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 ايدر بيماران كانديد Ultrasound و Orbscan II، Pentacamهاي  اي ضخامت قرنيه با روش بررسي مقايسه

  )Photorefractive Keratectomy )PRK عمل
  

  2زاده يفخر نيريش، 1حسن رزمجو
  
  

  چكيده
اي بيماران كانديد در Pentacamو  Orbscan II ،Ultrasoundهاي  ي ضخامت مركز قرنيه با دستگاه گيري شده ي مقادير اندازه اين مطالعه جهت مقايسه مقدمه:

  .انجام گرفت )Photorefractive keratectomy )PRK عمل

  ي مورد بررسي، شامل  نمونهدر بيمارستان فيض شهر اصفهان انجام شد. به مدت يك سال  1392تحليلي بود كه در سال  - ي توصيفي اين مطالعه، يك مطالعه ها: روش
 و Orbscan II، Ultrasound دستگاه سه از استفاده با. بود نداشتند چشم داخل اي هيقرن يرو يجراح عمل ي سابقه و بودند PRK عمل يدايكاند كه ماريب 84 از چشم 84

Pentacam، افزار نرم از استفاده با آمده دست به اطلاعات ت،ينها در. شد ثبت و يريگ اندازه ها آن ي هيقرن ضخامت SPSS ار گرفتقر ليتحل و هيتجز مورد. 

   Ultrasound نتايج دستگاه مناسبي با، همبستگي PRKگيري ضخامت مركز قرنيه در بيماران كانديداي عمل  اندازهدر  Orbscan IIنتايج دستگاه  ها: يافته
)077/0  =r 050/0 و < P (نتايج دستگاه ن،يهمچن. داشت Orbscan II دستگاهنتايج  با زين يمناسب يهمبستگ هيقرن مركز ضخامت يريگ اندازه در Pentacam 

 در و داشت Ultrasound نتايج دستگاه با يمناسب يهمبستگ Pentacam نتايج دستگاه ه،يقرن يطيمح ي منطقه يريگ اندازه در). P > 050/0 و r=  072/0( داشت
داشت و  Ultrasoundمنطقه، همبستگي مناسبي با نتايج دستگاه  3 نيز در Orbscan II داري مشاهده نشد. نتايج دستگاه ، اختلاف معنييطيمح مناطق از كدام چيه

 .)P=  010/0 و r ،050/0 < P، 74/2 -  =t=  420/0داري مشاهده شد ( اختلاف معني Nasalي  فقط در منطقه

دارند، اما در  Ultrasound نتايج دستگاه با مناسبي همبستگي، قرنيهمتر از مركز  ميلي 3 ي در منطقه Orbscan IIو  Pentacamهاي  نتايج دستگاه گيري: نتيجه
  .داشت Ultrasoundدستگاه نتايج با  مناسبي همبستگي Pentacamدستگاه نتايج ، قرنيه محيطيمناطق 

  Ultrasound ،Photorefractive keratectomy دستگاه ،Pentacam دستگاه ،Orbscan II قرنيه، دستگاهضخامت  واژگان كليدي:

  
در بيماران  Ultrasound و Orbscan II، Pentacamهاي  اي ضخامت قرنيه با روش مقايسهبررسي  .نيريزاده ش يفخررزمجو حسن،  ارجاع:
  13-18): 417( 35؛ 1396مجله دانشكده پزشكي اصفهان . )Photorefractive Keratectomy )PRK عمل ايكانديد

  
  مقدمه

 )، در تشـــخيصPachymetryقرنيـــه ( ضـــخامت گيـــري انـــدازه
 اعمـال كراتـو رفراكتيـو    عـوارض  از جلوگيري و قرنيه هاي بيماري
  شـامل   اعمـال كراتـو رفراكتيـو    شـيوع  افـزايش  با دارد. مهمي نقش

Photorefractive keratectomy )PRK،( مـوارد  افـزايش  و ليزيك 
)، تعيين دقيق ضخامت قرنيه اهميـت  1-2كراتكتازي پس از جراحي (

 ديگـر  تلالاتدر ارزيـابي اخ ـ  Pachymetryبيشتري پيدا كرده است. 
 تماسـي گلوكـوم،   لنزهـاي  از ناشـي  عوارض قرنيه، هاي مانند اكتازي

 بـا دسـتگاه   Pachymetryدارد.  نقـش  نيـز  ديابـت  و چشـم  خشكي

Ultrasound، ايـن  است. ضخامت قرنيه گيري اندازه استاندارد روش 
 توانـد  مي كه دارد با قرنيه پروب تماس و قرنيه حسي بي به نياز روش،
 هـا  ميكـرو ارگانيسـم   يا انتقـال  و قرنيه تليوم اپي ديدن آسيب به منجر
 تـا  Ultrasound روش بـا  دسـت آمـده   به نتايج ديگر، طرف از شود.

