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Αναφορά στη Σειρά 
ΕΓΧΡΩΜΟΣ ΑΤΛΑΣ ΚΑΙ ΣΥΝΟΨΗ 

ΚΛΙΝΙΚΗΣ ΟΦΘΑΛΜΟΛΟΓΙΑΣ 

Η oμορφιά της ιδέας του άτλαντα /σύνοψης 
είναι ο ισχυρός συνδυασμός  των επεξη-

γηματικών φωτογραφιών και μία περιλιπτικής 
προσέγγισης του κειμένου. Η Οφθαλμολο-
γία είναι μία πολύ οπτική επιστήμη που η ίδια, 
πολύ ωραία, δανείζει σ τον εαυτό της κλινι-
κές φωτογραφίες. Επειδή οι επτά οφθαλμικές 
υποειδικότητες σε αυτή τη σειρά-Κερατοειδής, 
Αμφιβληστροειδής, Γλαύκωμα, Οφθαλμοπλα-
στική, Νευροοφθαλμολογία, Ραγοειδίτιδες, 
και Παιδιατρική Οφθαλμολογία- χρησιμοποι-
ούν ποικίλα επίπεδα οπτικής αναγνώρισης, 

μία σχετικά πρότυπη μορφή για το κείμενο χρη-
σιμοποιείται σε όλους τους τόμους.

Ο στόχος αυτής της σειράς είναι να παρέχει μία 
ενημερωμένη κλινική περίληψη των πιο σημα-
ντικών πεδίων της οφθαλμολογίας για τους φοι-
τητές, τους ειδικευόμενουςκαι τους ειδικούς σε 
όλα τα επαγγέλματα υγείας. Η αφθονία μεγάλων, 
εξαιρετικής  ποιότητας φωτογραφιών και συνο-
πτικά γραμμένου κειμένου θα βοηθήσει να επι-
τευχθεί αυτός ο στόχος.

Christopher J. Rapuano, MD
Επιμελητής της Σειράς

ΕΓΧΡΩΜΟΣ ΑΤΛΑΣ ΚΑΙ ΣΥΝΟΨΗ  
ΚΛΙΝΙΚΗΣ ΟΦΘΑΛΜΟΛΟΓΙΑΣ
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Πρόλογος
Αγγλικής Έκδοσης

Ο κύριος στόχος της βασικής οφθαλμολογι-
κής εκπαίδευσης είναι να εκπαιδεύσει το 

χρήστη να μάθει το πλήρες ιστορικό της πάθη-
σης του ασθενούς, να αναγνωρίσει τα παθολο-
γικά χαρακτηριστικά, να κάνει μια διάγνωση 
και να προτείνει τις κατάλληλες θεραπευτικές 
μεθόδους. Ο στόχος της υψηλότερης εκπαίδευ-
σης είναι να ενισχύσει αυτές τις δυνατότητες 
σε εύρος και βάθος μέσω πρακτικής εξάσκη-
σης και υποεξειδικευμένης εκπαίδευσης. Κατά 
τη διάρκεια παρουσίασης περιστατικών ακόμα 
και κλινικών εξετάσεων, δεν είναι ασύνηθες να 
συναντάμε ειδικευόμενους να κάνουν λάθος 
διαγνώσεις και να καταλήγουν σε λάθος σχήμα 
θεραπείας. Υπάρχουν δύο βασικές αιτιολογίες 
γι' αυτό  το λάθος. Πρώτον, ίσως αυτοί αποτυγ-
χάνουν να διαπιστώσουν τα παθολογικά χαρα-
κτηριστικά και δεύτερον, δεν είναι ικανοί να 
ενσωματώσουν και να ερμηνεύσουν τις πληρο-
φορίες  που μαζεύουν. Το πρώτο βήμα στην αντι-
μετώπιση κάθε κατάστασης είναι η δημιουργία 
μιας ορθής διάγνωσης. Κάποιος πρέπει να είναι 
ικανός να αντιλαμβάνεται όλα τα παθολογικά 
χαρακτηριστικά και να γνωρίζει τι παρατηρεί. 

