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Samsun

Ozet

Amag. Korneal yabanci cisimle gelen olgularin demografik ve klinik 6zelliklerini incelemek ve
tedaviye kadar gecen siireyi etkileyebilecek faktorleri aragtirmak. Yontem. Korneal yabanci cismi
olan 59 olgunun 59 gozii ¢alismaya alindi. Olgularin rutin oftalmolojik muayeneleri yapildi. Lokal
anestezik damlatildiktan sonra biyomikroskop yardimi ile igne ucu kullanarak yiizeyel yabanci
cisim ¢ikarildi. Tedaviye kadar gegen siire ile iligkili faktorler istatistiksel olarak degerlendirildi.
Bulgular. Olgularin 10’u (%16,9) kadin, 49’u (%83,1) erkek idi. Olgularin tedaviye kadar gecen
stire, yas, yabanci cisim bilyiikliigli ortalama degerleri sirasiyla 105,79+£174,8 saat, 32,96+13,52
yil, 1,288+1,087mm olarak saptandi. Etken ¢ogunlukla demir (%49,2) idi. Yabanc1 cisim olgularin
33’linde (%55,9) sag goz, 26’sinda (%44,1) sol gbz de idi. Yabanci cismin korneal lokalizasyonu
cogunlukla santral korneal (%40,7) alt nazal (%28,8) ve alt temporal (%23,7) idi. Meslek
cogunlukla isci (%47,5) ve ¢iftei (%25,4) idi. Mann-Whitney U testi ile degerlendirildiginde yas,
etkilenen g6z, yabanci cismin korneal lokalizasyonu, yabanci cismin biiytikliigii ile tedaviye kadar
gecen siire iligkili bulunmazken, cinsiyet, meslek ve yabanci cisim etkeninin tedaviye kadar gecen
stireyi etkiledigi bulundu (p<0,05). Sonu¢. Korneal yabanci cisimlerden daha ¢ok geng erkeklerin
etkilendigi goriildi. Tedaviye kadar gegen siireyi cinsiyet, meslek ve yabanci cisim etkeninin
etkiledigi goriildii. Santral korneal, alt nazal ve alt temporal yerlesimin daha fazla oldugu goriildii.

Anahtar sozciikler: Korneal lokalizasyon, korneal yabanci cisim, tedavi siiresi

Abstract

Aims. To assess of factors associated with time until to treatment and analyze of demographic and
clinical characteristics of corneal foreign body patients. Method. Fifty-nine eyes of 59 corneal
foreign body patients were included in this study. Routine ophthalmological examination was
performed of patients. Superficial foreign body was removed with the aid of the needle tip with
using the slit lamp after instillation of local anesthetic. The factors associated with time until to
treatment were statistically evaluated. Results. Of 59 patients, 10 (16.9%) were female and 49
(83.1%) were male. The mean time until to treatment of the patients, age, size of the foreign body
were as follows; 105.79+174.80 hour, 32.96+13.52 year, 1.288+1.087mm. The agent was mostly
iron (49.2%). Foreign body, there was 33 (55.9%) right eye and 26 (44.1%) left eye of cases.
Corneal foreign body localization were mostly central corneal (40.7%) inferior nasal (28.8%) and
inferior temporal (23.7%). The job was mostly worker (47.5%) and farmer (25.4%). The assessed
by Mann-Whitney U test and there was no association between time until to treatment and age,
affected eye, size of the foreign body and corneal foreign body localization. Time until to
treatment showed statistically significant association with gender, foreign body agent and job
(p<0.05). Conclusion. It is observed that young men mostly affected at corneal foreign bodies,
time until to treatment by associated with gender, foreign body agent and job, mostly central
corneal, inferior nasal and inferior temporal localization of corneal foreign body.
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Giris

Yiizeyel korneal yabanci cisimler onlenebilir en dnde gelen goz travmasi nedenlerinden
biridir. Korneal yabanci cisimlerin biiyiik ¢ogunlugu metalik cisimler, tag ve ahsap
pargalaridir [1]. Korneal yabanci cisim yaralanmalar1 karakteristik olarak agrilidir [2].
Enfeksiyoz keratit, endoftalmi ve korneal skar olusumu gibi nedenlerle diisiikk gorme
keskinligine neden olabilir [1, 2]. Kisilerin ¢alismasina engel olarak mesai kaybina yol
acabildiginden 6nemli ekonomik zararlart vardir [1-3]. Bu konudaki g¢aligmalar ve
epidemiyolojik veriler ise azdir.

Bu calismanin amaci; korneal yabanci cisimle gelen hastalarin demografik ve klinik
Ozelliklerini incelemek ve tedaviye kadar gecen siireyi etkileyebilecek faktorleri
degerlendirmektir.