  دارد.  تكنسين بستگي مهارت به حدودي
سـطح   انكسـاري  هـاي  مؤلفه بررسي ، جهتOrbscan IIدستگاه 

كـاربرد   كراتـو رفراكتيـو،   جراحي از بعد و قبل قرنيه، خلفي و قدامي
 نيز تعيـين  محيط و مركز در را قرنيه ضخامت زمان هم و دارد وسيعي

 تنها در ايران، اگزايمر جراحي مراكز بيشتر در حاضر، حال كند. در مي

 مقاله پژوهشي
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 از قبـل  قرنيه و ضخامت انكساري هاي مؤلفه تعيين براي وسيله اين از
  شود. مي استفاده جراحي

سـاختمان كلـي قرنيـه     ،قرنيـه  توپـوگرافي  با Pentacamدستگاه 
را ي و خلفي آن يشامل قدرت سطحي، ضخامت و شكل قسمت جلو

هـايي اسـت كـه     يكـي از تكنيـك   ،ايـن روش  ).3كنـد (  مشخص مي
 هاي روش قرنيه را نيز مورد ارزيابي قرار دهد.تواند قسمت خلفي  مي

بـه روش   Pachymetry معايـب  جبـران  بـراي  بسـياري  غير تماسـي 
Ultrasound هـاي   دسـتگاه  انـد.  شـده  ابداع آن جايگزيني منظور به و
Orbscan II ،Pentacam هسـتند  غير تماسـي  هاي روش از گاليله، و 

 آلودگي خطر تماسي،غير  روش ندارند. موضعي حسي به بي نيازي كه
 توجه است، اما با تر آسان بيمار براي آن انجام و كند مي را حذف قرنيه

قابليـت   و هـا  آن دقت مورد در تحقيق ها، روش اين بودن Opticalبه 
 به روش Pachymetry با آمده دست به نتايج با ها آن نتايج ي مقايسه

Ultrasound 4دارد ( ادامه.(  
، Oculusي  (ساخت كارخانه Pentacam، دستگاه 2004 سال از

 Scheimpflug اصـول  اسـاس  بر كه دستگاهي اولين عنوان آلمان) به
 ي مقايسـه  مـورد  در آمد. مطالعات متعـددي  بازار به بود، شده طراحي
 وجود Orbscan II و Ultrasoundروش  دو با قرنيه ضخامت تعيين

گيري ضخامت قرنيه و لزوم  )، اما با توجه به اهميت اندازه5-8دارند (
تـر كـه    دستيابي به روشي حساس به منظور تشـخيص مـوارد خفيـف   

ي  هاي معمول مورد غفلت واقع شـود، مطالعـه   ممكن است با ارزيابي
هـاي   بـا اسـتفاده از روش   Pachymetryي  حاضر بـا هـدف مقايسـه   

Ultrasound ،Orbscan II  وPentacam  انجــام شــد تــا مشــخص
، Orbscan IIهـا بـه جـز روش     آيا جهـت انجـام جراحـي   «گردد كه 

و  Ultrasoundهـاي   بـه روش  Pachymetryضرورتي بـراي انجـام   
Pentacam باشد يا خير؟ به صورت جداگانه مي.«  

  
  ها روش

در  1392تحليلي بود كه در سال  -ي توصيفي اين مطالعه، يك مطالعه
 ،ورود بـه مطالعـه   فيض شهر اصفهان انجام شد. معيارهـاي بيمارستان 

كه به بيمارسـتان فـيض مراجعـه     PRKبيماران كانديداي عمل شامل 
كـرده بودنـد و جهــت شـركت در مطالعـه رضــايت داشـتند، بودنــد.      