Ο στόχος αυτού του βιβλίου είναι να χρησιμοποι-
ήσει έγχρωμες φωτογραφίες των πιο σημαντι-
κών παθήσεων του κερατοειδούς, του πρόσθιου 
ημιμορίου και των εξωτερικών εξαρτημάτων του 
οφθαλμού σε συνδυασμό με ένα συνοπτικό κεί-
μενο προκειμένου να επεξηγήσει και να περι-
γράψει αυτές τις καταστάσεις. Αυτός ο άτλαντας 
σχεδιάστηκε όχι μόνο για τους ειδικευόμενους 
και τους συνεργάτες στο κερατοειδή αλλά και 

για τους ενεργούς ειδικούς ιατρούς. Κάθε τομέας 
καλύπτει τα κλινικά χαρακτηριστικά των πιο 
σημαντικών παθήσεων του κερατοειδή και του 
εξωτερικού τμήματος του ματιού, διαγνωστικές 
δοκιμασίες, διαφορικές διαγνώσεις, και θερα-
πείες. Επιπροσθέτως στη προσπάθεια να παρέχει 
πρακτικές πληροφορίες στη προσέγγιση και την 
αντιμετώπιση κάθε κατάστασης, αυτό το βιβλίο 
στοχεύει στην αναγνώριση των κλινικών χαρα-
κτηριστικών περιλαμβάνοντας μία συλλογή από 
κλασσικές φωτογραφίες. Στο πεδίο της μελέτης 
του κερατοειδούς, η παλιά φράση «Μία εικόνα 
αξίζει χίλιες λέξεις», είναι ανεπαρκής επειδή 
ακόμα και χίλιες λέξεις δεν μπορούν να υποκατα-
στήσουν μία καλή εικόνα της πάθησης. Ελπίζεται 
ότι η εκτεταμένη χρήση έγχρωμων φωτογραφιών, 
μέσω αυτού του οικονομικά προσιτού άτλαντα, 
θα έχει ένα μεγάλο αντίκτυπο   στη μνήμη και θα 
διευκολύνει τη μάθηση.

Για να τονίσουμε τη σημασία της αναγνώρισης 
των κλινικών χαρακτηριστικών και τη δύναμη 
της παρατήρησης, οι ακόλουθες παραθέσεις 
ίσως χρησιμεύσουν ως χρήσιμες υπενθυμίσεις 
για όλους εμάς:

«Τα εύσημα πρέπει να δίνονται στην  παρα-
τήρηση παρά στις θεωρίες, και στις θεωρίες 
μόνο όταν αυτές επιβεβαιωθούν απο παρατη-
ρούμενα γεγονότα».

Αριστοτέλης

«Όσο περισσότερο  βλέπω τόσο περισσότερα 
αντιλαμβάνομαι ότι υπάρχουν να δω».

John Sebastian

Christopher J.Rαpuano, MD
Συγγραφέας
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συνεργάτες και ειδικευόμενους του παρελθό-
ντος και του παρόντος , για όλα όσα έκαναν να 
με ενθαρρύνουν να συνεχίσω να διδάσκω και 
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Πρόλογος
Ελληνικής Έκδοσης

Είναι εξαιρετική τιμή για μένα να προλογίσω  
αυτό το εντυπωσιακό εγχειρίδιο-άτλαντα 

κερατοειδούς του διακεκριμένου οφθαλμιάτρου 
Cristopher Rapuano από το Wills Eye Institute. 

Συνηθισμένος από τα μεγάλα ειδικά συγγράμ-
ματα του κερατοειδούς, δεν σας κρύβω ότι στην 
πρώτη μου επαφή με το βιβλίο η αρχική επιφυ-
λακτικότητα μου μετατράπηκε πολύ γρήγορα σε 
ευχάριστη έκπληξη. Τα μεγάλα ειδικά συγγράμ-
ματα είναι μεν λεπτομερή αλλά αρκετά εκτενή και 
δεν μπορούν να προσφέρουν άμεση λύση σε ένα 
πρόβλημα κερατοειδούς στον ειδικευόμενο ή μη 

ειδικό οφθαλμίατρο. Το βιβλίο αυτό έρχεται να 
καλύψει αυτό ακριβώς το κενό στο χώρο του κερα-
τοειδούς. Η συνοπτική περιγραφή παθήσεων-χει-
ρουργικών επεμβάσεων συνοδεύεται πάντα από 
θαυμάσιες έγχρωμες εικόνες στις οποίες αποτυ-
πώνεται η λεπτομέρεια που είναι απαραίτητη για 
να γίνει κάθε φορά η σωστή διάγνωση. 

Ο Rapuano έχει καταφέρει να συνδυάσει ένα 
εγχειρίδιο κερατοειδούς με έναν εντυπωσιακό 
άτλαντα που εμπλουτίζει τις γνώσεις, την επι-
στημονική σκέψη και τις παραστάσεις του μελε-
τητή. Το συνιστώ ανεπιφύλακτα. 

