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Ozet

Amag: Levator fonksiyonu kotii dogumsal iist g6z kapagi diisiikligiinde Whitnall askilama ameliyati uyguladigimiz hastalarin klinik 6zelliklerini ve cerrahi
sonuglarini sunmak.

Gereg ve Yontemler: Haseki Egitim ve Arastirma Hastanesi’nde 2003-2005 yillarinda Whitnall aski cerrahisi uygulanan 11 hastanin 15 gozii calismaya alin-
di. Hastalarin dordii kadin, yedisi erkek olup, yaslari 5 ile 40 y1l arasindaydi. G6z kapagi diistikligii disinda sistemik ve okiiler patolojileri olanlar ¢aligmaya
alinmadi. Tiim hastalarda anterior yaklasimla kapak kivrim insizyonu ile Whitnall aski cerrahisi uygulandi. Ust goz kapag: konturunun diizenli olmasi ve
kapak ¢izgisinin simetrik olmas sartiyla, sonuglar tam diizelme ve bir milimetreden (mm) az kapak diisiikliigii olanlarda ‘basarili’, 1-2 mm kapak diistikligii
olanlarda ‘tatminkar’, iki mm den daha fazla kapak diisiikliigii olanlarda ise ‘basarisiz’ olarak degerlendirildi.

Bulgular: Ameliyat sonras: 6. ayda higbir hastada kapak kontiir diizensizligi ve enfeksiyon gibi komplikasyonlar izlenmedi. Bir hastada iki mm’den fazla
kapak disiikligii olmasi nedeniyle sonug basarisiz kabul edildi. Bir hasta ise 1-2 mm arasinda kapak diisiikligii olmasina ragmen optik aks acik oldugu igin
sonug tatminkar olarak degerlendirildi. Dokuz hastanin 13 géziinde (%86.7) ise bir mm’nin altinda kapak diisiikliigii vard: ve sonug basarili olarak degerlen-
dirildi.

Sonug: Kotii levator fonksiyonlu hastalarda Whitnall aski cerrahisi basari orani yiiksek ve komplikasyon orani diisiik bir tekniktir. Uzun dénem sonuglar i¢in
karsilastirmali genis serili prospektif ¢aligmalara ihtiyag vardir.

Anahtar kelimeler: Goz kapag: disiikligii, Levator kas fonksiyonu, Whitnall

Abstract

Objective: To present the clinical features and surgical results of patients who underwent Whitnall sling surgery in congenital upper eyelid ptosis with poor
levator function.

Material and Methods: Fifteen eyes of 11 patients who underwent Whitnall sling surgery in Haseki Education and Research Hospital between 2003-2005
were included in the study. Four of the patients were women and seven were men, and their ages were between 5 and 40 years. Those with systemic and ocular
pathologies other than droopy eyelids were excluded from the study. Whitnall sling surgery was performed with an anterior approach. Provided that the upper
eyelid contour was regular and the lid line was symmetrical, the results in those with complete correction and upper eyelid drooping of less than one millimeter
(mm) were considered ‘successful’, in those with 1-2 mm upper eyelid drooping were considered ‘satisfactory’, and in those with upper eyelid drooping two
mm were considered ‘unsuccessful’.

Results: Complications such as upper eyelid contour irregularity and infection were not observed. In one patient the result was considered unsuccessful be-
cause of more than two mm ptosis. On the other hand, in one patient the result was considered satisfactory because the optic axis was open despite the 1 to 2
mm ptosis. Thirteen eyes of 9 patients (86.7%) had lower than 1 mm ptosis and the result was considered successful.

Conclusion: Whitnall sling surgery is a technique with a high success rate and low complication in patients with poor levator function. Prospective studies
are needed for long-term results.

