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‌چکیده

ذفپژٍّش  مقدمه:  Posterior corneal astigmatismخلفی ) (،ACAیا  Anterior corneal astigmatismی قذاهی ) ارسیابی هیشاى ٍ هحَر آستیگواتیسن قزًیِ حاضز باّ 

 .( اًجام گزفتTCAیا  Total corneal astigmatism( ٍ کل )PCAیا 

دیَپتز داشتٌذ، هَرد بزرسی قزار  1-6بیي  Refractiveبیوار( اس افزاد کِ آستیگواتیسن  113چشن ) 226ّای تَپَگزافی پٌتاکن  ًگز، ًقشِ ی گذشتِ در ایي هطالعِ ها: روش

بِ عٌَاى  P < 050/0 گزفت. هیشاى آستیگواتیسن سطح قذاهی، خلفی ٍ کل قزًیِ تعییي گزدیذ. ّوچٌیي، بشرگی ٍ هحَر آستیگواتیسن ایي سطَح با ّن هقایسِ شذًذ.
 .ًظز گزفتِ شذداری در  سطح هعٌی

 PCA 20/0 ± 44/0  ٍTCA، 02/2 ± 99/0بزابز  ACAسال بَد. هیاًگیي ٍ اًحزاف هعیار هیشاى  00/33 ± 74/6هیاًگیي سٌی جوعیت هَرد هطالعِ،  ها: یافته

ّای  ّای هحَرّا داشتٌذ. در گزٍُ دیَپتز بَد. آستیگواتیسن قذاهی هَافق قاعذُ ٍ آستیگواتیسن خلفی هخالف قاعذُ، شیَع بیشتزی ًسبت بِ سایز جْت 98/1 ± 01/1
ACA  ٍTCA بیشتزیي هیاًگیي بشرگی هزبَط بِ آستیگواتیسن ،With-the-rule (WTR بَد. هقذار )PCA  کزد.  دیَپتز تجاٍس هی 75/0درصذ افزاد اس  8فقط در
ACA  باPCA (83/0  ;r)  ٍTCA (98/0 ; r)  ارتباط هستقین بارسی داشت. ّوچٌیي، بیيPCA  ٍTCA ِ78/0ی هستقین ٍ شذیذی ٍجَد داشت ) رابط  ;r ،

001/0 > P). 

اصلاح آستیگواتیسن در جزاحی اًکساری یا طزاحی لٌشّای داخل ًتایج ایي هطالعِ، اطلاعاتی فزاّن کزد کِ هوکي است در دستیابی بِ ًتایج هطلَب در  گیزی: نتیجه

 .چشوی جذیذ هفیذ باشذ

 عیَب اًکساری، چشنآستیگواتیسن،  واژگان کلیدی:

 
و کل  يخلف ي،قدام ی یهقزن آستیگماتیسمبزرسي  .درخشاى رضا، قاسوی بزٍهٌذ هحوذ، قزیشی سیذ هحوذ، طباطبائی سیذ هْذی، هحوذی ًیا هحذثِ ارجاع:

 1382-1388(: 450) 35؛ 1396هجلِ داًشکذُ پششکی اصفْاى . طبیعي افزاددر 

 

 مقدمه

ؼاَ  هاِ    زهاًی ایجاا  های  ٍ  ، یک ػیة اًکعاری اظتآظتیگواتیعن

ػلت اخاتف  داترد  ر   ِ ای تِ ظیعتن تیٌایی ها از یک هٌثغ ًَر ًقغ

. آظتیگواتیعن تیؽتر تاِ  ییا    ای ًتار   رک ًقغِ، ّای هختلف هر یي

 ر  ، ّر  ٍدتاهی ٍ خلفی درًیِظغَح ؼَ .  تَریعیتی درًیِ ایجا  هی

( TCAیاا   Total corneal astigmatismآظتیگواتیعن ها  درًیاِ    ایجا  

ّعتٌت. از آى جایی هِ اختف  زیا ی تیي ضاریة ؼکعات ظاغ     ظْین 

 ِ اَ ٍجااَ   ار ، هقااتار آظتیگواتیعاان درًیاا ی دااتاهی  دااتاهی درًیااِ ٍ ّاا

 Anterior corneal astigmatism  یاااACA تاار از  تااسر ( تعاایار

یااا  Posterior corneal astigmatism  ی خلفاای آظتیگواتیعاان درًیااِ

PCA    اظت.  ر حایی هِ اختف  اًتک ضریة ؼکعت تایي ظاغ )