Dr Δημήτριος Γ. Μιλτσακάκης
Συντονιστής Διευθυντής 

Κρατικής Οφθαλμολογικής Κλινικής
Υπεύθυνος «Ενιαίας Μεταμοσχευτικής  

Μονάδας Κερατοειδούς»
ΓΝΑ «Γ. Γεννηματάς»
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Λοιμώξεις και Φλεγμονές 
Επιπεφυκότος

ΒΛΕΦΑΡΙΤΙΔΑ ΚΑΙ 
ΜΕΪΒΟΜΙΑΝΙΤΙΔΑ

Η χρόνια βλεφαρίτιδα και μεϊβομιανί-
τιδα είναι πολύ συχνές αμφοτερόπλευ-

ρες φλεγμονές των βλεφαρικών χειλέων, 
οι οποίες μπορεί να προκαλούν μη ειδικό 
οφθαλμικό ερεθισμό ο οποίος είναι χειρό-
τερος κατά τις πρωινές ώρες. Από την άλλη 
πλευρά, μερικοί ασθενείς έχουν έντονη βλε-
φαρίτιδα αλλά καθόλου συμπτώματα.

Αιτιολογία

•	Σταφυλοκοκκική λοίμωξη, ροδόχρους 
ακμή, σμηγματορροϊκή δερματίτιδα.

Συμπτώματα 

•	Αίσθημα καύσου, κνησμός, δυσανεξία, 
αίσθηση ξένου σώματος, δακρύρροια, εφελ-
κίδες, ήπιες εκκρίσεις, διακύμανση στην 
όραση.

Διαγνωστικά Κλινικά Ευρήματα

•	Συνοδός ατοπική και σμηγματορροϊκή 
δερματίτιδα, οφθαλμική ροδόχρους ακμή.

•	Υπεραιμία, τελαγγειεκτασία, εφελκίδες, 
λέπια, σχηματισμός περιλαίμιων (collarettes) 
γύρω από τις βάσεις των βλεφαρίδων (σταφυ-
λοκοκκική), λέπια μαλακά με λιπώδη σύσταση 

(sleeves) κατά μήκος των βλεφαρίδων (σμηγ-
ματορροϊκή), απόφραξη των στομίων των 
μεϊβομιανών αδένων τα οποία μπορούν να 
πιεστούν και να παράγουν ένα παχύρευστο-
λιπιδικό έκκριμα με σύσταση σαν οδοντόπα-
στα (Εικ. 1-1).

•	Αφρώδης δακρυϊκή στιβάδα, υπεραιμία 
επιπεφυκότος, κατώτερη στικτή επιθηλιοπά-
θεια, φλυκταίνωση, περιφερική κερατίτιδα.

Θεραπεία

•	Θερμές κομπρέσες για 10 με 15 λεπτά 
2/24ωρο, τρίψιμο των βλεφαρικών χειλέων με 
ήπια εμπορικά διαθέσιμα καθαριστικά  
(π.χ Ocusoft Lid Scrub, Sterilid).

•	Τεχνητά δάκρυα κατά τη διάρκεια της 
ημέρας, τοπικές σταγόνες αζιθρομυκίνης ή 
αλοιφή ερυθρομυκίνης, βακιτρακίνης ή τετρα-
κυκλίνης πριν τον ύπνο.

•	Από του στόματος τετρακυκλίνη 250mg 
2/24ωρο μέχρι 4/24ωρο ή δοξυκυκλίνη 
100mg 4/24ωρο μέχρι 2/24ωρο σε βαριές 
ή υποτροπιάζουσες περιπτώσεις. Αυτές οι 
αγωγές μπορούν σταδιακά να ελλατώνο-
νται σε χαμηλότερη δόση για μακράς διάρ-
κειας χρήση (π.χ δοξυκυκλίνη 20mg 2/24ωρο 
ή 50mg 4/24ωρο). Η από του στόματος ερυ-



3Βλεφαρίτιδα και Μεϊβομιανίτιδα

Εικόνα 1-1. Α. Βλεφαρίτιδα. Παρατηρούνται πολλές εφελκίδες στη βάση των βλεφαρίδων. Μερικά πε-
ριλαίμια (collarettes)  είναι επίσης εμφανή. Β. Μεϊβομιανίτιδα. Παρατηρείται έντονη απόφραξη των μεϊβο-
μιανών αδένων του κατώτερου βλεφάρου. Το βλεφαρικό χείλος είναι πεπαχυμένο και φλεγμαίνων, με μερική 
υπεραιμία επιπεφυκότος ορατή. 