Keywords: Droopy eyelid, Levator muscle function, Whitnall

Yazisma Adresi: Semih DOGAN, Gelisim Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Avcilar, stanbul
Telefon: +905323878139

Email: drmsemih@hotmail.com

ORCID No (Sirasityla): 0000-0002-9348-3990

Gelis tarihi: 02.06.2021

Kabul tarihi: 13.08.2021

DOI: 10.17517/ksutfd.946730



DOGAN

GIRIS

Dogumsal goz kapag: diisiikliigiinde tartismali ko-
nulardan birisi de bu hastalarda hangi cerrahi teknigin
kullanilmas1 sonucu fonksiyonel ve gorsel basarinin
daha iyi olacagidir (1). Goz kapag diisiikligii ve levator
fonksiyonuna gore dogumsal pitozis hastalarinda farkl
cerrahi teknikler tanimlanmistir. Koti levator fonksi-
yonu olan dogumsal iist goz kapag: disiikligiinde goz
kapaginin otojen fasya lata ve silikon aski materyalleri
ile frontal kasa asilmasi en yaygin kullanilan teknikler-
dir (2). Fascia lata elde etmek ¢ocuk yas grubunda ol-
dukga travmatik sonuglara yol agabildigi icin pek tercih
edilmemektedir (3). Silikon askilama materyallerinin
zamanla dejenere olmasi niiks gelismesine neden olabil-
mektedir (4). Bu nedenle Whitnall ligamani ile askilama
yontemi dogustan pitozis hastalarinin tedavi edilmesin-
de niiks gelismesini dnlemek agisindan tercih edilmek-
tedir (5). Bu ¢alisgmamizda kétii levator fonksiyonu olan
dogumsal pitozis hastalarinda kapak kivrim insizyonu
ile uyguladigimiz Whitnall askilama cerrahisi sonugla-
rimiz1 sunduk.

GEREC VE YONTEMLER

Subat 2003-Haziran 2005 tarihleri arasinda Haseki
Egitim ve Arastirma Hastanesi Okiiloplastik Cerrahi
biriminde levator fonksiyonu koétii olan dogumsal {ist
goz kapag digiikligii nedeni ile Whitnall aski cerra-
hisi uygulanan 11 hastanin 15 gozii ¢alismaya alindi.
Caliyma icin Haseki Egitim ve Arastirma Hastane-
si Etik Kurulunda etik onay alindi (Haseki Egitim ve
Arastirma Hastanesi Bashekimliginin 22.01.2021 tarih
ve E-30279032-799-4 sayili karari). Hastalarin dordii

(%36.3) kadin, yedisi (%63.6) erkek olup, yaslar1 5 ile 40
yil arasindayd: (ortalama 19.6 yil). Yedi hasta (%63.6)
tek tarafli, dort hasta ise (%36.4) cift tarafliydi. Tek ta-
rafl1 olgularin ti¢tinde (%42.8) sol goz kapagi, dordiinde
(%57.2) sag goz kapag etkilenmisti. Tiim hastalarimi-
zin vertikal kapak araliklari, levator fonksiyonlar: ve tist
kapak ¢izgilerinin ytikseklikleri milimetrik cetvel yardi-
muyla 6l¢iildii ve kaydedildi. Levator kas fonksiyonu bes
gozde 5 mm, ili¢ gozde 4 mm, li¢ gézde 3 mm diger dort
gozde ise 2 mm olarak 6l¢tildii. Pitozis miktar: pupil 151k
reflesi ile iist kapak serbest kenar1 arasindaki mesafe 6l1-
ciilerek kaydedildi. On iki gzde pitozis miktar1 yaklasik
4 mm, iki gézde 3 mm olup, bir hastanin bir goziinde
ise 2 mnr’lik pitozis mevcuttu. Tim hastalarda optik aks
kapaliydi. Hi¢bir hastamizda lig-lag, Marcus-Gunn bul-
gusu yok iken tiim hastalarda Bell fenomeni miispetti.
Tablo 1'de olgularimizin demografik ve klinik 6zellikle-

ri gosterilmistir.
Cerrahi Teknik

Cocuk yas grubunda bulunan bes hastamizin yedi
gozii genel anestezi altinda ameliyat edilirken diger alt1
hastamizin sekiz gozii, eriskin yas grubunda oldugu i¢in
lokal anestezi ile ameliyat edildi. Tiim hastalarin ame-
liyat 6ncesinde kapak kivrimi isaretlendi ve epinefrin
iceren %2’lik lidokain ile infiltrasyon anestezisi uygu-
land1. Cilt insizyonunu takiben tarsa ulagilincaya kadar
orbikiiler adale disseke edildi. Orbital septuma ulagildi
ve preaponevrotik yag dokusu aciga ¢ikarildi. Kiint ve
keskin diseksiyonlar ile yag dokusu ve levator aponev-
rozu arasindaki ince baglantilar ayrildi. Tim bu islemler
sirasinda Whitnall ligamanina, levator boynuzlarina,
lakrimal beze ve kanalikiillere zarar vermemeye dikkat