 ACAهٌات. تٌااترایي،    را هحتٍ  های  PCAخلفی درًیِ ٍ هایغ زلاییِ، 

، اها تِ ّیچ ٍجِ ًثایت (1  ار   PCAتری را ًعثت تِ  ًقػ تعیار هْن

  .پَؼی هر  چؽن PCAاز تأثیر 

گاااری یٌسّاای    ٍ هاتاراهت، جاای  Refractiveّای   ر جراحی

تعایار هْان اظات هاِ       اخ  چؽوی، تجَیس یٌسّای تواظی ٍ ػیٌک،

 مقاله پژوهشي
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ّاای درًیاِ را تؼیایي     تتَاى تِ عَر  دیق تسرگی ٍ هحَر آظتیگواتیعن

ّای هاتاراهت، ػیة اًکعاری اظفریک تؼت از ػوا     ر جراحی ًوَ .

ّاای جتیات    ّای ًَیي جراحی ٍ فرهاَ   ظتفا ُ از تکٌیکجراحی، تا ا

 رظات ٍ تاا ایاي حاا ،      ی یٌس  اخ  چؽوی تِ حتاد  هی ترای هحاظثِ

 یاَپتر   50/1 رـت از تیواراى تا هاتاراهت، آظتیگواتیعن تیؽتر از  20

تٌاترایي، هٌتار  آظتیگواتیعان تارای تْثاَ       (.2-3 دث  از ػو   ارًت 

 ی جراحی، تعیار ضرٍری اظت. ًتیجِ

تاِ  ییا  هحاتٍ یت  ر     PCAگیاری هعاتقین     ر گاؼتِ، اًتازُ

آظتیگواتیعان  تاِ عاَر هؼواَ  داترد ٍ     تکٌَیَشی هوکاي ًثاَ  ٍ   

ِ اعفػاد هحاظثِ ؼتُ از ظغ  دتاهی درًیِ تا  ی تٌْا تر پایِ ،ای درًیِ

ِ هآ  ظت هی هقاتار ثااتتی فارق     را ت ٍ پاراهترّای ظغ  خلفی درًیا

ّای هَجَ  ًظیر هراتَهترّای  ظاتی ٍ    ر ترخی از  ظتگاُ .هر ًت هی

درًیاِ  ّاا   اتَهاتیک ٍ تَپَگرافرّای درًیِ هِ تر هثٌای پفظیتٍ  یعک

 ر  337/1از یک ضریة ؼکعت ثاتت ٍ اظاتاًتار    ، هٌٌت را آًاییس هی

داترد  ّا( ترای تثتی  هحاظثاد ظغَح دتاهی درًیِ تِ   ظتگاُتیؽتر 

ضاریة   .(4  هٌٌات  ای اظتفا ُ های  ٍ آظتیگواتیعن هلی درًیِه  درًیِ 

هراتَهتریک عَری تَظاؼِ یافات هاِ تتَاًات تاتٍى  ر ًظار گارفتي        

ِ       ا ُ ّاای   ّای هرتَط تِ ظغ  خلفی درًیِ ٍ تٌْاا تاا اظاتٌا  تاِ یافتا

. اظاتفا ُ از  تِ دترد اـلی ه  درًیِ  ظات یاتات  ، ظغ  دتاهی درًیِ

را  TCAاًااتازُ  ،(With-the-rule  WTRضااریة هراتااَهتری  ر  

 .(5-7 زًت  ، هوتر تخویي هی(Against-the-rule  ATRتیؽتر ٍ  ر 

