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Kornea nakli
Bu brosiir size farkli kornea nakli teknikleri hakkinda bilgi verir. Kornea ayni zamanda g6ziin saydam

tabakasi olarak da adlandirilir.

Tedavi se¢enegi

Gozlerinizi sadece ilaclar, gozliikler veya (sert) kontak lensler artik yardimci olamadiginda ameliyatla
diizeltebiliriz. Kornea saydam degilse veya sekil olarak diizensiz goriiniiyorsa kornea daha saydam olan
bir kornea ile degistirilebilir. Bu berrak kornea, hayatini kaybeden bir doku dondériinden gelir. Bizler
sadece saydam olmayan veya hastaliga neden olan kornea tabakasini degistirmeyi tercih ediyoruz.

Yaptigimiz ameliyata ayrica kornea nakli veya keratoplasti de diyoruz.

Cerrahi teknikler
Kornea nakli icin birka¢ yontem vardir. Gz doktoru tarafindan secilen teknik, esas olarak korneanizin

bulanik olan tabakasina baglidir. G6z doktorunuz sizinle kullanilacak en iyi teknigi tartisacaktir.

Tiim kornea tabakalarinin degistirilmesi

Korneanin tiim tabakalari hasar gordiigiinde tiim kornea degistirilmelidir. O zaman tiim tabakalar
degistirilir. Daha sonra Penetran Keratoplasti (PKP) yapilir. Bu cerrahi teknik tam kat (bkz. Sekil 1) veya
yarim kat (bkz. sekil 2 ve 3) seklinde uygulanabilir.

Sekil 1: PKP

Sekil 2: Arka Mantar PKP Sekil 3: On Mantar PKP

Korneanin bir kisminin degistirilmesi
Korneanin tiim tabakalari hasar gormemisse g6z doktoru sadece hastalikli tabakayi degistirmeye karar
verebilir. Buna Lamellar Kornea Nakli denir. Bu durumda korneanin sadece bir kismi saydam donér

dokusu ile degistirilir. Buna lamel denir.

Anterior Lamellar Keratoplasti (ALK)
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Korneanin disinda bir yara izi varsa korneanin 6n kisminin ince bir tabakasi kesilip ¢ikarilabilir. Bu, bir
tiir otomatik bir kesi islemidir. Biz bu kesici alete mikrokeratom diyoruz. Kesilen tabaka daha sonra

donor doku ile degistirilir (bkz. Sekil 4).

Sekil 4: ALK

Derin Anterior Lamellar Keratoplasti (DALK)

Korneanin tamaminda skar veya saydam olmama gibi bir 6zellik var mi, bu bdyle olmasina ragmen
korneanin i¢indeki hiicreler (endotel) hala ¢alisiyor mu? Daha sonra korneanin disi (epitel) ve korneanin

orta tabakasinin (stroma) biiyiik bir kismi ¢ikarilir ve donér doku ile degistirilir.

Sekil 5: DALK

Posterior Lamellar Keratoplasti (DSAEK ve DMEK)

Sadece korneanin icindeki hiicreler (endotel) hasar goriirse bu kisimlar ince bir donér doku tabakasi ile

degistirilebilir.

Bu teknikte de bir mikrokeratom kullaniyoruz. Bu ince dondr doku tabakasi, ameliyattan sonraki ilk
saatlerde bir hava veya gaz kabarcigiyla yerinde tutulur (bkz. Sekil 6). DMEK'te, don6r dokusu
DSAEK'tekine gore daha incedir.

Sekil 6: DSAEK/DMEK
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Hastalar Kliibii
Sizinle ayni kaderi paylasan baska kisilerle mi tanismak istiyorsunuz? Ya da hastaliginiz hakkinda daha
fazla bilgi edinmek mi istiyorsunuz? O halde www.oogvooru.nl veya 030 200 63 45 numarali telefondan

Kornea Hastalar Kliibii ile iletisime gegebilirsiniz.

Rotterdam Goz Hastanesinde tedavi
Doktorlar, saglik gorevlileri ve hemsireler Rotterdam G6z Hastanesinde egitim gérmektedir. Bu, sizin
(kismen) 6rnegin hala bir g6z doktoru egitimi almakta olan biri tarafindan tedavi edilebileceginiz

anlamina gelir. Bu her zaman bir g6z doktorunun nezdinde ve nihai sorumlulugu altinda yapilir.

GOz Hastanesi, hastalarin kendi gbz doktorlarina ya da kendi bélgelerindeki baska bir g6z doktoruna
sevk edilmesini kendi politikasi olarak benimsemektedir. Tabii ki bunu sadece goz sikayetleriniz kontrol
altina alinabilecek diizeydeyse yapabiliriz. Bu ayni zamanda “ikinci bir goriis” almak icin Goz

Hastanesine gelen hastalar icin de gecerlidir.

Daha fazla bilgi

Bu brosiirii okuduktan sonra aklinizda hala yanitini almadiginiz bir soru kaldi mi? Liitfen bunu bir
kenara not alin ve sonraki randevunuzda sorun ya da telefon santralini arayarak kornea hemsireleriyle
iletisime gecin. Pazartesiden cumaya her giin 10.00 -11:00 ile 14.00 -14.45 saatleri arasinda 010 402 33

08 numarali telefondan kendilerine ulasabilirsiniz.