Tablo 1. Olgularimizin demografik ve klinik 6zellikleri

Vaka Cinsiyet Yas Etkilenen Pi?osis Levat(?r Lig-lag Marcus Bell .
No Taraf Miktari(mm) Fonksiyonu Gunn Fenomeni
1 K 6 Sag-Sol 4-4 2-2 - - +
2 E Sag-Sol 4-4 2-3 - - +
3 K 35 Sag-Sol 4-4 3-3 - - +
4 E 40 Sag-Sol 3-3 4-5 - - +
5 K 6 Sol 4 4 - - +
6 E 17 Sol 4 4 - - +
7 E 7 Sag 4 5 - +
8 E 32 Sag 4 5 - +
9 E 40 | Sag 4 5 - - +
10 E 23 Sol 4 2 - +
11 K 55 | Sag 2 5 - - +
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edildi. Whitnall ligamani proximalinden serbestlestiril-
dikten sonra pupillanin hafif nazalinin tars tizerindeki
izdtistimii tespit edildi. Bu noktada tarstan cift igneli 6/0
polyglactin (vicryl) siitiir gegirildi. Desmarres ekartorii
kullanilarak preaponevrotik yag dokusu uzaklastirildik-
tan sonra siitiir Whitnall ligaman1 proksimalinden aski
tarzinda gegirilerek tars {izerine fiyonk seklinde fikse
edildi. Tim olgularimizda kapak seviyesi intraoperatif
olarak limbusu Imm gegecek sekilde ayarlandi. Ayrica
lokal anestezi altinda ameliyat edilen hastalar oturur po-
zisyona getirilerek istenen kapak seviyesi elde edilince
ilk siitiiriin nazal ve temporalinden yaklasik olarak esit
mesafeden gecirilecek sekilde iki aski siitiir daha atil-
di. Fazla levator kasi eksize edildikten sonra tist kapak
kivrim ¢izgisi olusturmak icin kapagin orta, nazal ve
temporalinden 6/0 poliglactin siitiir ile ti¢ adet kivrim
olusturucu siitiir kondu. Cilt 6/0 polyglactin ile tek tek
stittirler ile kapatildi. Tiim olgulara suni gozyasi, anti-
biyotikli damla ve pomad postoperatif bir hafta siire ile
uygulandi. Kapak 6demini azaltmak i¢in tim olgulara
soguk kompres uygulamas: onerildi. Hastalarin posto-
peratif kapak yiikseklikleri, kapak konturlari, iist kapak
kivrimlar: degerlendirildi. Tim hastalarda goz kapak
konturunun diizenli olmas: ve iist kapak ¢izgisinin si-
metrik olmasi sartiyla, sonuglar tam diizelme elde edilen
olgular ile bir mmden az kapak diisiikliigii kalan hasta-
larda ‘basaril, 1-2 mm arasinda olanlarda ‘tatminkar’
ve iki mmden daha fazla kapak diisiikliigii olanlarda ise
‘basarisiz’ kabul edildi.