ي ترومـاي نافـذ    شامل بيمـاران بـا سـابقه   خروج از مطالعه  معيارهاي
   .داخل چشمي بودندي مصرف كورتن  چشم و بيماران با سابقه

در اين مطالعه، از بين تمامي مراجعه كنندگان به بيمارستان فيض 
گيـري   بودند، بـه روش نمونـه   PRKشهر اصفهان كه كانديداي عمل 

ايـن  نفر انتخـاب شـدند.    Kukran 84تصادفي و با استفاده از فرمول 
آورى  و جمـع علمـي  كـه بـا بررسـى    ود ب باليني ي العهطم كي مطالعه،

 ي جامعــه ازگفتــه  هــاي پــيش دســتگاهعــات لازم بــا اســتفاده از اطلا

 به دست آمد.آمارى 
در اين تحقيق، اطلاعات دموگرافيك (سن، جنسـيت و شـغل) از   

هـاي   ي كتبي و اطلاعات باليني با استفاده از دسـتگاه  نامه طريق پرسش
Orbscan II، Ultrasound  وPentacam به دست آمد.  

 SPSSافـزار   آوري با استفاده از نـرم  هاي مطالعه پس از جمع داده
و  )version 20, IBM Corporation, Armonk, NY( 20ي  نسخه
 Kolmogorov-Smirnov ،Paired t ،ANOVAهاي آمـاري   آزمون

  .مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت Pearsonو آزمون همبستگي 
  

  ها افتهي
 هـاي  دسـتگاه  با استفاده از چشم 84 در قرنيه ضخامت مطالعه، اين در

Orbscan II، Pentacam و Ultrasound ــه 5 در ــاني،  ي منطق فوق
 مركـزي  متـر  ميلـي  3و  قرنيـه  مركز از Nasal و Temporalتحتاني، 
ــه ــراد در قرني ــداي عمــل  اف ــدازه PRKكاندي ــري شــد. ان  تمــامي گي
 شد. انجام α=  050/0سطح  در آماري هاي آزمون
 توسـط  آمـده  بـه دسـت   هـاي  گيري اندازه نتايج در تفاوت جز به
تمپـورال، نتـايج    ي منطقه در Ultrasound و Pentacam هاي دستگاه
 Pentacam هـاي  با استفاده از دستگاه چشمي مناطق ساير گيري اندازه

 را داري معني تفاوت ،Ultrasound با Orbscan II و Ultrasound با
 )r( همبسـتگي  ميزان معيار، انحراف ميانگين، ،1در جدول  نداد. نشان

در سه  ها يافته داري معني ميزان همراه به )t( ها ميانگين تفاوت مقدار و
 و مركزي مناطق در Ultrasound و Orbscan II، Pentacamروش 
 است. آمده محيطي
 بـا دسـتگاه   مقايسه در Orbscan II دستگاه ،1جدول  به توجه با

Ultrasound، دســتگاه از تــر ضــخيم را قرنيــه فوقــاني، ي منطقــه در 
Pentacam دسـتگاه  قرنيـه،  مركـز  از تحتـاني  ي منطقه و در داد نشان 

Orbscan II، دسـتگاه  بـه  نسبت را قرنيه ضخامت Pentacam  كمتـر 
 Ultrasoundي دسـتگاه   نتيجـه  بـه  دسـتگاه  ايـن  ي نتيجه و داد نشان

 ي منطقـه  در را قرنيـه  ضـخامت  ،Orbscan II دسـتگاه  بود. تر نزديك
Nasal با دستگاه مقايسه در Pentacam نتـايج   بـه  و داد نشـان  كمتر
 نيـز  Temporal ي منطقـه  در بـود.  تـر  نزديـك  Ultrasound دستگاه
 داد نشان Orbscan II از دستگاه تر نازك را قرنيه Pentacam دستگاه

ــه نتيجــه Pentacam ي دســتگاه نتيجــه و  Ultrasound دســتگاه ي ب
 نتـايج  دسـتگاه  سـه  نيـز  مركزي متر ميلي 3ي  منطقه در بود. تر نزديك
 را قرنيه ضخامت Orbscan II دستگاه و دادند نشان را هم به نزديك
 جـز  بـه  شـده  ذكر هاي ميزان البته، داد. نشان ديگر دستگاه دو از كمتر

ــاوت ــدازه تف ــري ان ــتگاه گي ــاي  دس  در Ultrasound و Pentacamه
ــه ــق)، t=  -74/2و  Temporal )001/0  =P ي منطق ــه طب ــاي يافت  ه
  نداشتند. داري معني تفاوت 1 جدول در مندرج
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  و  Nasalو  Temporal تحتاني، فوقاني،متر  ميلي 4در  قرنيه) ضخامت t( يها ميانگين) و مقدار تفاوت r( همبستگي ميزان معيار،انحراف  ميانگين،. 1جدول 
  عمل  كانديداي بيماراندر  Ultrasoundو  Orbscan II ،Pentacamشده با استفاده از  گيري اندازه قرنيه مركزيمتر  ميلي 3

