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PRK  

28% 



Ma… 

…non esente da complicanze 

• Sicura 
• Efficace 

PRK  



Complicanze tardive  

• Ectasia                          0,03% 

34 casi in letteratura dal 1997 ad oggi 

 Insorgenza variabile da  5 mesi a 16 anni 



Fattori di rischio  
•cornea sottile 

•forti correzioni miopiche con ablazione profonda 

•forme fruste di cheratocono (FFK) o cheratocono nell'occhio adelfo o 

storia familiare di cheratocono 

•letto stromale residuo sottile  

•K readings > 48 D 

•topografia preoperatoria irregolare   

•giovane età 

•traumi post-operatori o intenso sfregamento degli occhi possono 

costituire fattori di rischio aggiuntivi, così come i ritrattamenti. 



Obiettivo 

Presentare due pazienti con ectasia 
tardiva post PRK giunti alla nostra 
osservazione. 



Caso 1 
Uomo di 23 anni sottoposto a PRK 

per miopia nell'ottobre 2005 in OO. 

Refrazione preoperatoria:  

Sf -6.25 in OD e Sf -6 in OS.  

VC = 10/10  in OO. 

Cheratometria centrale: 

 44.25/42.75 in OD,   

 44.50/43.25 in OS,  

CCT: 560 μm in OD, 555 μm in OS.  

Profondità di ablazione centrale: 

104 μm in OD e 92 μm in OS.  

 
 



Caso 1 
1 anno dopo la PRK, mostra 

regressione miopica in OS di sf 1D e 

si effettua un ritrattamento con  

profondità di ablazione di 15 

micrometri. VN 10/10 

Dopo tre anni, il paziente lamenta 

una perdita di acuità visiva in OS 

con VN di 5/10 e VC di 8/10, con sf -

1,50  cil -2 asse 150.  

Cheratometria centrale 45.50/42.75, 

Pachimetria 431 micron.  

Alla LAF cornea trasparente 



Uomo di 54 anni sottoposto a PRK in OO 10 anni prima. 

 Obesità, tiroidite di Hashimoto, ipertensione arteriosa.  

Cheratometria centrale os di 39.75 / 39.25, pachimetria os 550 μm 

Caso 2 

2008 VNOO: 10/10 



Caso 2 
VNOS 7/10                                VCOS: 10/10 con cil-1.25  x 100°       

 
          Cheratometria OS 39.1/41.2             Pachimetria OS  508 μm 

Calo ponderale 22 kg 



Conclusioni 

Il primo caso concorda con la letteratura, 
dimostrando come i ritrattamenti, anche lievi, in 
pazienti di giovane età costituiscono un rischio 
per ectasia corneale. 
Il secondo caso suggerisce invece la necessità di 
ulteriori indagini sullo status metabolico- 
ormonale dei pazienti che presentano ectasie non 
spiegabili da altri fattori di rischio noti nel 
preoperatorio. 



Grazie per l’attenzione 
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