ب     يب.  سال بود  )۸-۶۸رات  ييتغ

ن علـت از    يتـر  عي شـا  . بود ۱۸ شماره    در هر دو گروه،    مپلنت مورد استفاده  ين ا يتر  شيباز نظر اندازه     .مشابه بود در دو گروه با هم      

 ـو   ) درصـد  ۶۸ (ضـربه  ،ماراني ب در هر دو گروه از     ديدست دادن د    .بـود  ) درصـد ۵۴( ييبـا يز ،ه چـشم  ي ـتخل زهي ـن انگ يتـر   شيب
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ان ي ـدر پا  .بـود   درصـد  ۸ان مطالعـه    ي ـ و در پا    درصد ۳۶ در ماه اول     ،ي چرک يترشحات موکوس در هر دو گروه     ن عارضه   يتر عيشا

مپلنـت بـه خـارج      يمتوسـط حرکـات ا     .=P)۹۹/۰(بـود    ان شده ينما ) درصد ۴( ماري ب کيمپلنت  ي ا ،ها  گروهاز   کي هردر  مطالعه  

 ،ه جهاتي از بقتر کمدر نگاه به سمت بالا   در گروه مدپور و    ۵۸/۴و  آپاتيت   يدروکسيمتر در ه   يليم ۷۲/۴ ، جهات ريسا از   تر  شيب

تفـاوت   ينظـر آمـار   از هـم بـوده و  مـشابه   دو گـروه    در   عـوارض    .در گروه مدپور بود    ۱۴/۳ت و   ي آپات يدروکسيدر گروه ه   ۱۸/۳

  .وجود نداشتن دو گروه ي بيدار معني

 يتفـاوت  ،ه چـشم  يتخل مپلنت بعد از  يزان حرکت ا  ياز نظر عوارض و م    و مدپور    بين دو ايمپلنت هيدروکسي آپاتيت     :يريگ جهينت

  .مپلنت نداردي نوع ا بايارتباطعمل از رسد تحرک و عوارض بعد  ينظر م به دارد ووجود ن

 ١٧٨-١٨٥: ٢، شماره ١٨؛ دوره ١٣٩١پزشکي بينا  مجله چشم.  

  

 دکتر محبوبه قادرپناه :گو پاسخ )e-mail: ghaderpanah_m58@yahoo.com(  

  ۱۳۹۱ فروردين ۲۲: دريافت مقاله             شاپور اهوازي جنديدانشگاه علوم پزشک -پزشک چشم -ارياستاد -۱

  ۱۳۹۱ شهريور ۱۸: تاييد مقاله             شاپور اهوازي جنديدانشگاه علوم پزشک -پزشک چشم -استاد -۲
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بخش چشم- مرکز آموزش درماني امام خميني- آزادگان خيابان- اهواز  

  