Photorefractive keratectomy )PRK(  

يمنطقه  دستگاه  رديف  روش
مقدار   انحراف معيار ±ميانگين   چشمي

r 
 مقدار 

P 

مقدار 
t 

مقدار 
sig 

Pentacam با Ultrasound  1 Ultrasound Superior 02/52± 82/596 45/0 010/0  45/0 -  65/0 
 Pentacam  24/49± 39/601  
2 Ultrasound Inferior 24/50± 43/572  52/0 040/0  83/1 -  07/0 
 Pentacam  36/32± 4/578  
3 Ultrasound Nasal 79/50± 25/600  57/0 001/0 <  37/0 -  7/0 
 Pentacam  2041± 36/603  
4 Ultrasound Temporal 49/65± 64/550  49/0 001/0 <  74/2 -  01/0 
 Pentacam  62/40± 36/580  
5 Ultrasound Central 01/38± 89/535  72/0 001/0 <  58/0  56/0 
 Pentacam  96/34± 93/532  

Orbscan II  باUltrasound  6 Ultrasound Superior 02/52± 82/596  51/0 001/0 <  38/0  7/0 
  Orbscan II  51/39± 20/600  
 7 Ultrasound Inferior 24/50± 43/572  66/0 001/0 <  74/1  92/0 
  Orbscan II  23/42± 07/585  
 8 Ultrasound Nasal 79/50± 25/600  42/0 020/0  31/0 -  75/0 
  Orbscan II  30/38± 18/603  
 9 Ultrasound Temporal 49/65± 64/550  41/0 020/0  55/1 -  13/0 
  Orbscan II  08/40± 57/568  
 10 Ultrasound Central 0138± 89/535  83/0 001/0 <  08/1  28/0 

  Orbscan II  18/23± 61/531  
  

 بـا  Orbscan II هاي دستگاه بين داري معني تفاوت كه گونه همان
Ultrasound هاي و دستگاه Pentacam  بـا Ultrasound منـاطق  در 

 گيــري انــدازه تفــاوت جــز نداشــت (بــه وجــود و محيطــي مركــزي
ــتگاه ــاي دس ــه در Ultrasound و Pentacam ه ــورال)، ي منطق  تمپ
 ميـزان  همـراه  (بـه  بـه دسـت آمـده    هـاي  همبسـتگي  شد كه مشاهده
 نتـايج  بودن راستا هم و ارتباط وجود ي دهنده نشان ي)آمار داري معني

 جـدول،  اسـاس ايـن   بـر  باشـد.  مـي  يكـديگر  با ها دستگاه هاي داده و
 كمتـرين  و بـود  قرنيه مركزي متر ميلي 3در  همبستگي ميزان بيشترين
 5 در Ultrasound دستگاه و Orbscan II دستگاهنتايج  تفاوت ميزان
  .ودب -31/0آن  ميزان كه بود قرنيه مركز از Nasal متر ميلي

  
  بحث

   Pentacam HR هـــــاي دســـــتگاه ،ي حاضـــــر مطالعـــــهدر 
)High resolution Pe ( وOrbscan II ــر  ميلــي 3 ي در منطقــه مت

هـاي   گيـري  و در انـدازه  شتندمركزي قرنيه همبستگي مناسبي با هم دا

فوقـاني،   ي در چهار منطقه Pentacamدستگاه نتايج محيطي قرنيه نيز 
ــاني،  ــا  Temporalو  Nasalتحتـ ــايج بـ ــتگاه نتـ  Ultrasoundدسـ

 ،نـد بوددار ن ها معنـي  اي داده همبستگي مناسبي داشت و در هيچ منطقه
از  Nasalمتـر   ميلـي  5 ي ها در منطقه داده ،Orbscan IIاما در دستگاه 

تمپـورال،   ي و در سه منطقـه ) P < 050/0( بودنددار  مركز قرنيه معني
 Ultrasoundو  Orbscan II هـاي  دستگاه هاي داده ،فوقاني و تحتاني

  .داري نداشتند ف معنيلااخت
Park و افـرادي كـه تحـت     طبيعيافراد  ي و همكاران، با مطالعه