Gerec ve yontem

Calisma Helsinki Deklarasyonu 2008 ilkeleri gz oniinde bulundurularak Hasta Haklar1
Yonetmeligi’ne ve etik kurallara uygun olarak hazirlanmistir. Kesitsel gozlemsel bir
calismadir. Caligmaya alinan her olgudan goniillii olarak katildiklarina dair yazili onay
almmustir,

Ocak 2012 ile Mayis 2012 tarihleri arasinda poliklinige bagvuran olgulardan korneal
yabanci cismi olan 59 olgunun 59 gozii ¢alismaya alindi. Olgulardan ayrmntili bir dyki
alindiktan sonra 6n segment ve fundus muayeneleri yapildi. Ttim olgularin yas, cinsiyet,
etkilenen goz, yabanci cisim etkeni, yabanci cismin bityiikliigii, meslek, yabanci cismin
korneal lokalizasyonu ve tedaviye kadar gecen siireleri kaydedildi. Bu faktorlerin
tedaviye kadar gecen siireyi etkileyip etkilemedigi degerlendirildi.

Yabanci cismin korneal lokalizasyonunu belirlemek i¢in kornea bes bolgeye ayrildi. Bu
bolgeler santral korneal (merkezi 3 mm’lik alan), tist nazal, iist temporal, alt temporal ve
alt nazal olarak isimlendirilerek degerlendirildi.

Lokal anestezik damlatildiktan sonra biyomikroskop yardimi ile igne ucu kullanarak
yiizeyel yabanci cisim ¢ikarildi. Goze kapama ve antibiotikli damla 6nerildi.

Istatistiksel analiz

Calismada elde edilen bulgular degerlendirilirken, istatistiksel analizler i¢in SPSS
(Statistical Package for Social Sciences) for Windows 18,0 programi kullanildi. Caligma
verileri degerlendirilirken tanimlayici istatistiksel metodlar (ortalama, standart sapma) ve
niteliksel verilerin karsilastirilmasinda Ki-Kare testi kullanildi. Parametreler arasindaki
iliskiyi bulmak i¢in Mann-Whitney U testi kullanildi. Sonuglar %95°lik giiven araliginda,
anlamlilik p<0,05 diizeyinde degerlendirildi.

Bulgular

Olgularin yas ortalamas1 32,96+13,52 yil (7-74) idi. Olgularin 10’u (%16,9) kadin, 49’u
(%83,1) erkek idi. Cinsiyet dagilimindaki bu fark istatistiksel olarak anlamli (p=0,000)
idi. Olgularin tedaviye kadar gegen siire ortalamasi 105,79+174,80 saat (1-720) idi.
Olgularin yabanci cisim biiyiiklik ortalamasi 1,288+1,087 mm (0,5-5) idi. Etken
cogunlukla demir (%49,2) idi. Korneal yabanci cisim etkenlerine ait veriler Tablo 1°de
verilmistir. Olgularin 33’linde (%55,9) sag gbz, 26’sinda (%44,1) sol goz etkilendi.
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Yabanci cismin korneal lokalizasyonu cogunlukla santral korneal (%40,7) alt nazal
(%28,8) ve alt temporal (%23,7) idi. Korneal lokalizasyondaki bu fark istatistiksel olarak
anlamli (p=0,000) idi. Yabanci cismin korneal lokalizasyonuna ait veriler Tablo 2’de
verilmigtir. Meslek ¢ogunlukla isci (%47,5) ve ¢iftei (%25,4) idi.

Parametreler arasindaki iliski Mann-Whitney U testi ile degerlendirildiginde yas, yabanci
cismin korneal lokalizasyonu, etkilenen goz, yabanci cismin biiytikliigii ile tedaviye kadar
gecen siire arasinda anlamli bir iligki bulunmadi (p>0.05). Cinsiyet, meslek ve yabanci
cisim etkeninin tedaviye kadar gecen siireyi istatistiksel olarak anlamli derecede
etkiledigi bulundu(Tablo 3).

Tablo 1. Korneal yabanci cisim etkenleri.

Etken n %

Demir 29 49,2
Ot 15 25,4
Tas 8 13,6
Cam 7 11,9

Tablo 2. Yabanc cismin korneal lokalizasyonu.

Lokalizasyon n %
Santral 24 40,7
Alt Nazal 17 28,8
Alt Temporal 14 23,7
Ust Nazal 2 34
Ust Temporal 2 3,4

Tablo 3. Tedaviye kadar gecen siireyi etkileyen faktorler.