 مقدمه

 هاي  تيموقع ،ييباي از نظر ز    افراد ي در زندگ  ي نقش موثر  چشم     

 چشم هي تخلني دارد، بنابرا انتخاب شغل و همسر  ،ي و اجتماع  يفرد

امـا درمـان    ،  شـود براي افراد    ي روان ديباعث بروز تنش شد   تواند    مي

 و ييبـا يپروتز مناسب و قابل قبول از نظر ز   کي و قرار دادن     حيصح

فـشار روانـي     ني ـ ا کـاهش  باعـث    ي تـا حـدود    يع ـي حرکـات طب   با

   .١و٢گردد يم

بـه منظـور    هـاي چـشمي      از ايمپلنـت  پـيش   ک قرن   يحدود  از       

کره ت، حفظ ساختمان    ي حجم از دست رفته ارب     ينيگزي و جا  ييبايز

سـتفاده  ه چـشم ا  ي ـ بعـد از عمـل تخل      يحرک پروتز چشم  تو  چشم  

 يهـا  مپلنـت يا ا ي ـ يامـروز کـروي شـکل      يهـا  مپلنـت يا .شـود  يم

 يخـارج چـشم    جهـت اتـصال عـضلات        ييها محل يدارا يرکرويغ

 ليه تـشک  ي ـاسـاس مـاده اول      ممکن است بـر    ي انواع کرو  .باشند يم

لکون، ي س ـ -شهي ـ ش ماننـد  يمواد خنث ـ :  گردند يم بند ي تقس دهنده

ا ي ـ) مـدپور (لن ي ات ـيلات و مـواد متخلخـل مثـل پل ـ    يل متـاکر  يمت

انـد کـه      شـده  ي طراح يت ، که دو مورد آخر طور      ي آپات يدروکسيه

  .۳باشدها  داخل آنقادر به رشد  يعروقبافت 

 ي مرجــاني چــشميهــا مپلنــتيد ايــ تول،١٩٨٠واخــر دهــهدر ا     

 ـ ي ـ آپات يدروکسيه ه ي ـ ثانو يگـذار ه چـشم و کار    ي ـدنبـال تخل   هت ب

از آن انـواع    پس   .د چشم بو  هيتخل ي در جراح  ي نقطه عطف  ،مپلنتيا

مپلنـت و   ي ا اتـصال  .اند د شده ي متخلخل تول  يها مپلنتي از ا  يمختلف

 يسي ـستم مغناط يراً س يوم و اخ  يتانين ت يپن ساده تا    يک پ يپروتز از   

  .۳و۴درحال تکامل است

مپلنـت  يان شـدن ا   ي ـ احتمال نما  ،رمتخلخلي غ يها مپلنتيدر ا      

 يدقه چشم است ول   و ح يق حرکات پاس  يحرکت پروتز از طر   و   تر  کم

مپلنت حرکـت   يم ا ي مستق يروي متخلخل، پروتز با ن    يها مپلنتيدر ا 

  .کند يم

ن ي امکان سوراخ کردن و قرار دادن پ       ، متخلخل يها مپلنتيدر ا      

 بهتـر   مپلنت وجـود دارد کـه باعـث       يکپارچه کردن پروتز و ا    ي يبرا

 ي از جراح ـ  پـس  ماه   ۶ -۱۲ن کار   يگردد و ا   يحرکت پروتز م  شدن  

 ،هـا  مپلنـت ين ا ي ـ در ا  يبا وجـود حرکـت عـال      . رديگ يه انجام م  يولا

با کاهش التهاب   . ن نوع بالاست  يدر ا مپلنت  يا ان شدن ياحتمال نما 

گيرد   قراردادن پروتز موقت صورت مي     ، هفته پس از عمل    ۶-۸طي  

 .۲و۳شود ي ماه بعد انجام م۶-۱۲ يگذار نيپولي 
ه ي ـخلخـل امکـان ته   متيهـا  مپلنـت يدر حال حاضر با وجـود ا        

 يع ـيطب چـشم    مـشابه  که    و حرکت  ي از نظر ظاهر   يچشم مصنوع 

، ييباي مثل ز  يه چشم به علل گوناگون    يتخلامروزه  . وجود دارد  باشد

 يکيک چشم مقابل    ي سمپات ي از افتالم  يريگ شي پ  و يدرماناهداف  

مـاران تحـت    ي از ب  يادي و تعداد ز   بودهع چشم   يشااعمال جراحي   از  

 .رنديگ يه چشم قرار م   ي تخل ي برا ي جراح يها  روش ز ا يانواع مختلف 

 مختلـف کـه بعـد از عمـل اسـتفاده            يها مپلنتيوجود ا  با توجه به  

 .رسد ها ضروري به نظر مي بررسي عوارض حاصل از آند نشو يم
ج مـورد   ي ـرا مپلنـت يا عـوارض دو     ي جهـت بررس ـ   ن مطالعه ي ا     

 Baush & Lombخت شـرکت  ت ساي آپاتيدروکسيهشامل استفاده 

  .ه استگرفتصورت کا يمدپور ساخت شرکت مدپور آمر کا ويآمر

  

 روش پژوهش
 .ديگردانجام   يني بال ييآزمار  کا به روش    ،نگر ندهي آ پژوهشن  يا     
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ر ماه سال   ي تا ت  ۸۹ بهمن ماه سال     از(  ماه ۱۸ يکه ط  يمارانيهمه ب 

ل  شاپور اهواز به عل    ي دانشگاه جند  ينيمارستان امام خم  يدر ب ) ۹۰

تحـت عمـل    وشـده بودنـد      NLPدشان را از دست داده و     يمختلف د 

و  قـرار گرفتـه   مپلنـت   يه چـشم بـه همـراه کاشـت ا         ي ـتخلي  جراح

ــايمع ــتند ياره ــه را نداش ــروج از مطالع ــدند ، خ ــه ش  . وارد مطالع

 يپلک اختلالات -۱ :ر بود ي خروج از مطالعه شامل موارد ز      يارهايمع

 مـشکلات کلدوسـاک     -۲ون  ي ـس، اکتروپ يازي ـکيتر،  ونيمثل انتروپ 

  . ملتحمه و پلکيها يمي بدخ-۴ انوفتالموس -۳قبل از عمل 

 ـ     ، آماده کردن چشم    بعد از  :ي جراح روش       ه ملتحمه و تنـون ب

ــه از ل۳۶۰صــورت  ــوس توســطي درج ــدا Westcott يچــيق مب  ج

 ،Stevens يچ ـيقر ربع چشم توسط     ا از بازکردن چه   پس ،شدند  مي

ل ي ـکريبا نـخ و    و   ندشد  يمفته   هوک عضله گر   راست توسط ت  عضلا

 .ندشـد   ي م ـ  جـدا    کـره چـشم    از   Double-armed يها  هيبخو   ۶-۰

ند، شـد   ي م ـ  جدا کره چشم  از   ي و تحتان  يل فوقان ي ما تسپس عضلا 

و کـره    کره چشم  از   Metzenbaum بلند   يچيک توسط ق  يعصب اپت 

 يب شناس ـ يشگاه آس ـ ي ـآزماو بـه    شـده   از کاسه چشم جـدا       چشم

 کـه   يمپلنـت مـورد نظـر در صـورت        ي ا  از آن  پس و   شد  يم فرستاده

 هيصـلب فلـپ در    چهـار    و   شد  يه پوشانده م  يصلب بود با    يدروکسيه

مپلنت داخـل کپـسول تنـون       يخود ا  ،بود و اگر مدپور     شد  يجاد م يا

 بـه   ،تيآپات يدروکسيه ر د راست تعضلاپس از آن     .گرفت يقرار م 

وجـود در   ميهـا  مدپور به محل   در  و بودشده  جاد  ي که ا  هيصلبفلپ  

و  ۰-۶ل ي ـکريو سپس تنـون بـا نـخ و         شد  يم دوختهمپلنت  يخود ا 

 و دش ـ يه م ي مجزا بخ  يها هيصورت بخ  هب ۰-۷ لکيملتحمه با نخ س   

 ،کي ـوتيب يپمـاد آنت ـ  از  پس از اسـتفاده      و   شد  يمگذاشته   کانفورمر

 .شد ي مي پچ فشارچشم
ده ي ـ چشم صدمه د   ي خلف يمپلنت بر اساس طول قدام    ي ا اندازه     