A

B

θρομυκίνη (περίπου 200mg/ημέρα) μπορεί να 
χρησιμοποιηθεί για τα παιδιά.

•	Λογική, μικράς διάρκειας χρήση τοπικών 
κορτικοστεροειδών για τη φλυκταίνωση και 
την περιφερική κερατίτιδα.

Πρόγνωση

•	Καλή γιατί βελτιώνονται σημαντικά  τα 
συμπτώματα με το πέρας των εβδομάδων 
αλλά ο ασθενής πρέπει να καταλάβει ότι η 
κατάσταση δεν θεραπεύεται αλλά ελέγχεται.
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ΧΑΛΑΖΙΟ (ΕΣΩΤΕΡΙΚΗ ΚΡΙΘΗ, 
ΚΡΙΘΑΡΑΚΙ) 

Τ ο χαλάζιο είναι μία μαλακή μάζα στο βλέ-
φαρο συχνά συνοδευόμενo από ερύ-

θημα και οίδημα. Αυτό μπορεί να είναι μικρό 
ή μεγάλο και μπορεί να προκαλεί έντονη βλε-
φαρική φλεγμονή όταν είναι έντονο.

Αιτιολογία

•	Απόφραξη των στομίων των μεϊβομιανών 
αδένων και λίμναση των σμηγματωδών εκκρί-
σεων.

•	Συνοδός βλεφαρίτιδα/ μεϊβομιανίτιδα και 
ροδόχρους ακμή.

Συμπτώματα

•	Βλεφαρικό οίδημα, πόνος, ερυθρότητα.

•	Συχνά ιστορικό από προηγούμενα χαλάζια.

•	Σπάνια μεγάλα κεντρικά χαλάζια μπορεί 
να προκαλέσουν επιπέδωση του κερατοει-
δούς, ειδικά μετά απο διαθλαστική χειρουρ-
γική, εισάγοντας αστιγματισμό.

Διαγνωστικά Κλινικά Ευρήματα

•	Υποδόρια, υποστρόγγυλη, σκληρή διό-
γκωση εντός του ταρσιαίου πετάλου (Εικ. 1-2).

•	Η αναστροφή του βλεφάρου μπορεί να 
αποκαλύψει ένα συνοδό πυογενές κοκκιώμα.

•	Μερικές φορές μπορεί να συνοδεύεται 
από έντονη φλεγμονή του βλεφάρου (προδια-
φραγματική κυτταρίτιδα).

Διαφορική Διάγνωση

•	Εξωτερική κριθή: μία οξεία σταφυλοκοκ-
κική λοίμωξη ενός θυλάκου μιας βλεφαρίδας 

και του αντίστοιχου αδένα του Zeis ή Moll.

•	Πυογενές κοκκίωμα: μία αγγειούμενη 
μάζα προεξέχουσα από τον επιπεφυκότα.

•	Καρκίνωμα των σμηγματογόνων αδέ-
νων:πιθανό επι υποτροπιάζοντα χαλάζια, 
αλλοίωση του βλεφαρικού χείλους, απώλεια 
των βλεφαρίδων, ειδικά αν είναι ετερόπλευρo.

Διάγνωση

•	Βιοψία βλεφάρου εάν υπάρχει υποψία για 
καρκίνωμα των σμηγματογόνων αδένων.

Θεραπεία

•	Θερμές κομπρέσσες, μασάζ βλεφάρων και 
υγιεινή (βλέπε παραπάνω Βλεφαρίτιδα/ Μεϊ-
βομιανίτιδα).

•	Τοπικές σταγόνες αζιθρομυκίνης ή αλοιφή 
ερυθρομυκίνης, βακιτρακίνης ή τετρακυκλί-
νης για την βλεφαρίτιδα/ μεϊβομιανίτιδα.

•	Από του στόματος τετρακυκλίνη 250mg 
2/24ωρο μέχρι 4/24ωρο ή δοξυκυκλίνη 100mg 
4/24ωρο μέχρι 2/24ωρο σε φλεγμαίνουσες, 
σοβαρές ή υποτροπιάζουσες περιπτώσεις για 
να αποτραπεί η υποτροπή των χαλαζίων.