BULGULAR

Genel anestezi ile Whitnall askilama cerrahisi uygu-
lanan bes ¢ocuk hastanin yedi goziinde postoperatif 6.
ayda 1 mm ve altinda iist goz kapag: diistikliigii saptands
ve bu sonug basarili olarak kabul edildi. Lokal anestezi
ile ameliyat edilen alt1 eriskin hastanin sekiz gozii ameli-
yat sonrasi 6. ayda degerlendirildiginde alt1 gozde 1 mm
altinda {ist goz kapag diisiikliigii saptandi. Tki gozde ise
sirasiyla 1-2 mm arasi ve 2 mmden fazla olmak iizere
kapak diisiikliigii izlendi. Bu hastalardaki sonug sirasiyla
tatminkar ve basarisiz olarak degerlendirildi. Postope-
ratif 6. ay sonuglarina gére Whitnall askilama cerrahisi
uygulamasi ile 15 goziin 13’tinde (%86.7) 1 mm altin-
da iist goz kapag: disiikliigii saptanarak sonug basarili
olarak kabul edildi. Ameliyat sonras: tatminkar sonug
alinan 1-2 mm arasinda kapak disiikliigii olan hastada
optik aks agikt1 ve herhangi bir ilave cerrahi girisime ge-
rek duyulmadi. Resim 1'deki her iki gézde dogumsal iist
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goz kapag distikligii olan 23 yasindaki erkek hastada
levator fonksiyonu 2 mm ve 4 mm iist goz kapag diisiik-
lagii izlenmektedir. Resim 2'de bu hastada lokal anestezi
ile her iki tist goz kapagi Whitnall aski cerrahisi sonrasi

tam diizelme goriilmektedir.

Resim 1. Her iki gozde dogumsal {ist goz kapag diistikliigii
olan 23 yasindaki erkek hastada levator fonksiyonu sag goz-
de 2 mm ve sol gézde 4 mm olarak degerlendirildi.

Resim 2. Hastanin lokal anestezi ile her iki st goz kapag1
Whitnall aski cerrahisi sonrasi tam diizeltme saglandig1 go-
riilmektedir.

Ameliyat sonrasinda 2 mmden fazla iist goz kapa-
g1 dusiikligi olan ve optik aksi kapali olan bir hastada
sonug basarisiz kabul edilerek bu hastaya eriskin hasta
olmasi nedeni ile fasia lata ile frontal askilama cerrahisi
uygulandi. Bu hastada postoperatif 1. ayda iist goz kapa-
g1 dustikliigii 1 mmnin altinda idi. Tablo 2de hastala-
rimizin levator fonksiyonlarina gore ameliyat oncesi ve
ameliyat sonrasi 6. aydaki tist goz kapag: dustikliikleri
gosterilmektedir. Tablo 3’te ise hastalarimizin ameliyat
oncesi levator fonksiyonlar1 ile ameliyat sonrasi 6. ayda
basar1 oranlar1 gosterilmektedir.

TARTISMA

Kotii levator fonksiyonlu olan dogumsal iist goz ka-
pag1 dusiikliiklerinde standart bir tedavi sekli bulunma-
maktadir. Bu amagla en sik frontal askilama cerrahisi
uygulanmaktadir. Aski cerrahisi ilk kez 1909'da Payr (6)
tarafindan tanimlanmis ancak 1956da Crawford (7) ta-
rafindan popiiler hale getirilmistir. Bu islemde esas ola-
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Tablo 2. Hastalarimizin levator fonksiyonuna gore ameliyat 6ncesi ve sonrasi pitozis ortalamalar: (mm)

Levator Fonksiyonu | Gz Sayist ?I;nlzl)iyat Oncesi pitozis ortalamasi z&nr:lnil)iyat sonrasi pitozis ortalamasi
2 mm 4 3.5 1.50

3 mm 3 4 1

4 mm 3 3.66 0.85

5mm 5 34 0.7

Toplam 15 3.62 1.01

Tablo 3. Hastalarimizin ameliyat 6ncesi levator fonksiyonuna gore ameliyat sonrasi sonuglar

Levator Fonksiyonu Goz Sayisi Basarili (%) Tatminkar (%) Basarisi1z (%)
2 mm 4 3 (75) - 1(25)