 چشم  ي از رو  ،شد و اگر مقدور نبود     يم يريگ   اندازه  A Scan وسطت

متـر   يل ـي م ۳ تـا    ۲ يمپلنت انتخاب ي ا اندازهآمد و    يدست م ه  مقابل ب 

مپلنـت  يا .شـد  ي چشم در نظر گرفته م ـ     ي خلف ي از طول قدام   تر  کم

و پخــش  Baush & Lombت ســاخت شــرکت يــپاتآ يدروکــسيه

کـا و پخـش     يکشور امر مپلنت مدپور ساخت    يشرکت فجر شاهد و ا    

  .نا بوديشرکت اکسس ب

ن ي ـاز ا  کـه    ند شد قيتحقمار وارد   ي ب ۵۵ ، زمان مطالعه  مدتدر       

 در  .دنـد يمطالعه خـارج گرد    ازعلت عدم مراجعه     ه نفر ب  ۵ ،مارانيب

 کاشــت از دو گــروه يکــي در يصــورت تــصادف ه بــمــاري ب۵۰کــل 

  مـدپور  نتمپليکاشت ا ا  ي و )کيگروه  (ت  ي آپات يدرکسيهمپلنت  يا

  ه چـشم  ي تخل ي جراح عملهر دو گروه    در   . قرار گرفتند   )گروه دو (

  

 يهـا روز دربيمـاران    .توسط دو جراح انجام شـد     مپلنت  يکاشت ا  و

ن دامنه  يي تع يبرا ،شدند مي نهيمعاپس از عمل     ۱۸۰ و ۹۰، ۱۰،۳۰

بـه نـور چـراغ       مار با چـشم سـالم     ي که ب  ي، در حال  مپلنتيحرکات ا 

 ملتحمـه   ي محل بازتاب نـور رو     ،کرد يه نگاه م  نه کنند ي معا يشانيپ

بـا   زان حرکات چـشم   يو م  شد يمپلنت علامت زده م   ي ا يچشم دارا 

متر   يلي، داخل و خارج بر حسب م      نيي، پا توجه به آن در نگاه به بالا      

 شيراي ـ و SPSS يافزار آمار  در نرم تحليل آماري    .شد يمي  ريگ اندازه

 Least Significant) ون  مستقل و کـوکرا t يها آزمون  و توسط۱۹

Deviation) LSDيدار ي سطح معن. صورت گرفت P ،۰۵/۰   در نظـر

  .گرفته شد

  