•	Έγχυση κορτικοστεροειδούς για να απο-
φευχθεί ο σχηματισμός ουλής σε ανθεκτικές 
περιπτώσεις.

•	Τομή και απόξεση εάν δεν υπάρχει υποχώ-
ρηση με τη φαρμακευτική αγωγή.

Πρόγνωση

•	Πολύ καλή με τη φαρμακευτική αγωγή.

•	Εάν η φαρμακευτική αγωγή είναι ανεπι-
τυχής, η χειρουργική θεραπεία είναι αρκετά 
αποτελεσματική.



5Χαλάζιο (Εσωτερική Κριθή, Κριθαράκι) 

A

B

Εικόνα 1-2. Χαλάζιο. Α. Ένα μεγάλο φλεγμαίνων χαλάζιο άνω βλεφάρου. Επίσης παρα-
τηρείται  έντονη βλεφαρίτιδα και σχηματισμός εφελκίδων στο βλεφαρικό χείλος, προδιαθεσι-
κοί παράγοντες για σχηματισμό χαλαζίων. Β. Η αναστροφή του κάτω βλεφάρου αποκαλύπτει μία 
μεγάλη διηθητική μάζα, εικόνα συμβατή με χαλάζιο. 
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Γ

Δ

Εικόνα 1-5. (συνέχεια) Ιογενής επιπεφυκίτιδα. Γ. Στην οξεία φάση μπορούν να αναπτυχθούν μικρές επι-
φανειακές κερατοειδικές διηθήσεις με υπερκείμενη στικτή χρώση. Δ. Πολλαπλές υποεπιθηλιακές διηθήσεις 
του κερατοειδούς (ΥΕΔ) μπορούν να παρατηρηθούν μετά από 2 μήνες από την αποδρομή της κερατοεπιπεφυκί-
τιδας από αδενοϊό. Αυτές οι υποεπιθηλιακές διηθήσεις τείνουν να αποδράμουν από μόνες τους. Εάν αυτές είναι 
έντονες, μπορεί να επηρεάσουν την οπτική οξύτητα και να προκαλέσουν συμπτώματα θάμβους. Οι υποεπιθηλια-
κές διηθήσεις ανταποκρίνονται γενικά σε χαμηλής δόσης σταγόνες κορτικοστεροειδών παρ' όλα αυτά εάν αυτές 
ξεκινήσουν, οι σταγόνες χρειάζεται να ελλατώνονται σταδιακά, πολύ αργά με τους μήνες. 

 (συνέχεια) 
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ΕΙΚΟΝΑ 1-19. Οφθαλμική ροδόχρους ακμή. Α. Υπάρχουν αρκετές φλύκταινες και βλατίδες στα μά-
γουλα, τα φρύδια και τη περιοχή των φρυδιών. Παρατηρείται αριστερά  περιφερική κερατική ουλοποίηση κά-
τω-κροταφικά από προηγούμενη κερατική διήθηση και τήξη. Β. Υπάρχουν έντονες τελαγγειεκτασίες στο 
βλεφαρικό χείλος οι οποίες είναι αξιοσημείωτα πεπαχυσμένες. Τα στόμια των μεϊβομιανών αδένων δεν είναι 
εμφανή. Γ. Τελαγγειεκτασίες και πάχυνση του βλεφαρικού χείλους με σχηματισμό εφελκίδων στις βλεφαρί-
δες παρατηρούνται σε αυτόν τον ασθενή με έντονη ροδόχρου ακμή. Παρατηρείται διάχυτη υπεραιμία επι-
πεφυκότος και μία πυκνή κερατοειδική ουλή στην 7η ώρα, από προηγούμενη εξέλκωση, συσχετιζόμενη με 
ροδόχρου ακμή. 
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ΕΙΚΟΝΑ 2-1. Στεάτιο. Α. Παρατηρείται τριγωνική, λευκοκρεμώδης υπεργερμένη μάζα επιπεφυκότος στο 
ρινικό ΣΚΟ από την 3η ώρα μέχρι την 4:30 ώρα. Β. Αυτό το στεάτιο, το οποίο εντοπίζεται μεταξύ 3ης και 4:30 
ώρας, φλεγμαίνει ελαφρώς και περιβάλεται από ήπια υπεραιμία επιπεφυκότος. Πτερύγιο. Γ. Μία πτερυγοει-
δούς σχήματος ινοαγγειακή ανάπτυξη είναι εμφανής στον δεξί οφθαλμό αυτού του ασθενή με ένα κλασσικό 
πτερύγιο ρινικά. Αυτό το πτερύγιο επεκτείνεται έως τον οπτικό άξονα.