 گيـري  به بررسي اندازه بودند،  عمل انكساري ليزري چشم قرار گرفته
، گاليلـه  Orbscan IIدسـتگاه   چهـار ضخامت مركـزي قرنيـه توسـط    

)Galileo( ،Pentacam  وUltrasound  پرداختنــد و بــه ايــن نتيجــه
دستگاه نتايج نزديك بـه هـم را    چهارهر  طبيعي،رسيدند كه در افراد 

 ـ دستگاه را مي چهاردهند و  نشان مي جـاي همـديگر اسـتفاده    ه توان ب
قرنيه مـورد ارزيـابي قـرار     فقط ضخامت مركزي ،در اين مطالعه. كرد

 ي حاضـر،  در مطالعه ).9( گيري نشد و ضخامت محيطي اندازه گرفت
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و نتـايج  مشاهده نشـد  داري  ف معنيلااخت ،در ضخامت مركزي قرنيه
  بودند.حاصل از سه دستگاه نزديك به هم 

Kim روي ضخامت مركزي قرنيه انجام  راي ب مطالعه، و همكاران
يك گـروه  . دنددو گروه را مورد بررسي قرار دا ،در اين مطالعهدادند. 

افرادي بودند كه عمل نكرده بودند و گروه ديگـر افـرادي بودنـد كـه     
  از ســه دســتگاه  ،. در ايــن مطالعــهبودنــد عمــل جراحــي انجــام داده

Orbscan II ،Ultrasound  وPentacam  ـ  وشـد   هاسـتفاد  ه نتـايج ب
 Ultrasound دسـتگاه  بـه نتـايج   Pentacam دسـتگاه  دست آمـده از 

قرنيـه را   ،Orbscan II دستگاه دست آمده ازه نتايج بد و وب تر نزديك
فقط ضخامت مركزي قرنيـه را بررسـي    ،ين مطالعهداد. اتر نشان  نازك

 بـه  Pentacamدستگاه  نيز نتايج حاضر ي مطالعه . در)10( كرده است
قرنيه  Orbscan II دستگاه و بودتر  نزديك Ultrasound نتايج دستگاه

  .داتر نشان د را نازك
كـه جراحـي   را بيني  نزديكمبتلا به ن ابيمار ،و همكارانرامرزي ف

مطالعه، از  ينقرار دادند. در ا يانكساري انجام داده بودند، مورد بررس
ــتگاه   ــه دسـ ــراي  Ultrasoundو  Pentacam ،Orbscan IIسـ بـ

 دست آمده ازه نتايج ب .گيري ضخامت مركزي قرنيه استفاده شد اندازه
از بـود؛  تـر   نزديك Ultrasoundدستگاه  نتايج به Pentacam دستگاه

با هم توافق  Pentacamو  Orbscan IIنتايج دو دستگاه  ،طرف ديگر
در  Pentacamدسـتگاه   نيـز نتـايج   ي حاضـر  در مطالعه). 11( ندشتدا

 Ultrasound نتـايج دسـتگاه   گيري ضخامت مركـزي قرنيـه بـه    اندازه
  است.تر بوده  نزديك

Amano انجـام   د طبيعـي فـر  54اي بـر روي   لعهمطا ،و همكاران
ضخامت مركـزي قرنيـه را بـا سـه      ،در اين مطالعهپژوهشگران دادند. 
گيري كردند  اندازه Orbscan IIو  Ultrasound ،Pentacam دستگاه

بـا هـم    ،دست آمـده از سـه روش  ه و به اين نتيجه رسيدند كه نتايج ب
  ). 12(باشند  مييكسان 

و  بودنـد نيز نتايج سه دستگاه به هم نزديـك   ي حاضر در مطالعه
ــه ــي 3 ي در منطق ــر ميل ــه يمت ــزي قرني ــايجمرك ــتگاه  ، نت ــر دو دس ه

Pentacam  وOrbscan II  ــا ــتگاه همبســتگي مناســبي ب ــايج دس  نت
Ultrasound ندشتدا .  