  ها يافته

ت ي ـ آپات يدروکسي ه مپلنتيا نفر   ۲۵ ، مطالعه  مورد ماري ب ۵۰از       

 مـاران ي ب ين سـن  يانگي ـم .نمودندافت  يدر  مدپور مپلنتيا نفر   ۲۵و  

ت و شــش نفــر از سيــب. ســال بــود) ۸-۶۸ راتييــدامنــه تغ (۳/۳۶

 در گـروه    .زن بودنـد  )  درصـد  ۴۸( ۲۴مـرد و     ) درصـد  ۵۲(ماران  يب

زن  ) درصـد  ۴۴( ۱۱مرد و   نفر   ) درصد ۵۶ (۱۴ت  ي آپات يدروکسيه

 . زن بودنـد   ) درصد ۵۲ (۱۳ مرد و    ) درصد ۴۸(۱۲و در گروه مدپور     

 ـ يدار ي تفـاوت معن ـ   ي از نظر آمـار    يع جنس يتوزدر   ن دو گـروه    ي ب

  .<P)۰۵/۰( ديمشاهده نگرد

 در ،مـاران ي در ب  )VLE( از دست رفتن ديـد       از نظر علل منجر به         

 بـود کـه     هيصلبه و   ي قرن يپارگ  و ضربه ،علتن  يتر  شيبهر دو گروه    

 وعي بـا ش ـ   ر علـل  ي سا .نبود موجود   ن دو گروه  ي ب يدار ياختلاف معن 

ــر کــم ــوم -۱  شــاملت ــدوفتالميت -۲ ،گلوک ــه و ان  -۳ ،زخــم قرني

جداشـدگي   -۵ ،دييروي از ت  ي ناش يافتالموپات -۴،  يابتي د ينوپاتيرت

  ).۱ نمودار(بودند نامعلوم علل  -۶ و شبکيه

 ري ـز موارد وع شامل يب ش يه چشم به ترت   ي تخل ماران از يزه ب يانگ     

 ديدرمان به خاطر درد شد     -۲،  ) درصد ۵۴( ي ظاهر ييبايز -۱ :بود

  . ) درصد۸(ک يسمپاتافتالمي از  يريگ شيپ -۳ و ) درصد۳۸(

  متفـاوت  ۲۲ تـا    ۱۶استفاده شده از شـماره       يها مپلنتيااندازه       

 پـس از آن    و   ۱۸مپلنت مورد استفاده شماره     ين ا يتر  شيب ي ول ،بود

   .بود ۲۰ شماره

 ۹۰، ۳۰، ۱۰روزهـاي بيماران از نظر عـوارض بعـد از عمـل در                 

 طـي ايـن     .نـد قـرار گرفت  مورد بررسـي     در دو گروه جداگانه      ۱۸۰و

. يک از بيمـاران دچـار محـدوديت کلدوسـاک نـشدند             يچه ارزيابي،

ــروه در    ــر دو گ ــاران در ه ــادي از بيم ــداد زي  روز اول داراي ۱۰تع

داري بـين دو گـروه        ترشحات موکوسـي بودنـد کـه تفـاوت معنـي          
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   چشمي هيدروکسي آپاتيت و مدپور هاي  عوارض ايمپلنت-دکتر محبوبه قادرپناه

 

 ١٨١

ام، کــاهش واضــحي در  در روز ســي). =۵۲/۰P(مــشاهده نگرديــد 

کسي هيدرو درگروه(ترشحات موکوسي در دو گروه مشاهده گرديد        

که اين تفاوت   )  بيمار ۹ به   ۱۶ بيمار و در گروه مدپور از        ۹ به   ۱۸از  

، به  ۹۰در روز   ). =۹۹/۰P(دار نبود     بين دو گروه از نظر آماري معني      

 مورد در گروه مـدپور،      ۳ مورد در گروه هيدروکسي آپاتيت و        ۴جز  

 نفـر   ۴، در   ۱۸۰در روز   . بقيه بيماران ترشحات قابل ذکري نداشتند     

کـه اخـتلاف    )  نفـر  ۲در هـر گـروه      (ران ترشحات ديده شـد      از بيما 

  .)۱جدول  (=P) ۹۹/۰(داري در دو گروه وجود نداشت  معني

  

  
   علل منجر به از دست دادن بينايي-۱نمودار 

  

   مطالعهيمپلنت در طيانوع  بر حسب ي چرکيترشحات موکوس - ۱جدول 

  ۶مشاهدات ماه   ۳۰مشاهدات روز   ۱۰دات روز مشاه

  ايمپلنت  ايمپلنت  ايمپلنت

ترشحات 

 موکوسي چرکي

  مدپور هيدروکسي آپاتيت

 Pميزان 
  مدپور هيدروکسي آپاتيت

 Pميزان 
  مدپور  هيدروکسي آپاتيت

 Pميزان 

  ۹۹/۰  )۸ (۲  )۸ (۲  ۹۹/۰  )۳۶ (۹  )۳۶ (۹  ۵۲/۰  )۶۴ (۱۶  )۷۲ (۱۸  دارد

    )۹۲ (۲۳  )۹۲ (۲۳    )۶۴ (۱۶  )۶۴ (۱۶    )۳۶ (۹  )۲۸ (۷  ندارد

 )۱۰۰ (۲۵  )۱۰۰ (۲۵  )۱۰۰ (۲۵  )۱۰۰ (۲۵ )۱۰۰ (۲۵  )۱۰۰ (۲۵ )۱۰۰ (۲۵ )۱۰۰ (۲۵  )۱۰۰ (۲۵  جمع

  

  

