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Ozet

Amac: Bu caligmada farkls iki stabilizasyon sistemine sahip asferik Balafilcon A ve sferik Senofilcon A torik lenslerinin gérme kalitesi iizerine olan
etkilerinin degerlendirilmesi amaglandi.

Gerec¢ ve Yontem: Klinigimiz kontakt lens birimine bagvuran 20 hastanin 40 gozii ¢aligmaya dahil edildi. Caligmaya alinan hastalarda
refrakeif hata degerleri 0,50 ile — 6,0 diyoptri arast miyopi ve >0,75 diyoptri astigmatizma idi. Hastalara prizm balast torik sitemli Balafilcon
A(Pure vision torik- Baush and Lomb) ve hizlandirilmig stabilizasyon torik sistemli Senofilcon A(Acuvue Oasys for astigmatism- Johnson and
Johnson) randomize olarak uygulandi. Tiim hastalarin tashihsiz, gozliiklii ve Balafilcon A ve Senofilcon A torik lens takili iken Snellen egelinde
gorme keskinlikleri, Bailey Lovie diisiik kontrast eselinde kontrast duyarlilik degerleri, Nidek Magellan Mapper ile korneal aberasyon(rms)
degerleri saptanarak kaydedildi ve sonuglar karsilastirilds.

Sonuclar: Kontake lensler arasinda grme keskinligi diizeylerinde fark saptanmadi. Kontrast duyarlilik dl¢iimiinde ise hastalarda kontakt lensler
ile ortalama 4,8-5,4 harf artig saptandi. Toplam Yiiksek Sirali Aberasyon ortalama RMS degerleri lens 6ncesi 0,42+0,14 pm, Balafilcon A lens ile
0,37+0,23 pm, Senofilcon A lens ile 0,43+0,15 pm olarak bulundu. (p=0,507). Trefoil deZerleri Senofilcon A lensleri ile Balafilcon A lenslere gire
anlamli derecede yiiksek idi. Olgiilen diger yiiksek sirali aberasyon degerlerinde anlamli fark saptanmadi.

Tartisma: Her iki kontakt lens grubunda yiiksek ve diisiik kontrastli gorme yeterli diizeydedir. Asferik dizayna sahip kontakt
lensler ile; sferik dizayna sahip kontakt lenslere gére toplam yiiksek sirali aberasyon degerlerinde anlamli olmayan azalma saptandi.
Lens tasarimina bagli aberasyonlar diizeyinde farklar saptanmasina ragmen gorme kalitesi tizerinde anlamli etki gozlenmedi. (Turk J
Ophthalmol 2013; 43: 253-7)

Anahtar Kelimeler: Kontake lens, korneal aberasyonlar, gérme kalitesi, kontrast duyarlilik

Summary

Purpose: The purpose of this study was to evaluate the effects of aspheric Balafilcon A and spherical Senofilcon A toric soft contact lenses,
which have two different stabilization systems, on visual quality.

Material and Method: Forty eyes of 20 patients who were followed up in our contact lens section were included in this study. Refractive
errors of the patients were between -0.50 and -6.0 diopters of myopia and >0.75 diopter of astigmatism. The patients were randomly assigned
to wear Balafilcon A (Purevision Toric, Baush&Lomb) with prism balast toric system or spherical designed Senofilcon A (Acuvue Oasys for
astigmatism, Johnson&Johnson) with accelerated stabilization toric system. We recorded and compared the visual acuity with Snellen chart,
contrast sensitivity with Bailey-Lovie chart in letters, mean root mean square (RMS) of corneal aberration with by Nidek Magellan Mapper for
all eyes with and without glasses and while wearing Balafilcon A or Senofilcon A toric soft contact lenses.

Results: We did not observe any difference in visual acuity between contact lenses. Contrast sensitivity was increased approximately 4.8-5.4
letters with contact lenses. Total higher order aberrations of mean RMS values were 0.42+0.14 pm without contact lens, 0.37+0.23 pm with
Balafilcon A lens, 0.43+0.15 pm with Senofilcon A (p=0.507). Trefoil values were significantly higher with Senofilcon A lenses when compared
to Balafilcon A lenses. There was no statistically significant difference for other measured higher order aberrations.

