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Unbmiiz teknolojisinde gelistirilmis bir gok

kontakt lens olmakla birlikte, genellikle ki-
vamlanna gére bunlan iki simifa ayirmak mimkan-
dir:Sert ve yumusak lensler. Tabii bunlann da ay-
nca gesitleri vardir.

Ik yapilan sert lensler, oksijen gegirmeyen po-
limetilmetakrilat maddesinden yapilmoktaydi Bu
lensler yipranmaya karsi ok dayanikli olduklan
halde, sadece géz kirpma hareketleriyle altlann-
daki korneaya gdzyas ve dolayisiyla az miktardo
oksijen gegirmekteydiler, Sonraki yillarda bu se-
kilde soglanon oksijenin, lensin temasta oldugu
korneanin normal metabolik ihtiyaglanmi kargila-
yamadigi ve yetersiz oksijenin, vzun yillar bu tip
lens kullanan hastalarda kormeanin, en ic ve en
dnemli hiicre tabakasi olan endotelde hiicre ka-
yiplanna yol agt@ onlogildi. Zira normalde %
21'lik otmosferik oksijen seviyesine alisik kornea-
mn normal metabolik forksiyonlanni sagloyaobil-
mesi icin, emniyetli minimal oksijen cram % 10 ol-
malidir. Dolayisiyla bu minimal orani sagloyomao-
yan sert lensler g6z sagligi i¢in uygun degildir.
Halbuki son yillorda imalatlan her gegen gin ge-
listirilen gaz gegirgen materyallerle yapilan ser
lenslerle bu emniyetli oran ogilabilmigtir ve artik
godz hekimlerince uygulanmasi tavsiye edilen sert
lensler, lensin altindaki korneayo en az % 10'luk
esdeger oksijen oranini asabilen gaz gegirgen
sert |lensler olmaktadir.

Yumusak lenslerde de géz saghd igin
gerekli bu minimal oksijen gegirgenligi
saglanabilmis midir?

Yumusak lens materyalleri hacimlerinin % 40
ile % 80'i oraninda gdzyos: tutabildiklerinden, zo-
ten oksijene gegirgendirler. Ancak sert lenslerde
oldugu gibi ilk yapilan yumusok lenslerle de bu
orana ¢ok yaklasilobilmekle birlikte, emniyetli
oran agllamamigh. Yine son yillarda geligtirilen yu-
mugok lens teknolojileri ile bu emniyetli oksijen
orani iki tirls aslabilmigtir. Bunlardan biri gok in-
ce lensler, digeri ise nisbeten kalin, ama su tutan
yumusok lenslerdir.

Bu emniyetli O, oranini agabilen sert
lenslerle yumusak lenslerin birbirlerine
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gbre ne gibl avantaj-dezavantaj iliskileri
vardir?

Sert lenslerin gbzde hissedilmelerinden &tiri-
boslongi¢ adaptasyonlan zor, yumusak lenslerin
ise cok kolaydir; sert lensler ani ve sert hareketler-
de digebildikleri halde yumusak lensler ogir spor-
lordo bile gézden dismezler, Sert lensler esnek
olmadigindan yiksek astigmatizmalan bile dizel-
tebilip gok net bir gériis saglarlar; halbuki normal
yumugak lenslerle astigmatizmall hastolarda net
gorig saglonamaz. Sert lensler kaybedilip dizilme-
dikleri takdirde, dmirleri daha vzun oldugundan
ekonomiktirler; ama yumusak lensler en iyi baki-
ma ragmen binyelerinde gézyag bornndirdiklann-
dan kirlenirler ve tim gin kullonildiklonnda yilda
bir yenilenmelidirler

KONTAKT LENSLERIN
KULLANIM ALANLARI

Kontakt lensler optik-kozmetik, salt kozmetik
ve tedavi amaciyla kullanilabilirler. Optik-kozme-
tik amagla, gozlik kullonmasi gereken kisilerin
daha estetik bir ydntemle bu anzalann dizelime-
leri kastedilmektedir. Optik problemleri olmayan-
lar ise, gbz renklerini degistirmek veya gézlerin-
deki gérinimi bozan lekeleri renkli lenslerle giz-
lemek igin, salt kozmetik amagla bu kullamm
yapmokitadirlar. Kontakt lensler, bazen de gbziin
6n kismina ait bozi hastaliklann tedavisiigin kulla-
nimaktodirlar. Bu hastaliklann basinda flamen-
16z keratit, rekurran kornea erezyonlari, asep-
tik kornea yaralanmalan, kuru géz ve kor-
nea yaniklan gelmektedir

Hastaliklar diginda da optik olarak lens kul-
lanma zorunlulugu olan haller vardir. Oyle optik
goz kusurlan vardir ki, bunlan gézlikle dizeltmek
mimkin olmadigindan kontakt lens kullammi zo-
runludur. Ornegin iki goz arasindaki gézlik nu-
maralannin gok forkl oldugu hallerde, bu durum
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tolere edilmediginden kontak! lens kullanimi gere-
kir. Aynca gayri muntazom astigmatizmalar ve
gozin en &n yzinin koniklesmesi olarak bilinen
keratokonlsde de gézlik camlan ile saglana-
mayan net goris, kontakt lenslerle elde edilebilir,

Saydigimiz bu optik veya tedavi
amagh zorunlu lens kullanimi halleri di-
sinda kimlere lens takilmahdir?

