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Olgu sunumu/ Case report

Siiper Yapistiric1 Kullanimi Sonucu Gelisen Korneal Abrazyon Olgusu
Miibeccel BAGDAS!, Semsettin BILAK®, Ali ASGAR YETKIN®
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OZET

65 yasinda kadin hasta klinigimize sag goziine géz damlas1 oldugunu diisiinerek siiper
yapistirict (Siyanoakrilat) damlatmasi sonucu olusan yapisiklik nedeni ile bagvurdu. Yapilan
biyomikroskopik muayenesinde kapaklarinda yapisiklik, kornea ve konjonktiva iizerinde
kalinlagmig yogun bir yapistirict tabakasi izlendi. Hastanin gormesi el hareketleri diizeyinde
idi. Diger goz bulgulari normal idi. Okiiler yilizeydeki kesif yapistirict tabaka penset yardimi
ile kaldirnldiginda, korneada totale yakin epitel defekti oldugu goriildii. Topikal prezervansiz
suni gozyasi, antibiyotik tedavisi ve gbéz kapama ile iki hafta iginde korneanin sekelsiz

epitelize oldugu goriildii.

Bu olgumuzda okiiler ilaglar ile karisabilecek siiper yapistiricilarin klinik bulgularini

ve tedavisindeki yaklagimimizi sunduk.
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Corneal Abrasion Due To Super Glue Use

Summary

A sixty-five years old female patient applied to our clinic with adhesion her right
eyelash due to inadvertently used super glue instead of eye drop. Ophthalmologic examination
showed;adhesion of right eyelash,a thick,opac layer on conjonktiva and cornea.Visual acuity
was hand motion. Her left eye was normal. When we removed;thick,opac layer on ocular
surface there was an epitelial defect near total. Corneal abrasion get better with topical

antibiotic drop and artificial tears preservan-free for two weeks.

This case presents that; especially older patients may use super glues instead of ocular

medications by mistake,consequently they have ocular tissue damage.

Key Words; Super Glue, Cornea, Corneal Abrasion,
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GIRIS

Stiper yapistiricilar; siyanoakrilat tiirevleri kimyasal madde igeren ve metal, cam,
kagit, plastik yapistirmaya yarayan kuvvetli yapistiricilardir (1). Siyanoakrilat formaldehit ve
siyanoasetat’in yogunlasmasi ile olusan adhezif 6zellige sahip kimyasal bir monomerdir (2).
Siyanoakrilat yapistiricilar ilk olarak 1950°1i yillarin sonunda kullanilmaya baslanmistir (3).
Giliniimlizde kolay ulasilabilirligi, ucuz olmasi, giiclii yapistirici 6zelligi sayesinde evde,
endiistride, sanatta ve kozmetik alanda olduk¢a yaygin olarak kullanilir hale gelmistir (4,5).
Stiper yapistirict kutularinin géz damla ve merhemlerinin kutularina benzedigi nedeniyle
ozellikle ¢ocuklarda ve ileri yag grubundayanlislikla kullanma sonucu okiiler yaralanmalara

neden olabilmektedir (6,7).

Bu calismada topikal oftalmik ila¢ sanilarak yanliglikla siyanoakrilat yapistiric
kullanimina bagli meydana gelen okiiler yaralanma olgusunu, klinik ve tedavi yaklagimlari ile

birlikte sunmayi planladik. Calismanin literatiirekatk: sunacagi kanaatindeyiz.

OLGU SUNUMU

Olgumuz 65 yasinda kadin hasta olup, agr1 ve gorme kayb1 sikayeti ile poliklinigimize
basvurdu. Hastanin 6ykiisiinde; yaklasik iki saat kadar 6nce sag goziinde batma nedeni ile ilag
(damla) damlattig1 ve sonrasinda gorme kaybinin gelistigini ifade etti. Damla sonras1 goziinde
agr1, gorme kayb1 ve kapaklarinda yapisiklik sikayeti artmasi sonucunda kullanilan maddenin

(damla) stiper yapistiric1 oldugu fark edilerek hastaneye basvurdugu 6grenildi.

Topikal anestezik (proparakain) damla ile yapilan klinik muayenesinde; gérme
seviyesi sagda el hareketleri diizeyinde, solda tashihsiz tam olarak degerlendirildi. Yapilan
biyomikroskopik muayenesinde ise; sag goz kirpiklerinde yapisiklik, alt ve list konjonktival

forniks dahil tiim kornea ve konjonktiva ylizeyini kaplayan yogun ve kalin bir yapistirici
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tabakas1 tespit edildi (Resim 1, 2). Sol goziin biyomikroskobik muayene bulgular1 normal

olarak degerlendirildi.

Okuler yiizeydeki tabaka topikal anestezi altinda penset yardimi ile kaldirildi. Kapak
altlarina bakild1 ve oradaki parcalarda alindi. Bol serum fizyolojik ile yikandi. Bir damla
Fluorecein damlatilarak kobalt mavisi ile kornea incelendiginde totale yakin kornea
abrazyonu goriildii (Resim 3). Prezervansiz suni gozyasi, topikal netilmisin damla ve fusidik
asit, siklopentolat %1 ve oral NSAI tedavisi baslandi. Hasta iki hafta boyunca takip edildi. Iki
hafta sonraki kontrolde epitel dokunun kornea yiizeyinde kapmasini1 tamamladig: tespit edildi
(Resim 4). Sag goz gormesi 0,7 hafif bir niikleer katarakt ve fundus dogal, sol gz muayenesi

normal olarak degerlendirildi.