Discussion: High and low contrast vision values were adequate in both contact lens groups. There was a non-significant decrease in total
higher order aberration values with aspheric design contact lenses when compared to spherical designs. Although there were differences in
aberrations related to lens designs, they did not have significant effect on visual quality. (Turk J Ophthalmol 2013; 43: 253-7)
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Giris

Bir goriintiileme sisteminde bir iginin istenilen odak
noktasindan bagka bir noktaya dogru yanlis yonlenmesi “optik
aberasyon” olarak adlandirilir.!  Ideal bir optik sistemde
obje diizlemindeki bir noktadan gelen tiim isinlar goriintii
diizleminde tek bir noktada toplanmalidir.2  Farkli kirica
ortamlardan olusmusg bir optik sistem olan gz ideal bir sistem
degildir ve dolayisiyla goze giren 1sinlarin farkls kirilmasi sonucu
aberasyonlar meydana gelmektedir.3

Optik olarak mitkemmel bir gézde retinada nokta g1k diiz
planda bir wavefront olugturur, aberasyonlu gozde ise wave front
diiz degil egimlidir. Okiiler aberasyonlar wavefront aberometri
yardimiyla 6lgiiliir ve belli bir pupil genigligi tizerinde belirlenen
aberasyonlarin standart sapmasindan olusan RMS (root mean
square) degeri ile ifade edilirler. Optik olarak miikemmel
bir goézde rms:0’dir. Goziin monokromatik aberasyonlari
siniflandirilirken  sferosilindirik camlarla  diizeltilebilenlere
“disiik siralt aberasyonlar”, sferosilindirik diizeltme ile ortadan
kaldirilamayan aberasyonlara ise “yiiksek sirali aberasyonlar”
ad1 verilir. Aberasyonlar Zernike polinomlar: ile ifade edilirken
ikinci siradan daha tist seviyedeki aberasyonlar yiiksek sirali
aberasyonlar olarak adlandirilir 1. Sferik aberasyon, koma (virgiil)
, trefoil, tetrafoil, ikincil astigmat ve diZer iist seviye aberasyonlar
yiiksek siralt aberasyonlari olustururlar. Zernike piramidinin
merkezine daha yakin yerlesmis yiiksek sirali aberasyonlar (sferik
aberasyon ve koma) goriintii kalitesini piramidin kenarinda
yerlesen aberasyonlardan (trefoil ve quadrifoil) daha fazla
etkilerken, en belirgin sekilde 6ne ¢ikan okiiler yiiksek sirals
aberasyon sferik aberasyondur.4

Son 30 yilda torik yumusak lenslerde teknolojik ilerlemelere
baglt olarak torik lens kullanim oranlar1 1990’ls yillarda %12-
%14 iken 2008 ‘DE %29 olarak bildirilmistir.> Daha iyi liretim
teknikleri ve dizaynlari,sik lens replasmani, artmig parametreler,
giinliik kullan - at torik lensler, daha yiiksek oksijen ge¢irgenligi
ve slatict ajanlarin varli$i yumugak torik lenslerin daha yaygin
olarak kullanimina olanak sagladi. Yeni lens dizaynlari lens
rotasyonunu azaltarak rotasyonel stabiliteyi artird1.6

Torik kontakt lenslerin farkli bag pozisyonlarinda goriintii
kalitesini korumak icin lensin stabilizasyon sistemi biiyiik
onem tagir. Hizlandirilmig stabilizasyon sistemi ve Prizm balast
dizayni, stabilizasyon sistemlerinden iki tanesidir. Prizm balast
dizayni kontakt lensin alt kismina eklenen kalin ve agir kisim
sayesinde yercekimi ve iist goz kapaBin sikistirma etkisinden
faydalanarak stabilizasyon saglar. Hizlandirilmig stabilizasyon
dizayninda ise kontakt lensin farkli bolgelerine yerlestirilmig
agirlik merkezleri sayesinde bag hareketlerine uyum saglayan
ve viicudun her pozisyonunda lokalizasyonunu koruyan bir
stabilizasyon hedeflenmistir.6

Kontakt lenslerin temel amaci refrakeif kusurlar: diizelemek
ve retinadaki imaj kalitesini arttirmakeir.” Yiiksek siralt
aberasyonlarin kontakt lenslerdeki gorme kalitesini etkiledigi
gecmis bircok caligmada gésterilmistir.8,9