از گیااری پاراهترّااای ظااغ  خلفاای درًیااِ  رای اًااتازُتاااهاارٍزُ 

 Optical coherence tomography ًظیار ّاای جتیاتتر    تکٌَیاَشی 

 OCT ٍ )Scheimpflug devices تَاى اظتفا ُ هر . هی  ِ  ی تَریعایت

، ّاای هختلفای ؼااه  تفااٍیر پاَرهیٌص      ظغ  خلفی درًیاِ تاا رٍغ  

هحاظاااثِ  Scheimpflug ٍScanning-slit imagingفتاااَگرافی 

 .(6، 8-9  ؼَ  هی

تااارای  Rotating scheimpflugپٌتااااهن از یاااک  ٍرتااایي  

تَاًات   هٌات ٍ های   تفَیرتر اری از ظاغ  داتاهی چؽان اظاتفا ُ های     

دتاهی چؽن اًجام  ّات. ایاي   ّای تیَهتریک را از دعوت  گیری اًتازُ

آٍری  ثاًیاِ جواغ   2 از ًقغاِ  ر هوتار   25000اعفػاد را از  ، ظتگاُ

هِ ایي فرایٌت، یک تفَیر ظِ تؼتی از ظغ  دتاهی درًیِ تِ ها  هٌت هی

 .(10-12  ّت  هی

رفرهؽااي ٍ ای از   ر عیااف گعااتر ُ تجْیااساد هتفاااٍتی   ،اهاارٍزُ

اَع تفَیرتر اری تا خَ هارهراتَهتری  ظتی ٍ  ّای ظاغ    تَپَگرافی ٍ اً

تاارای  Scheimpflug imaging ،OCT  ٍRay tracing درًیااِ ًظیاار 

آظتیگواتیعان هحاظاثِ   هیاساى  . گیری هیساى آظتیگواتیعن ٍجاَ   ار   اًتازُ

تاؼاٌت ٍ   ًوای  یکاتیگر  دیاق هؽااتِ   تِ عَر  ،ّای هختلف ؼتُ  ر  ظتگاُ

 اظت.ظتیگواتیعن هار هؽکلی آگیری  دیق هیساى  اًتخاب ٍ اًتازُ

ّای هؼواَ  ًظیار     تا رٍغ ACAاز آى جایی هِ تسرگی ٍ هحَر 

گیری اظات،   هراتَهتر خَ هار یا هراتَهتر  ظتی، تِ راحتی دات  اًتازُ

، تاػا  اـافح   ACAتر اظاض دترد ٍ جْت هحَر  PCAارزیاتی 

گااری  تری ازآظتیگواتیعن تِ خفَؾ زهاًی هِ درار اظت جای  دیق

 گار  . از ایاي رٍ،  ر   های  یٌسّای  اخ  چؽوی تَریک اًجاام ؼاَ ،  

هَر  تررظی ٍ هقایعاِ   ACA ،PCA ٍ TCAی حاضر، هیساى  هغایؼِ

 .درار گرفت

 

 ها روش

پسؼکی پارظایاى اـافْاى    ًگر حاضر  ر هلیٌیک چؽن ی گاؼتِ هغایؼِ

چؽاان( هااِ آظتیگواتیعاان    226تیوااار   133ی  تاار رٍی پرًٍااتُ 

Refractive  یاَپتر  اؼاتٌت ٍ تارای جراحای      1-6تیي Refractive 

هقتار هؼیارّای ٍرٍ  تِ هغایؼِ، ؼاه   هراجؼِ هر ُ تَ ًت، اًجام ؼت.