3mm 3 2 (66.7) 1(33.3) -

4 mm 3 3 (100) -

5 mm 5 5(100) - -

Toplam 15 13 (86.7) 1 (6.6) 1 (6.6)

rak tst goz kapagi tars dokusu kas iizerinde frontal kas
liflerine asilmaktadir ve frontal kasin hareketleri ile ka-
pak araliginin agilmasi saglanmaktadir. Degisik sentetik
materyeller (supramid, gore-tex, PTFE, mersilen mesh),
otojen fasia lata ve silikon aski materyalleri en sik kul-
lanilanlaridir. Sentetik materyellerde graniilasyon ve
enfeksiyon olusumu, yara yeri agilmas: ve atilma gibi
komplikasyonlar sik goriilmektedir (8). Otojen fasia lata
ise her yas grubu alinmas gii¢ ve bir dizi cerrahi islem
gerektirmesi nedeni ile hastalar tarafindan tercih edil-
meyebilmektedir (9). Silikon aski materyaller zamanla
esnekliklerini kaybetmekte ve niiks goz kapag: diisiik-
ligii gelisebilmektedir. Silikon materyallere bagli enfek-
siyon, graniilasyon ve silikon atilmas: gibi nadir olma-
yan komplikasyonlar nedeni ile cerrahlar farkli arayiglar
icine girmektedirler (4,10). Whitnall aski cerrahisi kotii
levator fonksiyonlu olgularda frontal aski cerrahisine
alternatif olarak kullanilmaktadir. Bu cerrahi teknikte
herhangi bir sentetik veya silikon materyal kullanilma-
dig1 i¢in komplikasyon nadir olarak izlenmektedir (5).
Bu ¢aligmamizda koétii levator fonksiyonu nedeni ile
dogumsal iist goz kapag: diisiikliigli olan 11 hastanin
15 goziine uygulanmis olan Whitnall aski cerrahisi so-
nuglar: incelenmistir. Hastalarimizin higbirinde enfek-
siyon, yara yeri iyilesme problemleri ve kapak asimetrisi
gorilmedigi tespit edilmistir. Bu bakimdan degerlen-
dirildiginde postoperatif komplikasyonlar agisindan
diger askilama cerrahilerinden daha giivenli oldugu
gorilmistiir. Birgok ¢alismada dogumsal iist goz kapa-
&1 disiikligiinde cerrahi bagarinin en 6nemli kriterleri
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olarak ameliyat 6ncesi levator kas fonksiyonu ve goz ka-
pag1 distikligiiniin miktar: temel alinmaktadir. Farkli
aski materyalleri kullanilan ¢alismalarda farkli bagar:
oranlarinin belirtilmis olmasi bu kriterlere bagli olarak
degiskenlik gosterdigi ifade edilmektedir (1,2,11).
Wang ve ark. (12) dogumsal tist goz kapag: disiikli-
gii olan levator fonksiyonu kotii 11 hastanin 15 goziinde
aski materyali olarak Gore-tex (expanded polytetraflu-
oroethylene ePTFE) kullanarak frontal askilama cerra-
hisi uygulanmis, bes hastanin alt1 goziinde enfeksiyon
ve graniilom gelistigi bildirilmis, bu hastalardan birinde
enfeksiyon ve grantilom nedeni ile goz kapaginin tekrar
diigme gosterdigi belirtilmis. Guy ] Ben Simon ve ark.
(13) doksan dokuz hastanin 164 goziiniin incelenmis,
supramid siitiir ve polytetrafluoroethylene siitiir mater-
yali kullanilarak yapilan frontal askilama cerrahisi so-
nuglarina gore 12 aylik takip sonrasinda Gore-Tex (pol-
ytetrafluoroethylene) ile %26 niiks izlenirken supramid
kullanilan hastalarda %15 oraninda niiks izlenmis. Tim
hastalarin %6.6 ‘sinda ise kullanilan materyallere bagh
enfeksiyon ve graniilom gibi komplikasyonlar gelismis.
Komplikasyon dagilimi agisindan iki materyal arasinda
fark izlenmemis. Carter, ve ark (4) yaptig1 ¢alismada
kotii levator fonksiyonu nedeni ile dogumsal g6z kapag:
diisiikliigii olan 35 hastanin 65 goziine silikon aski ile
frontal askilama cerrahisi uygulanmis. Hastalarin orta-
lama 22 aylik takip periyodu sonrast %24’tiinde gesitli
komplikasyonlar bildirilmis. En sik goriillen kompli-
kasyon iki hastada silikon atilmasi ve yara yerinde en-
feksiyon gelisimi iken dokuz hastada korneanin agikta