Bu ¢alismada prizm balast ve hizlandirilmig stabilizasyon
gibi farkls iki stabilizasyon sistemine sahip asferik Balafilcon
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A (Purevision Toric Baush & Lomb) ve sferik Senofilcon A
(Acuvue Oasys for Astigmatism Johnson & Johnson) lenslerinin
gorme diizeyi, kontrast duyarlilik ve korneanin yiiksek dereceli
aberasyonlari lizerine olan etkilerini degerlendirmeyi amacladik.

Gereg ve Yontem

Fatih Sultan Mehmet Egitim ve Aragtirma Hastanesi
Kontakt Lens birimine Mayis 2010 - Mart 2011 tarihleri
arasinda bagvuran ve -0,75 ve daha fazla astigmatizmast olan
20 kontakt lens kullanicisinin 40 gozii ¢aligmaya dahil edildi.
Hastalar; tam bir g6z muayenesi sonrasi, kontake lens kullanmasi
icin herhangi bir kontrendikasyonu olmayan, okiiler cerrahi
gecirmemis, okiiler yiizey problemi olmayan, retinal bozuklugu
olmayan, katarakt, kuru goz, glokom vs. hastaligi olmayan,
18 yagindan biiyiik, sferik refraksiyonu -0,50 ile -6,0 dioptri
arasinda olan kontake lens kullanicilari arasindan rastgele secildi.
Her hasta kendisine uygulanacak olan ¢aligma protokolii ile ilgili
bilgilendirildikten sonra yazili onam formu imzalatildi.

Ik muayenede hastalarin refrakeif kusurlari belirlendikten
sonra Snellen egelinde gozliiklii ve gozliiksiiz gorme keskinligi,
Bailey- Lovie diisiik kontrast egelinde okuyabildikleri toplam
harf sayisi ve kontakt lenssiz korneal wavefront aberometri
(Nidek Magellan Mapper) olgtimleri yapilarak kaydedildi.
Hastalarin en iyi diizeltilmis gorme keskinligini saglayan
kontakt lens diyoptrilerinin belirlenmesinden ardindan hastalara
asferik tasarimli Balafilcon A (Purevision Toric Baush & Lomb)
veya Senofilcon A (Acuvue Oasys for Astigmatism Johnson
& Johnson) lensleri randomize olarak takid: (Tablo 1). Bir
haftalik kullanim siirecinin ardindan ikinci muayenede hastalara
kontakt lensler takili iken Snellen eselinde gorme keskinligi,
Bailey- Lovie diisiik kontrast egelinde okuyabildikleri toplam
harf sayisi ve wavefront aberometri (Nidek Magellan Mapper)
olciimleri yapilarak kaydedildi. Olgiimler sonrasinda hastalarin
lensleri diger dizayna sahip lensle degistirildikten sonra bir
haftalik kullanimin ardindan tiglincii muayenede hastalara daha
once yapilan gorme keskinligi, kontrast duyarlilik ve aberometri
olciimleri tekrarlanarak degerler kaydedildi. Korneal wavefront

Tablo 1. Balafilcon A (Purevision Toric Baush & Lomb) ve Senofilcon A
(Acuvue Oasys for Astigmatism Johnson & Johnson) lenslerinin ozellikleri
tabloda izlenmektedir

Lens Materyali Balafilcon A Senofilcon A

Su Icerigi %36 %38

Temel Egri 8,7 Mm 8,6 Mm

Cap 14 Mm 14 Mm

Dk /t 101 At 147 At
-3,00 D -3,00 D

Merkez Kalinlig1 0,10 Mm 0,07 Mm

Uretim Metodu Kaliba Dékiim Kaliplama

Stabilizasyon Prism Ballast Hizlandirilmig
Lo-Torque stabilizayon

Lens Dizayni Asferik Sterik
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Tablo 2. Wavefront aberometri analizleri sonucu elde edilen sferik aberasyon,koma,trefoil, irreguler astigmatizm ve toplam yiiksek dereceli aberasyon ortalama RMS

degerleri
Aberasyon Degerleri Lens oncesi (Balafilcon A ) (Senofilcon A ) p degeri
Purevision toric Oasys for astigmatism