ی ػواا    یااَپتر، ػااتم ظاااتقِ 1-6تاایي  Refractiveآظتیگواتیعاان 

ّاای   ػاتم ٍجاَ  تیوااری   ٍ جراحی رفرهتیَ یاا ترٍهاّاای چؽاوی    

گیری  ای ًظیر هراتَهًََض یا  یعترٍفی درًیِ تَ ًت. ترای اًتازُ درًیِ

اعفػااد   .پٌتاهن اظتفا ُ گر یات ای، از  ظتگاُ  درًیِّای  آظتگواتیعن

ّاا،   ، هحَر آظتیگواتیعنACA ،PCA ،TCAهیساى تَپَگرافی درًیِ، 

ّای هَر  هغایؼِ ًیاس   هیاًگیي هراتَهتری ظغ  دتاهی ٍ خلفی پرًٍتُ

 WTR، ATR  ٍObliqueثثت ؼت. ظپط، هحاَر آظتیگواتیعان تاِ    

، زهاًی هِ هحَر اظات  ظاغ    ACA  ٍTCAتٌتی گر یت.  ر  تقعین

ٍ زهاًی هِ هحَر اظات  تایي    WTR رجِ تاؼت،  60-120درًیِ تیي 

تاؼاات.  ر حااایی هااِ  ر  هاای ATR رجااِ تاؼاات،  180-150ٍ  30-0

PCA از آى جایی هِ دترد  یَپتری ظغ  خلفی هٌفی اظت، زهاًی ،

ٍ زهااًی   WTR رجِ تاؼت،  150-180ٍ  0-30هِ هحَر اظت  تیي 

 تاؼت. هی ATR رجِ تاؼت،  60-120ظت  تیي هِ هحَر ا

ّااای آهااار تَـاایفی ٍ اظااتٌثاعی  ّااا، از رٍغ تاارای تحلیاا   ا ُ

اظتفا ُ ؼت. تتیي هٌظاَر، دثا  از اًجاام ّار گًَاِ تحلیلای، هیفیات        

اعفػاااد گاار آٍری ؼااتُ هااَر  تررظاای داارار گرفاات. ظااپط،     

. ّای هیاًگیي، اًحرا  هؼیار ٍ  رـت ترآٍر  ٍ گسارغ ؼتًت ؼاخؿ

ّا اعفػاد هرتَط تاِ ّار  ٍ    تا تَجِ تِ ایي هِ  ر تعیاری از پرًٍتُ

چؽن تیوار ثثت گر یتُ تَ . از ایي رٍ، فرق اظتقف  هؽاّتاد هاِ  

ّاای هتاتاٍ  آهااری اظات،      از هفرٍضاد اظاظی تعیاری از تکٌیاک 

  ِ ٍ  ACA ،PCAی هقاا یر    یگر تردرار ًثَ . از ایي رٍ، تارای هقایعا

TCA ٍُظاازی   ، از رٍغ هت ی هختلف هحَر آظتیگواتیعنّا  ر گر

رگرظیَى خغی ػوَهی تا اثرّای آهیختِ اظتفا ُ ؼات.  ر ایاي هات ،    

. ّوچٌایي،  (13 ؼاَ    ّر فر  تِ ػٌَاى یک خَؼِ  ر ًظر گرفتاِ های  

تارای تاارآٍر  هیاساى ّوثعااتگی تایي هتزیرّااا از ضاریة ّوثعااتگی     

Pearson اظتفا ُ گر یت. 
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 ها افتهی

  رـاات( هاار  ٍ  8/41ًفاار   93چؽاان ؼاااه   226 ر ایااي هغایؼااِ، 

 تیوااااار تااااا هیاااااًگیي    113 رـاااات( زى از  8/58ًفاااار   113

ظاا  هاَر  هغایؼاِ دارار      22-59ی ظاٌی   ظا   تا هحتٍ ُ 00/33 ± 4/6

 ظا  تَ . 49/33ٍ ترای زًاى  30/32گرفتٌت. هیاًگیي ظٌی ترای هر اى 

ٍ تَپَگرافی درًیِ  Refractiveای از اعفػاد  ، خفـ1ِجتٍ  

، ACAهیااًگیي هقاا یر    ّات.   را  ر جوؼیت هَر  هغایؼِ ًؽااى های  

PCA  ٍTCA   یاااااَپتر  02/2 ± 99/0تاااااِ ترتیاااااة تراتااااار  

 4/4-1/0  =Confidence interval یا CI 95 44/0 ± 20/0(  رـت 

  یااااَپتر  98/1 ± 01/1( ٍ  رـاااات CI 95=  0/0-9/0  یااااَپتر 

 7/4-1/0  =CI 95 هحاظثِ گر یت. رـت ) 

 

ي  Refractiveهای تًصیفی برای متغیرهای  برخی شاخص. 1جذيل 

 تًپًگرافی قرویه

 متغیر انحراف معیار ±میانگین 

 سي 00/33 ± 74/6

 Refractiveآستیگواتیسن  14/2 ± 11/1

 ی قذاهی آستیگواتیسن قرًیه 02/2 ± 99/0

 ی قذاهی قرًیههیاًگیي کراتوهتری  90/43 ± 41/1

 ی خلفی آستیگواتیسن قرًیه 44/0 ± 20/0

 ی خلفی هیاًگیي کراتوهتری قرًیه -24/6 ± 84/0

 ی کل آستیگواتیسن قرًیه 98/1 ± 01/1

 ی کل هیاًگیي کراتوهتری قرًیه 58/43 ± 47/1

 