مبتلا به بافت گرانولاسيون    ک نفر   ي روز اول در هر گروه       ۱۰در       

 يولبود  افته  يم ن يمار گروه مدپور هنوز ترم    ي ب ،ام يشد که در روز س    

ن ي ا ۱۸۰ و   ۹۰ هاي در روز  .افته بود ي بهبود   يدروکسيمار گروه ه  يب

  . دي مشاهده نگرديماريچ بيعارضه در ه

  در  روز اول  ۱۰ بود کـه در      يمپلنت عارضه مهم  يان شدن ا  ينما     

روي گـروه مـدپور     از   مورد   ۱ت و   ي آپات يدروکسيگروه ه از   مورد   ۲

 =P). ۹۹/۰(وجود نداشت ن دو گروه ي بيدار معني که اختلاف داد

ک مـورد در گـروه      ي ـمپلنـت در    يان شـدن ا   ي ـنماان مطالعـه    يدر پا 

دار  ي معنکه اختلاف  داد رخک مورد در گروه مدپور   ي و   يدروکسيه

  =P) ۹۹/۰ (دي در دو گروه مشاهده نگرديآمار

 ۵۰( قرار گرفتـه بودنـد       ي که مورد عمل جراح    يماراني ب يتمام     

از نظـر    و را داشـتند   از ادم پلـک      ي ده روز اول درجـات     يط ـ،  )ماريب

 از  . وجـود نداشـت    ين دو گروه تفاوت قابل تـوجه      يز ب ين شدت ادم 

 ۹کـه   شـدند   س  ي کمـوز   دچار  ده روز  يمار ط ي ب ۱۴ ،ماري ب ۵۰ن  يب

قـرار  مـدپور    نفـر در گـروه       ۵و  ت  ي ـ آپات يدروکـس ي گـروه ه   نفر در 

نشان  ياز نظر آمار   يدار  معني تفاوت   مربع يکاآزمون   ي ول داشتند

ــداد   ادم ، درهــر دو گــروه۱۸۰ و۹۰، ۳۰ يدر روزهــا. =P)۲۴/۰(ن

   .ديس مشاهده نگرديپلک و کموز

۱۷  

)۳۴ ٪(

۲  

)۴٪(
۱  

)۲٪(

۳  

)۶٪( ۱  

)۲٪(

۱  

)۲٪(

۱۳  

)۲۶٪(

۲  

)۴٪(

۶  

)۱۲٪(

۲  

)۴٪(
۱  

)۲٪(

۱  

)۲٪(

۰

۵

۱۰

۱۵

۲۰

هيدروکسي آپاتيت

 ايمپلنت

د 
دا
تع

)
صد

در
(  

 مدپور

زخم قرنيه و  ضربه

اندوفتالميت

افتالموپاتي 

ناشي از 

 تيروييد

رتينوپاتي  گلوکوم

 ديابتي

جداشدگي 

 شبکيه

 نامعلوم
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  )۱۳۹۱زمستان  (۲ شماره -۱۸ دوره -پزشكي بينا مجله چشم

 

 ١٨٢

داخل  ،نيي پا،به بالا حرکت ، جهت۴در حرکات چشم دو گروه      

 ،۱۰ هـاي  کـه در روز    ند شـد  يريگ متر اندازه  يليو خارج بر حسب م    

 ـ      ي م ۱۸۰ و   ۹۰ ،۳۰  LSDکمـک تـست      هزان حرکت چشم به بـالا ب

 ن صـورت کـه    ي ـبه ا  .=P)۴۵/۰( نشان ندادند  ن دو گروه  ي ب ياختلاف

 يدار  معنـي  روز اول اختلاف     ۱۰ن در   يين حرکت چشم به پا    يانگيم

 ۱۸۰ و۹۰ ، ۳۰ يامـا در روزهـا  =P)  ۰۱/۰(در دو گروه نـشان داد  

ن حرکـت چـشم بـه       يانگي ـاختلاف م . دي نگرد دار  معنين اختلاف   يا

 روز اول   ۱۰در  . دي ـد نگر دار  معنـي  ي مورد بررس  يها خارج در زمان  

 دار  معنـي ن حرکـت چـشم بـه داخـل          يانگي اختلاف م  ، عمل پس از 

)۰۴/۰(P= ن اخــتلاف يــ ا،ي مــورد بررســيهــا ر زمــانيامــا در ســا

ها در جهات مختلـف طـي         دامنه حرکات ايمپلنت  . ديمشاهده نگرد 

نـشان داد، ولـي بـين دو گـروه           مدت مطالعه افـزايش قابـل توجـه       

 حرکـات چـشم در جهـات        ،ان مطالعه ير پا د. دار نبود   اختلاف معني 

  .)۲-۴جداول  ( نداشتيدار معنين دو گروه تفاوت يمختلف ب

  

   در روز دهم بعد از عملها مپلنتياميزان تحرک  - ۲ جدول

 Pزان يم  اريانحراف مع  نيانگيم  مپلنتيا  محدوده حرکات چشم
  ۷۵/۰  ۵۲/۰  ۷۲/۲  تي آپاتيدروکسيه  حرکت به بالا

    ۳۸/۰  ۷۶/۲  مدپور  

  ۰۱/۰  ۴۸/۰  ۱۴/۳  تي آپاتيدروکسيه  نييحرکت به پا

    ۵۴/۰  ۷۸/۲  مدپور  

  ۴۵/۰  ۴۵/۰  ۳۰/۳  تي آپاتيدروکسيه  حرکت به خارج

    ۴۷/۰  ۲۰/۳  مدپور  

  ۰۴/۰  ۴۳/۰  ۴۰/۳  تي آپاتيدروکسيه  حرکت به داخل

    ۴۶/۰  ۱۴/۳  مدپور  

 
  ام بعد از عمل ي در روز سها مپلنتيزان تحرک اي م- ۳جدول 

 Pزان يم  اريانحراف مع  نيانگيم  مپلنتيا  ده حرکات چشممحدو
  ۴۵/۰  ۵۵/۰  ۱۰/۳  تي آپاتيدروکسيه  حرکت به بالا

    ۳۵/۰  ۰۰/۳  مدپور  

  ۰۷/۰  ۶۱/۰  ۷۰/۳  تي آپاتيدروکسيه  نييحرکت به پا

    ۴۵/۰  ۴۰/۳  مدپور  

  ۲۹/۰  ۶۹/۰  ۳۲/۴  تي آپاتيدروکسيه  حرکت به خارج

    ۶۵/۰  ۲۲/۴  مدپور  

  ۸۳/۰  ۵۵/۰  ۱۸/۴  تي آپاتيدروکسيه  حرکت به داخل

    ۷۵/۰  ۱۲/۴  مدپور  

  

 ان مطالعهي در جهات مختلف در پاها مپلنتيزان تحرک ايم -۴جدول 
  Pميزان  )متر يليم(نيانگيم  مپلنتينوع ا محدوده حرکات چشم