Ortalama +s.sapma Ortalama +s.sapma Ortalama +s.sapma
Sferik aberasyon 0,18+0,22 pm 0,10+0,23 pm 0,10+0,19 pm 0,118%*
Koma 0,19+0,09 pm 0,20:0,13 pm 0,25:0,17 pm 0,709%*
Trefoil 0,10+0,05 pm 0,17+0,12 pm 0,13+0,10 pm 0,006%*
Diizensiz 0,22+0,11 pm 0,20+0,12 pm 0,21+0,12 pm 0,471%*
astigmatizma
Toplam yiiksek sirali aberasyon 0,42+0,14 pm 0,37+0,23 pm 0,43+0,15 pm 0,507

Sekil 1. Bir hastanin lens 6ncesi  wavefront aberasyon sonuglar

Sekil 2. Sekil 1'deki hastanin Balafilcon A Lens ile wavefront aberasyon sonuglart

Sekil 3. Sekil 1’deki hastanin Senofilcon A Lens ile wavefront aberasyon sonuglart

analizi 6l¢iimleri Plasido disk teknolojisi ile ¢aligan Nidek
Magellan Mapper ile yapildi. Sferik aberasyon, koma, trefoil,
irregular astigmatizma ve total yiiksek sirali aberasyonlarin
ortalama RMS degerleri dl¢iilerek kaydedildi.

Calismada elde edilen veriler degerlendirilirken, istatistiksel
analizler i¢in “Statistical Package for Social Sciences for Windows
17.0” (SPSS17inc) programi kullanildi. Caligma verileri
degerlendirilirken tanimlayict istatistiksel metot (Ortalama,
Standart sapma, oransal dagilim) kullanildi. Kalitatif (nitel)
degiskenler degerlendirilirken Ki-kare testi kullanildi. Kantitatif
(nicel) degiskenler degerlendirilirken Independent-T test ve
paired t test kullanildi.  Sonuglar %95’lik giiven araliZinda,
anlamlilik p<0,05 6nem seviyesinde degerlendirildi.

Bulgular

Caligmaya dahil edilen 18 ila 37 yas arasindaki hastalarin
(N=20) yas ortalamast 25 (+4,94) ve Kadin/erkek orani:16/4
idi. Hastalarin ortalama sferik refraksiyon kusurlari, -1,91+1,73
D, ortalama silindirik refraksiyon kusurlari -1,39+0,50 D idi.

Hastalarin en iyi diizeltilmig gorme keskinlikleri gozliiklii,
Balafilcon A (Purevision Toric Baush & Lomb) lensi ile ve
Senofilcon A (Acuvue Oasys for Astigmatism Johnson &
Johnson) lensi ile Snellen egelinde 10/10 olarak bulundu.

Ortalama kontrast duyarlilik degerleri: gozliiksiiz 17+13,94
harf, gozliiklii 42,42 +4,10 harf, Balafilcon A (Purevision Toric
Baush & Lomb) takili iken 47,22+4,41 harf ve Senofilcon A
(Acuvue Oasys for Astigmatism Johnson & Johnson)  takils
iken 47,82+3,86 harf olarak 6lciildii( p=0,001). Gozliiksiiz
kontrast duyarlilik diizeyleri gozlik ve kontakt lenslerle
kargilagtirildiginda istatistiksel olarak anlamli derecede diisiik
olarak bulundu (p<0,05). Gozliiklii kontrast duyarlilik diizeyleri
kontake lensler ile kargilagtirildiginda istatistiksel olarak anlamls
bir fark bulunmad: (p>0,05). Kontakt lenslerle 6lgiilen kontrast
duyarlilik diizeyleri birbiri ile karsilagtirildiginda istatistiksel
olarak anlamli bir fark bulunmad: (p>0,05).

Wavefront aberometri analizleri sonucu elde edilen ortalama
RMS degerleri Tablo 2’de gosterilmigtir.