را تاا تَجاِ تاِ هحاَر      ACA ،PCA  ٍTCA، هقاا یر  2جتٍ  

تیؽاتریي  ، ACA  ٍTCAّاای    ر گارٍُ   ّت. آظتیگواتیعن ًؽاى هی

( ATR  ٍOblique ًعثت تِ  WTRهیاًگیي آظتیگواتیعن هرتَط تِ 

، ACAهحَر آظتیگواتیعن  ر تَ .  ATRهرتَط تِ  PCAٍ  ر گرٍُ 

ٍ  ATR رـت(  6/10ًفر   24 ر ، WTR رـت(  0/81ًفر   183 ر 

ًفر  9،  ر PCAتَ . ایي هحَر  ر  Oblique رـت(  4/8ًفر   19 ر 

ًفار   14 ر ٍ  ATR رـت(  8/89ًفر   203 ر ، WTR(  رـت 0/4 

 ،  ر TCAتااَ . ّوچٌاایي، ایااي هحااَر  ر   Oblique رـاات(  2/6 

 ر ٍ  ATR رـت(  9/11ًفر   27 ر ، WTR رـت(  9/77ًفر   176

 تَ . Oblique رـت(  2/10ًفر   23

ی داتاهی ٍ خلفای    ّای ظغ  درًیِ ، هحَر آظتیگواتیعن3جتٍ  

ی خلفی ٍدتی هِ ظغ    ّت. ظغ  درًیِ را ًعثت تِ یکتیگر ًؽاى هی

ٍ  7/41، 4/98تاَ ، تاِ ترتیاة  ر     WTR ،ATR  ٍObliqueدتاهی 

 تَ . ATR رـت هَار ،  4/68

ّای تاا هقاا یر هختلاف آظتیگواتیعان را      ،  رـت چؽن4جتٍ  

 رـت هَار  تیؽاتر   6/45 ر  Refractiveّت. آظتیگواتیعن   ًؽاى هی

 یاَپتر ٍ  ر   1 رـت هَار  هوتر از  2/14 ر  ACA یَپتر تَ .  2از 

 ر  PCA  یَپتر تَ ؛  ر ـَرتی هِ  ر 2 رـت هَار  تیؽتر از  7/47

 رـت هَار  هوتر از  92 یَپتر ٍ  ر  50/0 رـت هَار  هوتر از  8/51

  یَپتر ٍجَ  ًتاؼت. 1تیؽتر از  PCAّیچ  یَپتر تَ  ٍ  75/0

را تِ ـَرد  ACA ،PCA  ٍTCAی تیي تسرگی  ، راتغ1ِؼک  

  ّت.   گرافیکی ًوایػ هی

 

 
 ومًدار پراکىش برای پارامترهای آستیگماتیسم قرویه .1شکل 

ACA: Anterior corneal astigmatism; PCA: Posterior corneal 
astigmatism; TCA: Total corneal astigmatism 

 

 

 Total corneal astigmatism ( يPCA) Anterior corneal astigmatism (ACA،) Posterior corneal astigmatism تًزیع. 2جذيل 

(TCA )با تًجه به محًر آستیگماتیسم 

TCA PCA ACA 
 جهت محور

 انحراف معیار ±میانگین  تعداد انحراف معیار ±میانگین  تعداد انحراف معیار ±میانگین  تعداد

 هوافق قاعذه 24/2 ± 93/0 183 20/0 ± 18/0 9 22/2 ± 96/0 176

 هخالف قاعذه 03/1 ± 59/0 24 46/0 19/0± 203 15/1 ± 61/0 27

 هایل 15/1 ± 70/0 19 25/0 ± 15/0 14 16/1 ± 70/0 23

 Pهقذار  < 001/0 < 001/0 < 001/0
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 Anterior corneal astigmatism (ACA). تًزیع محًرهای 3جذيل 

 وسبت به یکذیگر Posterior corneal astigmatism (PCA)ي 

PCA پارامتر 
Oblique ATR WTR 

  تعداد )درصد( تعداد )درصد( تعداد )درصد(

(1/1 )2 (4/98 )180 (5/0 )1 WTR ACA 

(2/29 )7 (7/41 )10 (2/29 )7 ATR 
(2/3 )5 (4/68 )13 (5/3 )1 Oblique 

ATR: Against-the-rule; WTR: With-the-rule 

 