Zorunlu haller disindeki optik-kozmetik kulla-
nmim igin iki mantikli sebep vardir. Bunlardan biri
bayan olmaok, digeri de yiksek numaral gézlikle-
re sahip olmaktr. Bayanlar her gézlik numaro-
sinda kozmetik amacgla lens takma arzulannda
haklidirlar. Erkekler igin mantikli sebep, kalin, agir
ve kozmefik bozukluk yopacak kadar yiiksek
g6zlok numaralandir. Tabii hem bayan olmak,
hem de yiksek numarah gézliklere sahip olmak
iki mantikl sebebi birden icermektedir. Nitekim
kendi hasta grubumda kontakt lens hastalarnmin
dortte Gglnin bayan olmasi ve erkek hastalan-
min bayanlara nazaran doha yiksek numaralar:
da lens kullanmasi, bu gérigin hakliigini ortaya
koymaktadir.

Kontakt lens hastalannin, yaslonna gére do-
diliminda da bir dzellik var. Cok kritik bir sekilde
15-20 yos grubunda optik kozmetik amagh lens
kullammi arzusu beliriyor ve bu kullomm her beg
yas grubunda artarak, en genis hasta grubu 25-
30 yaslonnda birikiyor. lleri yaslara dogru her
bes yos grubunda tekrar, bu amacgh lens kullani-
mi azalyor ve 40-45 yas grubunden sonra dra-
matik bir digise gegiyor. Doloyisiylo kendi gru-
bumdaki hastalann kozmetik dirtilerinin yiksek
oldugu yaslarda daha gok lens kullandiklann
séyleyebilirim.

KONTAKT LENS KULLANIMININ
RISKLERI VAR MIDIR?

Uygun bir hastaya kaliteli bir lens takildigin-
da, hasta, hekimin tovsiyelerine gére hareket
ederse risk yoktur. Ancak yapilan bir arastirmaya
gére kontakt lens hastalonni, sadece % 25'i ide-
al kullanimde bulunmuglardir. Diger % 75'inde
ise hatall kullonim yizinden komplikasyonlar
saptanmighr. Bu tir risk gruplonnda rostlodigimiz
en ciddi komplikasyonlor ise alerji ve enfeksiyon-
lardir. Alerji, yumusak lens hastalarinda lensin
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binyesinde biriken, hastanin kendi gézyog prote-
inlerine kargi olup, dlkemizde kirli lens kullanimina
bagli bu tip hassasiyet giderek artmaktadir. Bu
hassasiyetin ileri safhosinda gelisen dev popiller
konjonktivit, modern ¢agimzin lenste birlken pro-
teinlere bagl alerjik konjonktivitidir. Bu hassasiye-
ti geligtiren hastalar ancak gaz gegirgen sert lens
takabilirler; cinkd gaz gegirgen sert lensler bin-
yelerinde su banndirmadiklanndan, gézyasi pro-
teinleri ile kirlenmezler. Kirli ve uygunsuz lens kul-
lonimina ait enfeksiyon komplikasyonlanndan da
en ciddi olani kornea dlserlerl olup, zamaninda
hekime bagvurulmadiginda tiziict sonuglar dogu-
rabilirler

Bu tip risklerden kaginmak igin lens hostalarn-
na tavsiyelerimiz : Eller ve yiz sik yikanmali,
lenslerin uygun kimyasal temizlik ve dezenteksi-
yon bakimlan periyodik olarak vygulanmali; lens-
ler hostalor tarafindon Gzerlerindeki lekeler, ya-
bana cisimler, ¢izikler, renk degisiklikleri, defor-
masyon ve yiriklor agisindan degerlendirilmeli;
batmo, sulanma, kasinti, yanma, kizariklik ve bu-
lanik gérme gibi belirtilerde hekime basvurulmali
ve bubagvuruya kadar lensler tokilimamalidir. Ay-
nco lens hastalan, hekimlere gitmek icin sodece
problemlerini beklememeli, en ge¢ 3 ile 6 ayda
bir hentiz kendilerinin forketmedigi ve zamaninda
mudahale ile engellenebilecek mikroskopik belirti-
ler icin, gdzlerini ve lenslerini tercihen ginan iler-
leyen saatlerinde muayene ettirmeli ve yumusak
lens kullanicilor, lenslerini yilde bir yenilemelidir-
ler a
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