Sferik aberasyon ortalama RMS degeri lens 6ncesi 0,18 +0,22
pm, Balafilcon A ile grupta 0,10 +0,23 pm ve Senofilcon A lensi
ile 0,10 0,19 pm olarak bulundu. Sferik aberasyon degerlerinin
gozliiksiiz, Balafilcon A ve Senofilcon A lens kullanilarak yapilan
olclimleri kargilagtirildiginda istatistiksel olarak anlamli bir
farkliliga rastlanmadi (p=0,118).
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Koma ortalama RMS degeri gozliiksiiz 0,19+0,09 pm,
Balafilcon A ile 0,20 +0,13 pm, Senofilcon A lens ile 0,25+0,17
pm olarak bulundu. Koma degerleri , Senofilcon A lensi ile lens
oncesi ve Balafilcon A lens kullanilarak yapilan 6lciimlerden
yliksek olmasina ragmen istatistiksel olarak anlamli bir farkliliga
rastlanmadi (p=0,709)

Trefoil ortalama RMS degeri lens oncesi 0,10+0,05 pm,
Balafilcon A ile 0,17+0,12 pm, Senofilcon A lens ile 0,13+0,10
pm olarak bulundu. Balafilcon A lens ile yapilan trefoil
ol¢limiiniin ortalamast Senofilcon A lens kullanilarak yapilan
ol¢iim ortalamasindan istatistiksel olarak anlamli decerede
yiiksek bulundu (p=0,004).

Diizensiz Astigmatizma ortalama RMS degeri lens Oncesi
0,22+0,11 pm, Balafilcon A lens ile 0,20+0,12 pm, Senofilcon A
lens ile 0,21+0,12 pm olarak bulundu. Degerler arasinda anlaml
fark saptanmadi (p=0,471).

Toplam Yiiksek Sirali Aberasyon Degerleri ortalama RMS
degeri lens oncesi 0,42+0,14 pm, Balafilcon A lens ile
0,37+0,23 pm, Senofilcon A lens ile 0,43+0,15 pm olarak
bulundu. Balafilcon A lens ile dlgiilen toplam yiiksek sirals
aberasyon degeri daha diisiik olmasina ragmen istatistiksel
olarak anlamli bir fark gozlenmedi(p=0,507).

Bir hastamizin lens oncesi, Balafilcon A lens ve Senofilcon
A lens ile wavefront dlgiimleri $ekil 1, 2 ve 3’de izlenmektedir.

Tartisma

Kontakt lenslerin optik performansini degerlendirmede
gorme keskinligi yaninda kontrast hassasiyet 6l¢iimii (Contrast
Sensitivity Function- CSF) ile uzaysal gorme, , double-pass
technique ile Modiilasyon Transfer Fonksiyonu (MTF) ve ray
tracing veya wavefront yontemi ile optik aberasyonlarin 6l¢iimii
dnem tagimaktadir. 7-12

Astigmatizma retinadaki imaj kalitesini etkileyen 6nemli
bir fakesrdiir. Richdale ve ark.13 Diisiik (£1,00 D) ve orta
derecede (£1,25-2,00D) astigmatizmasi olan 15 miyopik hastada
yumusak sferik ve torik lens uygulanmas: sonrasinda gorme
keskinliklerini kargilastirmiglardir. AcuvueAdvance (Vistakon),
Biomedics55 (CooperVision), Frequency55 (CooperVision) ve
SofLens66 (Bausch&Lomb) gibi 4 farkli markanin kargilagtirildig:
bu calismada torik lensler ile sferik esdegerlerine gore daha
iyi gorme diizeyi elde edilmis. Diigiik astigmatizmada 3-
5,5 harforta derecede astigmatizmada ise 8-12,5 harf artig
olmugtur. Torik dizaynli lensler birbiriyle kargilagtirildiginda
arada fark saptanmig ve
balast dizayna sahip SofLens66 Toric ile elde edildigi
kargilik hizlandirilmig stabilizasyon-ince zon dizayna sahip
AcuvueAdvance for Astigmatism ile gorme keskinligi daha
diisitk olarak.bildirilmistir. Biz ¢aligmamizda farkli dizayna
sahip lensler arasinda gorme keskinligi ve kontrast duyarlilik
acisindan fark saptamadik.