تي آپاتيدروکسيه حرکت به بالا  ۱۸/۳  ۷۶/۰  

۱۴/۳ مدپور    

تي آپاتيدروکسيه حرکت به پايين  ۸۶/۳  ۱۷/۰  

۶۴/۳ مدپور    

تي آپاتيدروکسيه حرکت به خارج  ۷۲/۴  ۶۹/۰  

۵۸/۴ مدپور    

تي آپاتيدروکسيه حرکت به داخل  ۶۸/۴  ۵۹/۰  

۵۸/۴ مدپور    
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   چشمي هيدروکسي آپاتيت و مدپور هاي  عوارض ايمپلنت-دکتر محبوبه قادرپناه

 

 ١٨٣

  بحث

 حـداکثر تحـرک بـه همـراه حـداقل           دي ـباال   دهيمپلنت ا يک ا ي     

 مپلنتي عضلات چشم به ا    اتصال .مار داشته باشد  ي ب يعوارض را برا  

 فـراهم   يتـر  قبـول قابـل    و ظـاهر  شـده   مپلنت  ي تحرک بهتر ا   باعث

مپلنـت داخـل   ي ا )(Buried پنهان کردن به همراه   چنين    هم ،کند يم

 يريگمپلنــت جلــوي شــدن اانيــنما از ،کپــسول تنــون و ملتحمــه

ت و مـدپور تـا حـدود    ي ـ آپاتيدروکـس يهمپلنـت   ي ا نوعدو   .کند يم

  .ندآور يط را فراهم مين شراي اياديز

 ـ      ي ب ۵۰ ،ن مطالعه ي ا در       مـاه  ۶مـدت    همار بعد از عمل حـداقل ب

ن ي ـاز ا  . قـرار گرفتنـد    يمـورد بررس ـ  و عـوارض مربوطـه      ي  ريگ يپ

مـاران  يمتوسـط سـن ب     و    زن بودنـد   هيبق مرد و     درصد ۵۲ ،مارانيب

 يينـا ين علل منجـر بـه از دسـت دادن ب          يتر عي شا .سال بود  ۳۰/۳۶

 بودنـد و    شـبکيه  يهـا  يمـار يب  و يعلل عفون  ، گلوکوم ضربه،شامل  

 در  درصـد ۵۲(بـود    ييبـا ياز نظـر ز    ه چـشم  ي تخل زهيانگن  يتر  شيب

 علـل   يع جنـس  ي ـاز نظـر توز   ).  در گـروه دوم     درصد ۵۶گروه اول و    

VLE،  ـ . وجود نداشت  يدار  معنين دو گروه تفاوت     يدر ب  ن يتـر   شيب

در .  بـود  ۱۸ شماره   مپلنتيا ،در هر دو گروه    مپلنت مورد استفاده  يا

ترشــحات )  درصــد۸(مــار ي ب۴ ،مــاري ب۵۰طالعــه از مــاه شــشم م

ان شـده   ي ـمپلنـت نما  يدچار ا )  درصد ۴( ماري ب ۲ و   ي چرک يموکوس

  . بوديدر هر دو گروه مساواين عوارض بودند که 

     Christmas  پرونـده ،  نگـر  مطالعـه گذشـته   ک  ي ـ در ۳ و همکاران 

 ،گرفته بودنـد   قرار يعمل جراح  ده سال مورد     يطکه   را   ماري ب ۳۴۲

 از   درصـد  ۷/۵۴ ، سال بود  ۴۹ماران  ي سن ب  نيانگيم .ند نمود يبررس

 ،ه چـشم  ي تخل لن عل يتر عي شا . زن بودند   درصد ۳/۴۵ماران مرد و    يب

 ،) درصـد  ۴/۳۰( آ ووهي ـملانـوم   ،  ) درصد ۴۷( چشم نابيناي دردناک  

 .بـود )  درصـد  ۱/۴(  گلـوب  يپـارگ   و ) درصـد  ۴/۱۱(نوبلاستوما  يرت

 نفـر   ۲۲ت و   ي ـ آپات يدروکـس ينـت ه  مپلي ا ،مـار ي ب ست و هفتـاد   يدو

 ،کي ـليآکر ماننـد مپلنت  يگر ا ي انواع د  مارانير ب يسامدپور داشتند و    

 مـورد دچـار   ۷مـاران   ين ب ي ـ از ا  .بودنددارا    را يا شهي ش  و يکونيليس

ت ي ـ آپات يدروکـس ي مـورد ه   ۴ ،تعـداد  نياز ا که  ند  عارضه شده بود  

بافـت  ل  يتـشک  مپلنـت و  يان شـدن ا   ي ـ دچار نما   مورد ۳که   داشتند

 از  کي ـ چي ه ـ .شده بـود  مبتلا  ست ملتحمه   يکبه   مورد   ۱و   گرانولوم

ر يسـا بـا   گـر   يمـار د  يبسه   .اي نداشتند   عارضه مدپور   يماران دارا يب

ل بافـت گرانولـوم     يمپلنـت و تـشک    يان شدن ا  يها دچار نما   مپلنتيا

  .شده بودند