گاسارغ   5ّا  ر جتٍ   ( آىrّوچٌیي، هیساى ضرایة ّوثعتگی  

 PCAارتثاط هعتقین ٍ تالایی تاا   ACAؼتُ اظت. ًتایج ًؽاى  ا  هِ 

 001/0 > P ،83/0  =r ٍ )TCA  001/0 > P ،98/0  =r .اؼااات  )

 ،P < 001/0ارتثاط دَی ٍ هعاتقیوی  اؼات     TCAتا  PCAّوچٌیي، 

78/0  =r  ترازغ هت  رگرظیَى خغی ػوَهی تا اثرّای آهیختِ ًیاس .)

 ّا ترازغ  ا ُ ؼت. تِ ـَرد زیر تِ  ا ُ
 

 (   )                 

 (   )                 

 

 ای مختلف مقذار آستیگماتیسم قرویههای با  . تًزیع چشم4جذيل 

مقدار آستیگماتیسم 

 قرنیه )دیوپتر(
 پارامتر

ACA PCA TCA 

24/0-0/0 (7/2 )6 (1/18) 41 (9/0 )2 
49/0-25/0 (2/2 )5 (6/33 )76 (7/2 )6 
74/0-50/0 (6/6 )15 (3/40 )91 (1/7 )16 
99/0-75/0 (7/2 )6 (0/8 )18 (3/5 )12 
49/1-00/1 (4/12 )28 (0 )0 (4/16 )37 
99/1-50/1 (7/25 )58 (0 )0 (0/23 )52 
00/2 ≤ (7/47 )108 (0 )0 (7/44 )101 

ACA: Anterior corneal astigmatism; PCA: Posterior corneal 

astigmatism; TCA: Total corneal astigmatism 
 تاؼٌت. هی  رـت( هقا یر تِ ـَرد تؼتا  

 
تِ ترتیة ترآٍر  هتَظاظ هیاساى    TCA)E   ٍPCA)Eهٌظَر از  

آظتیگواتیعن ه  ٍ خلفی درًیِ تر اظاض تزییراد هیساى آظتیگواتیعان  

 دتاهی ّعتٌت.

 

 بحث

تااِ  ییاا  هحااتٍ یت  ر   PCAگیااری هعااتقین   ر گاؼااتِ، اًااتازُ

داترد ٍ آظتیگواتیعان    ،تاِ عاَر هؼواَ    تکٌَیَشی هوکاي ًثاَ  ٍ   

ِ اعفػاد هحاظثِ ؼتُ از ظغ  دتاهی درًیِ تا  ی تٌْا تر پایِ ،ای درًیِ

ِ هآ  ظت هی هقاتار ثااتتی فارق     را ت ٍ پاراهترّای ظغ  خلفی درًیا

ِ  گیری آظتیگواتیعن ایي هغایؼِ، ترای اًتازُ ر  .هر ًت هی ای  ّای درًیا

 ّاای  آٍری تا پیؽارفت فاي  از  ظتگاُ پٌتاهن اظتفا ُ گر یت. تِ تازگی، 

گیری پاراهترّای ظغ  خلفی درًیِ  اًتازُ،  ظتگاُ پٌتاهنجتیتتر ًظیر 

تِ  PCAی ارزیاتی ظْن  هغایؼاد هتؼت ی  ر زهیٌِ .هوکي ؼتُ اظت

TCA 14-17 ّای ظاین ـَرد گرفتِ اظت   ر جوؼیت تا چؽن). 