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kalmasina bagli keratit izlenmis. Téim hastalarda tatmin
edici kapak seviyesinin saglanmis oldugu belirtilmis.
Mehta P, ve ark (14) yaptig1 ¢alismada yirmi hastanin
32 goz kapagina Mersilen mesh ile frontal askilama cer-
rahisi yapilmis, hastalarin ortalama 32 aylik takiplerin-
de cocuklarin %27’sinde, eriskinlerde ise %25 oraninda
kullanilan materyale bagli komplikasyonlar bildirilmis.
En sik goriilen komplikasyon iki ¢ocuk ve bir eriskin
hastada cerrahi kesi yerinde gelisen enfeksiyonuna
bagl olarak Mersilen mesh atilmasi olmus. Mersilen
mesh kullanilarak uygulanan pitozis cerrahisinin basari
orani ¢cocuklarda %73 erskinlerde % 77 olarak bildiril-
mis. Wasserman BN ve ark (8) farkli aski materyalleri
kullanilarak frontal askilama cerrahisi gergeklestirilen
galismada 102 goziin 32’sinde (%31.4) niiks pitozis ge-
listigi bildirilmis. Bu galiymada ameliyat sonras1 komp-
likasyon oraninin ortalama %10.8 oranda oldugu, en
yiiksek oranda niiks ve komplikasyonun ise Gore-tex
(polytetrafluoroethylene) kullanilan hastalarda oldu-
gu belirtilmis. Diger aski materyalleri arasinda niiks ve
komplikasyon a¢isindan birbirine yakin oranlar olmasi-
na ragmen Gore-tex (polytetrafluoroethylene) kullani-
larak askilama yapilan 11 hastanin bes goziinde (%45.5)
niiks ve komplikasyon gelistigi rapor edilmis. Levator
kas kompleksinin anatomisi ve fonksiyonlarinin bilin-
mesi, Whitnall ligamaninin st kapagin primer destegi
oldugu, iist kapagi kaldirma fonksiyonunda 6nemli roli
oldugu anlagilmasi sonucu dogumsal goz kapag: diisiik-
liklerinde Whitnall ligaman ile aski cerrahisi giindeme
gelmistir. Whitnall ligamani ile aski cerrahisinde Bell
fenomeni yeterli olgularda ilave bir askilama materyali
kullanilmadig; i¢in ameliyat sonras1 komplikasyonlarin
onlenebilmesi agisindan da alternatif bir cerrahi yontem
olarak kullanilabilecegi belirtilmistir. Richard L ve ark.
(5) kotii levator fonksiyonu nedeni ile daha 6nce sup-
ramaximal levator rezeksiyonu uygulanmis ve basarisiz
sonug alinan 64 hastanin 69 géziinde Whitnall askilama
cerrahisi uygulamis. Bu cerrahinin levator fonksiyonu
3 mm’nin altinda olan dogumsal goz kapag: distikliik-
lerinde askilama cerrahileri 6ncesinde uygulanmasinin
hem basarili sonuglar verdigini hem de aski materyalle-
rinin erken ve ge¢ donem komplikasyonlarini 6nlemek
i¢in iyi bir alternatif olabilecegi belirtilmis. Kataev ve ark
(15) agir dogumsal iist goz kapak pitozis cerrahisinde
tist kapagin hareket kabiliyetini gliclendirmek amaciyla
Whitnall ligamanina kadar levator kasinin maksimum
rezeksiyon yapilmast ile birlikte Whitnall ligamaninin
tarsa siitiirasyonu ile, iist kapak distikligiinii giderme-
de daha iyi bir kozmetik ve fonksiyonel etki elde edildigi
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bildirilmis. Hesham A.Ive ark. (16) askilama kuvvet vek-
torit Whitnall ligamenti {izerinden y6nlendirildiginde 2
yillik takiplerinde bilateral pitozisi olan 6 (%67) hasta-
nin 4’iinde ve unilateral pitozu olan 17 hastanin 12’sin-
de (%71) basari elde edilmis. Gerek komplikasyonlar ve
gerekse fonksiyonel agidan Whitnall ligamaninin kapak
seviyesini ylikseltmede etkili oldugu bildirilmis. Daoudi
C ve ark (17) dogumsal pitozda Whitnall ligament siis-
pansiyon teknigi kullanarak g6z kapag: diistikligii olan
hastalarda fonksiyonel ve kozmetik diizelme saglamus,
bir hastada tatmin olmayan bir sonug i¢in yeniden ope-
rasyon neticesinde basar1 orani %85 olarak degerlen-
dirmisler. Kapak kenarinin anormal egriligi veya kapak
kivriminin sekil bozuklugu gériilmemis.