حاضـر  ه مطالعـه    يبا شب يتقر Christmas مطالعه يع جنس يتوز      

 . بـود تـر  کـم نسبت به مطالعه مـا      مپلنتي ا ان شدن يرضه نما عا .بود

در دو   يون تفاوت چنـدان   يست ملتحمه و بافت گرانولاس    يل ک يتشک

 پلـک و    يهـا  يميبـدخ ما  مطالعه    هر چند در   .نداشت مطالعهمورد  

 داخـل   يهـا  يمي از نظـر بـدخ     يول از مطالعه خارج شدند،   ملتحمه  

  در مطالعـه   کـه ت  نوبلاسـتوم وجـود داش ـ    يک مورد رت  يچشم فقط   

Christmas، ۸/۴۱ بودنـد کـه     يميمـاران مبـتلا بـه بـدخ       ي ب  درصد 

  .دهد يرا نشان من دو مطالعه ي بيتفاوت فاحش

 يهـا  در سـال  کـه    ۵ و همکـاران   Sadiq نگـر  در مطالعه گذشـته        

 ۲۶ت و   ي آپات يدروکسيمار ه ي ب ۲۶ ي برا  انجام شد،  ۱۹۹۷ تا   ۱۹۹۳

مپلنـت  ي ا  نـوع  ۲عـوارض بين   .دشجايگذاري  لن  يات يپل مار پروس يب

ان شـدن   ي ـک نفـر دچـار نما     ي ـ و از هر گـروه       وجود نداشت  يتفاوت

 و DFG (Dermis Fat Graft)هـا    آنيکـه بـرا  بودندمپلنـت شـده   يا

 ي که تفـاوت    شد يريگ جهي نت  و گرفتمامبران گرافت انجام    موکوس  

ن مطالعـه بـا     يجه ا ي نت .نداردمپلنت فوق وجود    يادو نوع   در عوارض   

  .لعه ما کاملاً مطابقت داردمطا

 اکبـر صـابر     ينگر انجام شده توسط دکتر عل ـ      در مطالعه گذشته       

مار کـه   يب ۳۴ پرونده   ي در دانشگاه مشهد رو    ۶مقدم و دکتر سازنده   

 ايمپلنـت  کارگـذاري  و انوکليـشن  به روش  چشم تخليهعمل  مورد  

 قرارگرفتـه ) بيمـار  ٢١ (مـدپور  يـا ) بيمـار  ١٣( آپاتيت هيدروکسي

ن يانگي و م  ندزن بود   درصد ۱/۴۴  و ماران مرد ي ب  درصد ۹/۵۵ ،بودند

ــن ــاران يبي س ــود  ۷/۲۹م ــال ب ــ در ا.س ــايع ي ــه ش ــرين ن مطالع  ت

 کسـمپاتي  افتـالمي  از گيـري  پـيش  چـشم  تخليه يها  انديکاسيون

 ۶/۲۰ ييبــاي و ز درصــد۵/۲۳ ي درمــانانديکاســيون ، درصــد۹/۵۵

در مـصدوميت    م،چـش  تخليه مسببعامل   ترين  شايع .ند بود درصد

ه هـر کـدام     ي شـبک  يجداشدگ کروفتالموس و يو م بود    درصد ۸/۶۱

 ۴/۲۶ ،ن مطالعه يدر ا  .موارد را به خود اختصاص دادند       درصد ۷/۱۴

 دو هـر  در عارضـه  تـرين  شايع ماران دچار عارضه بودند کهي ب درصد

 موارد، از يك هيچ در. بود ) درصد۷/۱۴ (يچرک ترشح  وجود،گروه

 يمپلنـت رو يا (Migration) ييجـا  ها جابي )Extrusion (يزدگ رونيب

ان شـدن   ي ـدچـار نما  مـوارد     درصـد  ۷/۷ يدروکسي در گروه ه   .نداد

رخ ن عارضـه    ي ـ در گـروه مـدپور ا      يول ،شدند) (Exposureمپلنت  يا

و   درصـد  ۱/۲۳در گروه هيدروکـسي      .) درصد ۹/۵در مجموع   (نداد  

  درصـد  ۷/۷ ،هست ملتحم يدچار ک موارد    درصد ۸/۴در گروه مدپور    

 تيدودچـار محـد    گـروه مـدپور     درصـد  ۸/۴ و   يدروکسيگروه ه از  

  .ون نشان دادنـد   يگروه مدپور بافت گرانولاس     درصد ۸/۴ ،کلدوساک

داخـل و خـارج    ،نيي پا،مپلنت به بالاين حرکت ا  يانگيدر دو گروه م   

که حرکت به داخـل و       متر بود  يليم ۵/۵ ،۷/۴ ،۹/۳ ،۵/۳ب  يبه ترت 

 ـ در. ن بـود  ييکـت بـه بـالا و پـا        خارج بهتر از حر    در  ،ن دو گـروه   يب
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  )۱۳۹۱زمستان  (۲ شماره -۱۸ دوره -پزشكي بينا مجله چشم

 