ِ  PCA  ٍACAهیاًگیي هقاتار   ی حاضار تاِ ترتیاة،      ر هغایؼا

 یااااَپتر   ر  02/2 ± 01/1( ٍ 0/0-9/0ی    ر تااااازُ 44/0 ± 20/0

 ٍ ّوکااااراى هاااِ  ر  Koch ی هغایؼاااِ ر  تاااَ .( 1/0-4/4ی  تاااازُ

تاِ   PCA  ٍACAهیاًگیي هقاتار  تیوار اًجام ؼت،  435چؽن از  715

 20/1 ± 79/0( ٍ 01/0-10/1ی    ر تااااازُ 30/0 ± 15/0 ترتیااااة،

ٍ  Miyake. ّوچٌااایي، (6  تاااَ  (02/0-9/4ی   یاااَپتر   ر تاااازُ

 37/0 ± 19/0را تاِ ترتیاة    PCA  ٍACAهیاًگیي هقا یر ّوکاراى، 

( 0/0-9/4ی   یااَپتر   ر تااازُ 14/1 ± 76/0( ٍ 0/0-2/1ی    ر تااازُ

 . (14 گسارغ هر ًت 

ی   ر هغایؼااِ ACA ،PCA  ٍTCA ر هاا ، هیاااًگیي هقااا یر  

تِ هغایؼاد دثلی تیؽتر تاَ  هاِ تاِ  ییا  هقاتار تیؽاتر        حاضر ًعثت

 تاؼت. ی حاضر هی  ر هغایؼِ Refractiveآظتیگواتیعن 

  رـاات افاارا  تیؽااتر از    3/48 ر  PCAی حاضاار،   ر هغایؼااِ

 یاَپتر تاَ .  ر    75/0 رـت افرا  تیؽاتر از   8 یَپتر ٍ فقظ  ر  50/0

ِ  (6  رـات   9 ر  PCAٍ ّوکااراى،   Kochی  هغایؼِ ی  ٍ  ر هغایؼا

 .(18  یَپتر تَ   50/0 رـت افرا  تیؽتر از  8/7 ر  فیضی ٍ ّوکاراى

تیؽاتر افارا   ر    :بها جتهت محهًر    ای قرویهه  آستیگماتیسم ی رابطه

  رـات(  0/81 ر ظغ  داتاهی دریًاِ     WTRی حاضر، آظتیگواتیعن  هغایؼِ

  رـت(  اؼتٌت. 8/89 ر ظغ  خلفی   ATR ٍ آظتیگواتیعن

 

 میسان همبستگی بیه پارامترهای آستیگماتیسم قرویه .5جذيل 

 پارامترها
ACA PCA TCA 

 Pمقدار  Pearsonضریب همبستگی  Pمقدار  Pearsonضریب همبستگی  Pمقدار  Pearsonضریب همبستگی 

ACA - - 83/0 001/0 > 98/0 001/0 > 

PCA 83/0 001/0 > - - 78/0 001/0 > 

TCA 98/0 001/0 > 78/0 001/0 > - - 

ACA: Anterior corneal astigmatism; PCA: Posterior corneal astigmatism; TCA: Total corneal astigmatism 
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 رـت افارا  آظتیگواتیعان    8/77 ی فیضی ٍ ّوکاراى،  ر هغایؼِ