Bizim ¢aligmamizda kotii levator fonksiyonu olan
dogumsal goz kapag diistikliigiinde Whitnall ligamani-
na aski ile uygulanan cerrahide postoperatif hicbir has-
tada enfeksiyon, yara yeri iyilesme bozuklugu, kapak se-
kil bozuklugu gibi aski materyalleri kullanilarak yapilan
cerrahilerde izlenen komplikasyonlar gériilmedi. On bir
hastanin 15 goziintin alindig1 bu ¢alismada sadece bir
hasta rezidiiel pitozis nedeni ile optik aks kapali oldu-
gu icin sonug basarisiz kabul edildi. Diger bir hastada
ise 1-2 mm arasinda rezidiiel pitozis olmasina ragmen
optik aks agikt1 ve sonug tatminkar olarak degerlendiril-
di. Diger 13 gozde ameliyat sonrasi rezidiiel pitozis bir
mm’nin altindaydi ve sonug basarili olarak kabul edildi.
Bir mm’nin altinda rezidiiel pitozis olan ve optik aksin
oldugu hastalar1 basarili olarak kabul ettigimiz ¢aligma-
mizda %86,6 basar1 oran1 goriildii. Goz kapag: diisiiklii-
gu tedavisinde Whitnall ligament siispansiyonu teknigi
literatiirde nadiren tanimlanmis ancak rapor edilen az
sayida calismada sonuglar pitozis tedavisinde diger cer-
rahi tekniklere esdeger oldugunu gostermekte ve goz
kapag1 anatomisi ve fizyolojisi agisindan stiinliigiini
dogrulamaktadir.

Calismanin Kisithligr: Bu ¢aligma az sayida hasta ile
yapildig1 i¢in sonuglarin istatistiksel degerlendirilmesi
yapilamadi. Farkli cerrahi teknikler ile karsilastirmali
calismalar yapilmalidir. Takip siiresi 6 ay ile sinirliydi.

SONUC

Dogumsal iist goz kapag: diistikligiinde aski mater-
yali kullanilarak uygulanan frontal askilama cerrahisin-
de aski materyali nedeni ile yiiksek oranlarda kompli-
kasyonlar goriilmektedir. Whitnall aski cerrahisi ile aski
materyallerine bagli olan komplikasyonlar goriilme-
mektedir. Cerrahi basar1 orani aski materyali kullanilan
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frontal askilama cerrahilerinden daha yiiksek oranlarda
bulundu. Diisiik komplikasyon oranlar: ve yiiksek cer-
rahi basar1 nedeni ile dogumsal tist goz kapag: diisiik-
ligiinde Whitnall aski cerrahisi etkili bir yontem olarak
degerlendirildi. Daha kapsamli degerlendirmeler yapa-
bilmek i¢in genis serili prospektif ¢alismalara ihtiyag ol-
dugunu diisiinmekteyiz.

Ertik Onam: Bu ¢aligma i¢in Haseki Egitim ve Aras-
tirma Hastanesi Etik Kurulundan 22.01.2021 tarih ve
E-30279032-799-4 sayil1 karart ile etik onay alinmustir.

Cikar Catismasi Beyani: Makale yazari herhangi
aralarinda herhangi bir ¢ikar ¢atigmasinin olmadigin
beyan ederler.

Arastirmacilarin Katki Oran1 Beyan Ozeti: Yazar-
lar makaleye esit katki saglamis olduklarini beyan eder-
ler.

Bilgilendirilmis Olur: Makalede cerrahi sonuglari-
n1 gostermek amaciyla fotografi kullanilan hastadan fo-
tografin kullanilmasina izin verdigine dair yazili onam
alinmistir.
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