Faktorler Median (Saat) P degeri
Cinsiyet Erkek 28 0,006
Kadin 144
Meslek  Isci 24 0,003
Ciftci 29
Memur 120
Ev 168
Hanim
Etken Demir 24 0,001
Tas 39,5
Ot 72
Cam 240

Mann-Whitney U testi

Tartisma

Yiizeyel korneal yabanci cisimler kiiciik is kazalarinin yaygin sebebidir. Koruyucu is
gozIlugl gibi basit Onlemlerle korneal yabanci cisimlerden korunmak miimkiindiir.
Cogunlukla ¢alisma c¢agindaki geng erkekleri etkileyerek isgiicii kaybina sebep olmalari
nedeniyle ekonomik olarak &nemlidirler [1, 2, 4-6]. Caligmamizdaki hastalarin yas
ortalamas1 32,96+13,52 yil ve hastalarin 10’u (%16,9) kadin, 49’u (%83,1) erkek olarak
bulundu. Boéylece caligmamizda literatiir verileriyle uyumlu olarak yiizeyel korneal
yabanct cisimlerin geng¢ erkekleri daha ¢ok etkiledigi goriilmiistiir[1,2,4-6]. Tedaviye
kadar gecen siirenin erkeklerde daha kisa oldugu goriilmiistiir. Meslek g¢ogunlukla isci
(%47,5) ve ciftci (%25,4)dir. Meslegi isci ve ¢ift¢i olanlarda tedaviye kadar gegen siire
anlamli olarak daha kisadir (p=0,003). Calismamizda olgularin tedaviye kadar gegen siire
ortalama 105,79+£174,80 saat ve yabanci cisim biiyiikliigli ortalama 1,288+1,087 mm
olarak bulunmustur. Literatiirde bu konularda yeterince ¢alisma ve veri yoktur.
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Calismamizda korneal yabanci cisim etkeni c¢ogunlukla metalik (%49,2) olarak
bulunmustur. Literatiirde de korneal yabanci cisimlerin biiyilkk ¢ogunlugu metalik
cisimler, tas ve ahsap pargalaridir [1]. Yigit ve ark. [7] tilkemizde yaptiklari
caligmalarinda en sik goriilen yabanci cisimleri metal ¢apaklar1 (%37,6) ve toz (%31,1)
olarak bulmuslardir. Yabanci cisim etkeninin tedaviye kadar gecen siireyi etkiledigi
(p=0,001) bulunmustur. Tedaviye kadar gecen siirenin en kisa oldugu olgular yabanci
cismin demir oldugu olgulardir.

Calismamizda yabanci cismin korneal lokalizasyonu ¢ogunlukla santral korneal (%40,7)
alt nazal (%28,8) ve alt temporal (%23,7) yerlesimlidir. Korneal lokalizasyondaki bu fark
istatistiksel olarak anlamli (p=0,000) olarak bulunmustur. Yabanci cismin korneal
lokalizasyonunun tedaviye kadar gegen siireyi etkilemedigi bulunmustur. Literatiirde bu
konuda yeterince ¢alisma ve veri yoktur.

Korneal yabanci cisimlerin tedavisinde standart yol yabanci cismin ¢ikarilmasi, géze
kapama uygulanmasi, antibiotikli damlalar ve nonsteroid agr1 kesici iceren damlalardir
[8-10]. Krogsgaard ve ark. [11]’lar1 ¢alismalarinda hasta uyumunun damladan ziyade
merhemle daha iyi oldugunu ve oral nonsteroid agr1 kesici tabletlerin tedaviye
eklenmesinin gerektigini savunmuslardir. Korneal yabanci cisimlerin tedavisinde goz
kapamanin geleneksel olarak onerilmesine ragmen faydali olmadigina dair ¢aligmalar da
vardir [12, 13]. Baz1 olgularda korneal debridman gerektigi bildirilmistir. Sonmez ve ark.
[14] denizanasi sokmasi sonucu olusan epitel defektli olgularinda standart tedavi
uygulamalaria ragmen yeterli yanit alamamiglar ve kornea i¢indeki zehirli iplik benzeri
yapilart ancak korneal debridman ile tedavi edebilmislerdir. Nadiren antifungal tedavi
gerekebilir [15].

Sonug olarak; korneal yabanci cisimlerden daha ¢ok geng erkeklerin etkilendigi ve
erkeklerin daha erken tedavi i¢in bagvurduklari goriilmiistiir. Yabanci cismin demir
oldugu olgularin daha erken tedavi icin basvurduklar1 goriilmiistiir. Isci ve ciftcilerde
tedavi igin bagvuru siiresinin daha kisa oldugu goriilmiistiir. Santral korneal, alt nazal ve
alt temporal yerlesimin daha fazla oldugu goriilmiistiir. Yine de korneal yabanci
cisimlerin epidemiyolojik ve klinik 6zelliklerini daha iyi anlayabilmek i¢in daha genis
serilerde ve uzun izlem siireli caligmalara gereksinim vardir.
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