 ١٨٤

ــ ــاوت ي جهــت اصــل۴ ت دراحرک ــي تف  وجــود نداشــت يدار معن

)۱۷/۰P=(. از نظـر دامنــه  کـرد کـه   ان ي ـن مطالعـه ب ي ـ اتي ـنها در

   .۶ن دو گروه وجود نداردي بي تفاوت،مپلنتيحرکات ا

 ، چـشم  يينـا يدسـت دادن ب    ن علـت از   يتـر  عيشا ما   مطالعهدر       

در آن   .که مـشابه مطالعـه بالاسـت      ند  دماران مرد بو  ياکثر ب  و   ضربه

 ي از افتــالميريشگيــه چــشم پيــن علــت تخليتــر عيشــا ،مطالعــه

سـمپاتيک  افتالمي   در مطالعه ما     يول بود ) درصد ۹/۵۵( کيسمپات

 ي ظاهر ل به عل  تر  شيبداد و    يل م يرا تشک )  درصد ۸( ن علت يتر  کم

ه چـشم قـرار     ي ـ تخل مـاران تحـت   يب ، جهت چشم دردناک   يو درمان 

 ترشـحات   ،گروه ن عارضه در هر دو    يتر عي شا ،مطالعهدو   در   .گرفتند

 .نـد بوده هـم  يدو مطالعه شبون ي از نظر بافت گرانولاس   و بود يچرک

 ـن مطالعـه    يت کلدوساک در ا   يمحدود وست ملتحمه   يک ز  ا تـر   شيب

ن ي ـمپلنت در گروه مـدپور در ا      يان شدن ا  ينما و   مطالعه ما ذکر شد   

 دچـار    درصـد  ۴ در مطالعه ما در گروه مدپور        ي ول ذکر نشد مطالعه  

از  و ه هم بودند  ي دو مطالعه شب   يدروکسي گروه ه  .ن عارضه شدند  يا

در  .ن دو گروه وجـود نداشـت      ي ب يدامنه حرکات تفاوت  زان و   يمنظر  

مـشاهده   مپلنت از نظر عـوارض    ين دو نوع ا   ي ب يمطالعه حاضر تفاوت  

  .دينگرد

  

  طالعهسه چند ميمقا - ۵جدول 

 Yoon مواد عوارض
١١

 Blaydon
١٠

 Shoamamesh
۹ Alwitry

٨
 Su-Kyung مطالعه حاضر 

    ۸۰۲ ۱۳۶ ۳۲ ۱۰۶ ۱۳۱۴ ۵۰ 
هيدروکسي آپاتيت  مدپور مدپور مدپور مدپور هيدروکسي آپاتيت    

 مدپور
 

 ايمپلنت
 

Exposure ۵۵ )۸/۶( ۵) ۶/۳( ۲ )۲/۶( ۱۹ )۹/۱۷( ۱۴) ۴/۴( ۴) ١/١( 

 - )۳/۰( ۱ )۲۵/۶( ۲  )۲/۶ (۲  )۴/۴ (۶  )۲/۰ (۲  گرانولوم/حمهکيست ملت ملتحمه

سولکوس عميق / بلفاريت پلک

  پلک فوقاني

- 
- 

-  

- 
۹ )۲۸(  - 

- 
 ۳۳ )۵/۱۰(  

۷ )۲/۲(  

٠ 
٠ 

 ٠  )۴/۴( ۱۴ -  )۳/۹ (۳ - -  شدگي جمع فورنيکس

 )۸( ۴  )۳/۶( ۲۰ -  )۵/۱۲( ۴ -  )۷/۴ (۳۷  هفته٦تر از  بيش سايرين

  

  

 ۷نيا و دکتر محبوبه قـادر پنـاه         لعه دکتر غلامرضا خاتمي        در مطا 

 که به منظور تعيين شـيوع و علـل         ۱۳۸۶در دانشگاه اهواز در سال      

ترين علل بـه      تخليه چشم در استان خوزستان انجام شده بود شايع        

، چـشم نابينـاي     ) درصـد  ۱۵(، عفونـت    ) درصد ۱/۳۰(ترتيب ضربه   

وکوم و تومور بودند کـه      ، چشم هيپوتون، گل   ) درصد ۳/۱۲(دردناک  

 در  .باشـد   تقريبا شبيه مطالعه حاضر از نظر علل تخليـه چـشم مـي            

 نمـايش نتايج چند مطالعه از نظر عوارض جهـت مقايـسه            ۴جدول  

  .ندا داده شده

بـه نظـر     و   انـد   نگـر بـوده    تمام مطالعات فوق، مطالعات گذشـته          

  .ندش ـا ب صورت گرفتـه  جراحان متعدد   توسط   ها  جراحيرسد که     مي

  

نگـر بـودن آن و تعـداد محـدود           نـده ينقطه قـوت مطالعـه حاضـر آ       

)  مـاه  ۶( کوتـاه    يري ـگ يو نقطه ضعف آن مدت پ ـ     ) نفر ۲(جراحان  

مـشاهده  قابـل   تـر    ي از عوارض در مدت طـولان      يرا بعض ي ز ،باشد يم

 يري ـگ يپ ـ  بـا مـدت زمـان      ن مطالعـه  ي ـاشود   يم هيتوص .باشند  يم

  .رديصورت پذتر  يطولان

  

  يريگ نتيجه
 هـاي   اين مطالعه نشان داد که ميزان عوارض و تحرک ايمپلنت              

و انتخـاب نـوع     بوده   مشابه هم     و مدپور  تي آپات يدروکسي ه يچشم

  .ايمپلنت به تجربه جراح و هزينه ايمپلنت بستگي دارد
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