HO  بينـي   نزديـك مبـتلا بـه   اي بر روي افراد  مطالعه ،همكارانو
  مطالعـه، از چهـار دسـتگاه     يـن اانجـام دادنـد. در    يزيـك عمل ل تحت

Orbscan II ،Pentacam ،Ultrasound يريگ  اندازهبراي  يسانتو و 
 ـگرديدضخامت مركزي قرنيه استفاده  دسـت آمـده در ايـن    ه . نتايج ب

گيري شده توسـط   اندازه ي كه ضخامت قرنيه حاكي از آن بود ،مطالعه
ي  مطالعـه در ). 13( همبسـتگي مناسـبي بـا هـم دارنـد      ،دستگاه چهار

 Ultrasoundو  Orbscan II، Pentacamسـه دسـتگاه   حاضر، نتايج 
  دارند.  مركزي قرنيه يمتر ميلي 3همبستگي مناسبي در 

ــ ــد و همكــاران يرعليش ــهون ــورد  ، مطالع ــار اي در م ــين اعتب تعي
اسـتاندارد   آزمـايش بـا   HR Pentacamو  Orbscan IIهـاي   دستگاه

Pachymetry ultrasound وربـين بعـد از عمـل جراحـي     در افراد د
هـا   دادند. طبق نتايج به دسـت آمـده در ايـن مطالعـه، آن    لازك انجام 

در  Orbscan IIو  Pentacam HRهاي  معتقد بودند كه نتايج دستگاه
 نتايج دستگاه از مركز قرنيه همبستگي مناسبي با يمتر ميلي 3 ي منطقه

Ultrasound دسـتگاه  نتـايج   ،امـا در منـاطق محيطـي قرنيـه     شتند،دا
Pentacam دسـتگاه  نتـايج  با  همبستگي مناسبيUltrasound  ه داشـت

  .)14( است
 يهـا  كه اطلاعات به دست آمده از دستگاه اين نهايي گيري نتيجه

Pentacam و Orbscan II قرنيـه،  مركـز  از متري ميلي 3 ي منطقه در 
 مناطق در اما ،داشتند Ultrasound با نتايج دستگاه مناسبي همبستگي
 نتـايج  مناسـبي بـا   همبستگي Pentacam نتايج دستگاه قرنيه، محيطي
  .داشت Ultrasound دستگاه
  

  تشكر و قدرداني
 ي پزشكي عمومي مصوب در معاونـت  ي دوره نامه اين مقاله حاصل پايان

وسـيله، از   دانشگاه علوم پزشكي اصفهان است. بـدين و فناوري  پژوهشي
 .گردد معاونت تشكر و قدرداني ميدريغ اين  هاي بي حمايت
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Comparison of Corneal Thickness in Candidates for Photorefractive 
Keratectomy (PRK) Using Three Methods, Orbscan II, Pentacam, and 

Ultrasound  
 

Hassan Razmjoo1, Shirin Fakhrizadeh2 
 
Abstract 

Background: The aim of this study was to compare the central corneal thickness measured by Orbscan II, 
ultrasound and Pentacam in patients undergoing photorefractive keratectomy (PRK).  

Methods: This descriptive-analytic study was carried out during one year in Feyz hospital, Isfahan city, Iran in 
2013. The sample included 84 eyes of 84 patients undergoing photorefractive keratectomy with no history of 
corneal or intra-ocular surgery. Each patient's corneal thickness was measured and recorded using 3 devices of 
Orbscan, ultrasound and Pentacam. The obtained data were analyzed using SPSS software. 

Findings: Central corneal thickness (CCT) measured by Orbscan II had good correlation with those measured 
by ultrasound (r = 0.077, P < 0.050). Orbscan II had good correlation in central corneal thickness measurement 
with Pentacam (r = 0.072, P < 0.050). Peripheral corneal thickness (PCT) measured by Pentacam had good 
correlation with those measured by ultrasound and there was no considerable discrepancy between the two 
methods. Orbscan II had good correlation in superior, inferior and temporal corneal thickness but there was 
considerable discrepancy in nasal corneal thickness measured by Orbscan II with those of ultrasound (r = 0.420,  
P < 0.050, t = -2.74, P = 0.010). 

Conclusion: Pentacam and Orbscan II showed good correlation with ultrasound in central corneal thickness 
measurement; however, in peripheral corneal thickness measurement, Pentacam had better correlation compared to 
Orbscan II in patients undergoing photorefractive keratectomy. 

Keywords: Corneal thickness, Orbscan II, Pentacam, Ultrasound, Photorefractive keratectomy (PRK) 

 
Citation: Razmjoo H, Fakhrizadeh S. Comparison of Corneal Thickness in Candidates for Photorefractive 
Keratectomy (PRK) Using Three Methods, Orbscan II, Pentacam, and Ultrasound. J Isfahan Med Sch 2017; 
35(417): 13-8. 

 

Original Article 