Okiiler sistemde yiiksek sirali aberasyonlar arasinda; sferik
aberasyon, koma (virgiil), trefoil, diizensiz astigmatizma ve diZer
yiiksek sirali aberasyonlar sayilabilir. Giiniimiizde asferik 6n
ylizey tasarimlari ile goz i¢i merceklerinde ve kontakt lenslerde

en iyi gorme keskinliginin prizm
buna
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sferik aberasyonu bertaraf etmek ve gorme kalitesini arttirmak
hedeflenmektedir. Yiiksek sirali aberasyonlar cesitli yontemlerle
olciilebilmekle beraber giiniimiizde en stk kullanilan yontem
Hartmann-Shack wavefront teknolojisidir.14

Thibos ve ark. 200 tam diizeltilmig goz tizerinde yaptiklart
caligmalarinda toplam yiiksek sirali monokromatik aberasyon
miktarint yaklagik 0,25 D olarak bildirmislerdir.1> Porter ve
arkadaglari  refraksiyon kusuru disinda herhangi bir sorunu
bulunmayan 109 hastanin gozlerinde mevcut yiiksek sirali
aberasyonlar: degerlendirdikleri caligmalarinda sferik aberasyon
digindaki tiim aberasyonlarin ortalama degerini sifira yakin
olarak bulurken yalnizca sferik aberasyonun ortalama degerini
+0,138+0,103 um olarak saptamislardir.16 Bu boyuttaki bir
sferik aberasyonun yaklagik olarak 0,12 D’lik bir sferik kirma
kusuruna karsilik gelen bir gorme bulanikligi olusturacag:
varsayilmaktadir.l7 Bizim ¢aligmamizdaki hastalarin ortalama
sferik refraksiyon kusurlari, -1,91+1,73 D, ortalama silindirik
refraksiyon kusurlar1 -1,39+0,50 D  idi. Sferik aberasyon
ortalama RMS degeri lens 6ncesi 0,18+0,22 pm olarak 6lgiildii.

Lu ve arkadaglarinin 18 kontakt lens takilan gozlerde
monokromatik aberasyonlar: degerlendirdikleri ¢aligmalarinda;
27 olgunun 54 gozii caligmaya dahil edilmis ve yapilan dl¢iimler
sonrasinda yumusak kontakt lenslerin yiiksek sirali aberasyonlar:
arttrdifina yonelik bulgu edinilmis olup bunu destekleyen
benzer bir bulguya da Jiang ve arkadaglarinin,8 farkli tip
yumusak kontakt lens takilan gizlerde wavefront aberasyonlarin
kargilastirildigi caligmalarindarastlandmigtir. Jiang vearkadaglari;
farkls tiretim metoduyla iiretilmis farkls dizayna sahip ii¢ farkls
kontakt lensi kullanarak yapmig olduklari bu caligmada Lu ve
arkadaglarinin18 caligmasini destekleyici sonuglara ulagtiklarini
beliremiglerdir. Bizim ¢aligmamizda yumusak kontakt lenslerin
yliksek sirali aberasyonlar: indiiklediZine dair istatistiksel
acidan anlamli bir bulgu saptanmamasina ragmen Jiang8 ve
arkadaglarinin ¢aligmalarinda da belirttikleri gibi yiiksek sirali
aberasyonlarin bir lens tipinden digerine cesitlilik gosterdigi
sonucunu destekleyen bulgular elde edildi.