WTR  ٍ ِرـت افرا  آظتیگواتیعن  7/96 ر ظغ  دتاهی درًی ATR 

ِ هِ تا  (18  ر ظغ  خلفی درًیِ  اؼتٌت  ِ ّاای   یافتا ی حاضار   هغایؼا

 خَاًی  ار .   ّن

  ِ ِ   تر خاف  یافتا ٍ ّوکااراى،   Nemethی حاضار،   ّاای هغایؼا

 ر ظاغ    WTR رـت افارا  آظتیگواتیعان    7/65گسارغ هر ًت هِ 

  ر ظااغ  خلفاای ٍ  ATR رـاات افاارا  آظتیگواتیعاان  1/3دااتاهی، 

 (15  ر ظغ  خلفای  اؼاتٌت    WTR رـت افرا  آظتیگواتیعن  7/88

 ی حاضر اختف  زیا ی  ار . ّای هغایؼِ هِ ًعثت تِ یافتِ

ٍ  ACAی حاضاار،   ر هغایؼااِ :TCAي  ACA ،PCA ی رابطههه

PCA ِّااای تااا  ی هعااتقیوی تااا یکااتیگر  اؼااتٌت.  ر چؽاان   راتغاا

 ر  ATR ر ظغ  دتاهی، ٍجاَ  آظتیگواتیعان    WTRآظتیگواتیعن 

هاااّػ  TCAهٌاات ٍ  ر ًتیجاِ،   را جثااراى های  ACAظاغ  خلفای،   

 ر ظاغ    ATRّاای تاا آظتیگواتیعان     یاتت.  ر هقاتا ،  ر چؽان   هی

فاسایػ   ر ظاغ  خلفای تاػا  ا    ATRدتاهی، ٍجاَ  آظتیگواتیعان   

TCA ؼَ .  هی 

گااری هَفق یٌسّای  اخا  چؽاوی، تَـایِ     تٌاترایي، ترای جای

 ر ظاغ  داتاهی    WTRّاای تاا آظتیگواتیعان     ؼَ  هِ  ر چؽان  هی

 ر  ATRّاااای تاااا آظتیگواتیعااان   هقاااتاری هوتااار ٍ  ر چؽااان 

 .(5-6، 19 ظغ  دتاهی هقتاری تیؽتر اـفح ـَرد گیر  

 ر  WTRّاای تاا آظتیگواتیعان     ی حاضار،  ر چؽان    ر هغایؼِ

 ر ظاغ  خلفای    ATR رـت آظتیگواتیعن  4/98ظغ  دتاهی درًیِ، 

 رـات   7/41 ر ظغ  داتاهی،   ATRّای تا آظتیگواتیعن  ٍ  ر چؽن

  ر ظغ  خلفی ٍجَ   اؼت. ATRآظتیگواتیعن 

ی تارزی  یاتُ   راتغِ ACA  ٍPCAّوچٌیي  ر ایي هغایؼِ، تیي 

. (18 ی فیضی ٍ ّوکاراى تَ   هِ هغاتق ًتایج هغایؼِ (r=  83/0 ؼت 

  ِ  ر  ACA  ٍPCAی حاضار، ّایچ ارتثااعی تایي      تر خاف  هغایؼا

 . (14  یتُ ًؽت ٍ ّوکاراى  Miyakeی  هغایؼِ

 ِ ِ  ACA  ٍTCAی حاضاار، تاایي   ّوچٌاایي  ر هغایؼاا ی  راتغاا

ِ  هِ هغاتق یافتِ (r=  98/0 ٍجَ   اؼت   اری هؼٌی  Kimی  ّای هغایؼا

 99/0  =r)   َ20 ت). 

 

 و قدردانی تشکر

گاارٍُ  ی هارؼٌاظاای ارؼاات ًاهااِ پایاااى از ترگرفتااِ حاضاار، ی هقایااِ

تخؽی،  اًؽگاُ ػلَم پسؼاکی ؼاْیت    ی تَاى ظٌجی،  اًؽکتُ تیٌایی

ِ  را خاَ   ظاپاض  هراتاة  هقایِ ًَیعٌتگاى تاؼت. هی تْؽتی تْراى  تا

هغایؼاِ ّوکااری ًوَ ًات،     رظایتى  تِ اًجاام   ر هِ ػسیساًی تواهی

 . ارًت هی تقتین
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Abstract 

Background: The aim of this study was to evaluate the magnitude and axis orientation of anterior, posterior, and 

total corneal astigmatism (ACA, PCA, and TCA, respectively).  

Methods: In this retrospective study, pentacam topographical maps of 226 eyes (113 patients) with 1.0 to 6.0 diopters 

(D) of astigmatism were analyzed. Topographical anterior and posterior corneal surface astigmatism was determined. 

The magnitude and axis orientation of the anterior, posterior and total corneal astigmatism were compared. 

Findings: The mean age of the study population was 33.00 ± 6.74 years. The mean magnitude was 2.02 ± 0.99, 

0.44 ± 0.20, and 1.98 ± 1.01 diopters for anterior, posterior, and total corneal astigmatism, respectively. Most 

eyes had with-the-rule (WTR) anterior astigmatism and against-the-rule (ATR) posterior astigmatism. With-the-

rule astigmatism had a higher mean magnitude compared to against-the-rule and oblique astigmatism in anterior 

and posterior corneal astigmatism groups. Posterior corneal astigmatism magnitude exceeded 0.75 diopters in 

only 8% of the subjects. Anterior corneal astigmatism had a significant positive correlation with posterior and 

total corneal astigmatism (P < 0.001 for both, r = 0.83 and 0.98, respectively). Moreover, posterior corneal 

astigmatism had a significant positive correlation with total corneal astigmatism (P < 0.001, r = 0.78). 

Conclusion: The provided information of this study may be helpful in obtaining optimum results in astigmatism 

correction in refractive surgery or designing new intraocular lenses. 
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