 (συνέχεια)
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ΕΙΚΟΝΑ 2-1. (συνέχεια) Πτερύγιο. Δ. Αυτό το μεγάλο και υποτροπιάζον πτερύγιο είχε ως αποτέλεσμα το 
σχηματισμό συμβλέφαρου και το περιορισμό της οφθαλμικής κινητικότητας. Ψευδοπτερύγιο. Ε. Αυτό το 
μεγάλο ρινικό ψευδοπτερύγιο αναπτύχθηκε στα πλαίσια της επουλωτικής διαδικασίας μετά από ένα επεισό-
διο περιφερικής ελκωτικής κερατίτιδας. Παρατηρείται μερική υπολειπόμενη ουλοποίηση κάτω κροταφικά. 
Περιφερική κερατίτιδα του Fuch's. ΣΤ. Αυτός ο οφθαλμός έχει ένα ιστορικό ετερόπλευρης χρόνιας ρινι-
κής περιφερικής κερατοειδικής φλεγμονής, λέπτυνσης και νεοαγγείωσης εξαιτίας της περιφερικής κερατίδας 
του Fuch's. Έξι χρόνια πριν, αυτός είχε παρουσιάσει μία μικρή εκροή, θετική κατά Sheidel, η οποία υποχώρη-
σε με τη φαρμακευτική αγωγή. Αυτός ο οφθαλμός παρέμεινε σε ηρεμία με χαμηλές δόσεις κορτικοστεροει-
δών. Παρατηρείται  έντονη κερατοειδική λέπτυνση κάτω ρινικά. 
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ΕΙΚΟΝΑ 4-1. Τοπογραφία κερατοειδούς στον κερατόκωνο. A. Σημαντικού βαθμού ανώμαλη κατώτερη 
κύρτωση του κερατοειδούς παρατηρείται στην υπολογιστική τοπογραφία κερατοειδούς σε αυτόν τον οφθαλμό με 
μέτριο κερατόκωνο. Όπως παρατηρείται στη χρωματική κλίμακα στα αριστερά, τα κόκκινα χρώματα δείχνουν κύρ-
τωση του κερατοειδούς και τα μπλέ χρώματα επίπεδωση του κερατοειδούς. Η εικόνα στα δεξιά απεικονίζει τους 
δακτύλιους του Placido. Αυτή η απεικόνιση είναι σημαντική γιατί επιβεβαιώνει την ποιότητα και το κεντράρισμα της 
μελέτης Β. Η ανώμαλη κατώτερη κύρτωση του κερατοειδούς που παρατηρείται στην υπολογιστική τοπογραφία κε-
ρατοειδούς σε αυτόν τον οφθαλμό αποκαλύπτει μία εικόνα σαν «δαγκάνα καβουριού»παρόμοια με αυτήν που πα-
ρατηρείται στην διάφανη εκφύλιση του ορίου του κερατοειδούς. Οι οφθαλμοί με «κώνους οι οποίοι κρέμωνται 
προς τα κάτω» παρουσιάζουν αυτές τις τοπογραφικές εικόνες. Κερατόκωνος Γ. Η απεικόνιση με σχισμοειδή δέ-
σμη σε αυτόν τον οφθαλμό με σημαντικό κερατόκωνο φανερώνει κατώτερη κεντρική λέπτυνση και κύρτωση του 
κερατοειδούς. Οι λεπτότερες και οι περισσότερο προβαλλόμενες περιοχές του κερατοειδούς συμπίπτουν. 

 (συνέχεια)
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ΕΙΚΟΝΑ 4-1. (συνέχεια)  Κερατόκωνος. Λ. Σχισμοειδή απεικόνιση του ίδιου κερατοειδή. Παρατηρείται 
έντονη πάχυνση του κερατοειδούς. Μία εμφανής σχισμή παρατηρείται κεντρικά όπου τα πέταλα του κερατοει-
δούς διαχωρίζονται από μία μεγάλη ποσότητα υδατοειδούς υγρού. Μ. Παρατηρείται σημαντικού βαθμού λεύ-
κανση του κερατοειδούς από οξύ ύδρωπα. Ο άλλος οφθαλμός έχει ουλοποιηθεί από προηγούμενο ύδρωπα 
του κερατοειδούς. (βλέπε  Eικ. 4-1Η και Θ). 
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