Kontakt lenslerde asferik optik yiizeyin rezidual astigmati
diizeltme ve indiiklenmig sferik aberasyonu azaltmada avantajli
olup olmadigi merak konusudur. Efronl9 ve arkadaglarinin
asferik yumugak kontakt lenslerin gorsel performansini
aragtirdiklar: ¢aligmalarinda -2,00 D miyopisi olan 10 hasta ve
-5,00 D miyopisi olan 10 hastaya sferik ve asferik tasarimli
iki ayr1 lensi bulunan Biomedics 55 kontakt lensi uygulayarak
fotopik ve mezopik sartlarda gorme keskinlikleri ve kontrast
duyarlilik diizeyleri dl¢iilmiis ve asferik dizayn ile sferik dizayn
arasinda gorme keskinlifi agisindan bir fark bulunamamistir.
Vaz ve arkadaslarinin20 asferik ve sferik dizayna sahip yumugak
kontakt lens kullanicilarinda diigiik ve yiiksek kontrastta gérme
keskinligini aragtirdiklar: ¢aligmalarinda sferik ve asferik dizayna
sahip Frequency 55 kontake lensleri kiyaslanmig ve istatistiksel
agidan belirgin bir fark bulunamamigtir. Bizim caligmamizda
lens sonrasinda hem sferik hem de asferik on yiizeyli torik lensle
sferik aberasyon degerlerinde anlamli azalma tespit ettik ve
iki lens arsinda fark saptamadik. Berntsen ve arkadaglarinin2l
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sferik ve torik yumusak kontakt lens kullanicilarinda yiiksek
siralt aberasyonlart aragtirdiklari ¢aligmalarinda uygulanan
tiim sferik ve torik lensler ile lens sonrasinda pozitif sferik
aberasyon degerinde azalma gozlenmigtir. Berntsen ve
arkadaglarinin dorc farkli markaya ait(Acuvue Advance,
Biomedics55, Frequency55, andS ofLens 66) sekiz farkls
yumusak kontakt lensle yaptiklari bu ¢aligmada; prism ballast
dizayna sahip altr yumugak kontakt lens ile gorme diizeyi daha
iyi ol¢tilmiis; buna karsilik aberasyon ol¢iimlerinde vertikal
koma degerleri, prizm balast dizayna sahip lenslerde, ince
zon dizayni olan yumusak torik kontakt lenslere oranla daha
yiiksek olarak bulunmugtur. Bizim hastalarimiz da Berntsen’i
destekler nitelikte bir sonug elde edilmedi. Koma diizeylerini
karsilagtirdiZimizda; Senofilcon A lensi ile ol¢tiigiimiiz
degerler lens oncesi ve Balafilcon A lens kullanilarak yapilan
daha yiiksek
olarak anlamli bir farkliliga rastlanmadi.

Slgtimlerden olmasina ragmen istatistiksel

Koma kadar gorme kalitesi iizerine etkili oldugu
diisiiniilmese de trefoil diizeylerine ait degisiklikler de bizim
caligmamizin dikkat ¢eken bir diger sonucu olarak kargimiza
¢tkmaktadir. Lens oncesi ve iki farkli lens sonuglarini
karsilagtirdigimizda Balafilcon A ile 6l¢iilen trefoil degerlerinin
Senofilcon A ile dl¢iilen trefoil degerlerine oranla istatistiksel
olarak daha yiiksek oldugu tespit edilmigtir

Yumusak kontakt lens kullaniminda basgariy: etkileyen
temel faktorler arasinda lensin biyouygunlugu, konforu ve
gorsel performanst da 6nemli bir yer tutmaktadir.19 Lens
kullananlarda gorme kalitesine ait sikdyetler bagta uygun
lensin secimi ile ilgilidir. Ornegin lensin olmasi gerekenden
dik veya diiz uygulanmasi gozyast dagilimint da etkileyerek
gorme kalitesini olumsuz yonde etkileyebilir. Lens baglangicta
uygun secilmis olsa bile zamanla sikilagabilir. Béyle bir
durumda eger lens materyalinin de oksijen gegirgenligi az
ise hipoksiye bagli punktat epitelyopati ve mikrokistler
olusur ve gérme olumsuz etkilenebilir.22 Bizim ¢aligmamizda
olciimler lens sonrasi 1. haftada alinmistir ve buna gore daha
uzun siireyle ayni lenslerin kullaniminda sonuglarin farkls
olabilecegi de diisiiniilmelidir.

Sonug olarak bu ¢aligmada prizm ballast ve hizlandirilmig
stabilizasyon gibi farkls iki stabilizasyon sistemine sahip asferik
Balafilcon A ve sferik Senofilcon A lenslerini karsilagtirdik.
Her iki kontakt lens grubunda uygulanan lensler ile yiiksek
ve diisiik kontrastli gorme yeterli diizeyde idi. Asferik dizayna
sahip kontakt lenslerin; sferik dizayna sahip kontakt lenslere
oranla belirgin diizeyde bir aberasyon kontrolii saglamadig:
goriildii. Lens tasarimina bagli aberasyonlar diizeyinde farklar
saptanmasina ragmen gorme kalitesi iizerinde anlamli etki
gozlenmedi.
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