Resim?2

Sekil 1 ve 2. Konjonktiva ylizeyini kaplayan yogun ve kalin bir yapistirict tabakasi

Sekil 2. Kornea abrazyon 4. Epitel dokunda remisyon
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TARTISMA

Litaratiirde ¢ogu c¢ocuk olmak {izere acil servislere siiper yapistirict yanlishkla
kullanimi nedeni ile basvuran birgok hasta vardir (6,8,9). Genellikle iyi goremeyen yasl
hastalarda; kutularinin  benzerligi sebebi ile g6z damlast sanilip kullanilmasi,
cocuklarda;yapistiricilar ile oynarken ve bazen de bebeklerde ailelerin dikkatsizligi sonucu
olusur (9). Hastamiz okuma yazma bilmeyen sosyokiiltiirel diizeyi diisiikk bir hastaydi. Buna
bagli olarak goziinde olusan hafif bir batma nedeni ile goz damlasina benzettigi yapistiriciy1

goziline damlatt1.

Stiper yapistirict kullanimi sonucu olusan okuler yaralanmalarda genelde dermatit,
kirpik kaybi, ankleblefaron, siddeti gbz agrisi, konjonktival veya korneal abrazyon, punktat
keratopati seklinde bulgular olmaktadir. Yapistiricinin kornea ve konjonktiva ile temasi
kimyasal keratite, olusturdugu tabakanin mekanik etkisi ile travmatik kerotopatiye neden olur
(4). Literatiirdeki siiper yapistirict acillerinin gogu kirpik ve géz kapagi yapisikligr seklindedir
(9). Bunun sebebi géze damla gelecegi zaman refleks olarak goziin kapatilip géz kapagi ve
kirpiklerin hasar gérmesidir (ankleblefaron) (10). Olgumuzda kirpiklerde ve goz kapaklarinda

yapisiklik, konjonktival hiperemi ve korneal abrazyon olusmustu.

Bildirilen tedavi yaklasimlar1 ise kirpiklerdeki yapistiricilart keserek uzaklastirmak,
irrigasyon, konjonktival ve korneal yapistirict varsa forceps yardimi ile temizlemek, korneal

abrazyon varliginda topikal antibiyotik, siklopentolat tedavisi ve géz kapamadir.

Literatiirdeki bir ¢alismada siiper yapistirici yaralanmasi ile acile basvuran {i¢ pediatrik
vakanin ikisinde goz kapaklarinda ve kirpiklerde yapisiklik digerinde de bunlara ilaveten
korneal abrazyon bildirilmistir. G6z kapaklar1 asetonla temizlenmeye calisilsa da sonug
alinamamug kirpikleri kesilerek yapistirict temizlenmeye ¢alisilmistir. Bu vakalar gentamisin

damla ile,korneal abrazyon olanda sedasyon altinda forceps yardimi ile yapistirici
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temizlendikten sonra topikal gentamisin ve siklopentolat tedavisi ile takip edilip sekelsiz

iyilesmistir (9).

Siyanoakrilatlar doku yapistiricist olarak oftalmoloji cerrahisinde de kullanilmaktadir.
Korneal perforasyon,lilserasyon,blefaroplasti, punktal tika¢ uygulanmasi ve tarsorafi gibi
cerrahilerde kullanilmaktadir (2, 11). Medikal kullanimda ise doku toksisitesi daha azla

oldugu belirtilmistir (10, 12).

Korneal abrazyon; travma, yabanci cisim, kontakt lens kullanimi sonrasi gelisen
korneal epitel defektidir. Tirnaklar, kagit kenari, makyaj malzemesi ucu, aga¢ dali/yapragi
gibi yabanci cisimler sorumludur. G6z acilleri i¢inde yaklasik %10-15 yer tutar. Olgular agr1,
yanma-batma, fotofobi ve sulanma sikayeti ile basvururlar. Biyomikroskopik muayenede
kornea fluorecein ile boyanma gosterir. Tedavide topikal antibiyotikler, sikloplejikler ve

bandaj kontakt lens tercih edilir.

Olgumuzda once acil servisde irrigasyon uygulanmisti. Biz de topikal anestezik
damlatarak yapistirict  tabakasini  kaldirdik, kapak altlarma da bakip fornixleri
temizledik.Irrigasyon yaparak kalan kiiciik partikiilleri uzaklastirdik.Korneay1 fluorecein
damla ile boyayip tekrar baktimizda totale yakin abrazyon gordiik. Topikal antibiyotik ve

siklopentolat tedavisi ile iki hafta sonunda epitelin kapandigini tespit ettik.

Yusuf ve arkadaglarinin yapmis oldugu siyanoakrilat ile okiiler yaralanmalarinin
tarandig1 bir literatiir ¢alismasinda bizim kullandigimiz tedavi protokoliine benzer bir tedavi

uygulandig goriilmektedir (1).

Cocuklarda, gormesi diisiik olgularda ve dikkatsizlik sonucu siyanoakrilat

yapistiricilarla gesitli okiiler yaralanmalar olabildigi gibi sosyokiiltiirel diizeyi diisiik olgularda
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da okuma bilmedigi i¢in gbz damlalarina benzerligi nedeni ile okiiler yaralanmalar meydana

gelebilmektedir.

Bu olgularda primer tedavi siyanoakrilatin hizla uzaklastirilmasi seklinde olmalidir.

Daha sonra ise okiiler ylizeydeki hasara gore tedavi planin yapilmasi akilci yaklagim alacaktir.
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