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MEDIZS Dzieki aplikacji OptiExpert™ dopasowanie soczewek multifokalnych

HAYNE Original jest tatwe, szybkie i przynajmniej w 96% skuteczne.'?

Kalkulator multifokalny w aplikacji OptiExpert™ sprawia, ze dopasowanie
soczewek prezbiopijnym pacjentom jest tatwe i skuteczne — pomaga
szybciej wybra¢ odpowiednig moc i konstrukcje soczewki probnej

i tym samym zaoszczedzi€ czas w gabinecie’-? zapewniajac pacjentom
wyrazne widzenie na kazda odlegtosc.3#

Sciagnij aplikacje OptiExpert™ juz dzis. Dostepna w wersji na telefon i komputer.
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1. Dane wtasne CVI. 96% uzytkownikow mozna skutecznie dopasowac soczewki clariti 1 day multifocal uzywajac 2 par soczewek kontaktowych lub mniej przy wykorzystaniu aplikacji OptiExpert™
TECHNOLOGIA DLA OPTYKI . N

Na podstawie retrospektywnej analizy 26 pacjentow (52 oczu) z subiek ) wartoscia refrakcji w przedziale od -6,00 do +5,00 i wartoscia cylindra < -1,00. 2. Dane wtasne CVI 2019. Retrospektywna
analiza N=55 badanych (110 oczu); zakres mocy od -3,25 do +1,25 D, moce dodatkéw od +1,25 do +2,50 D. 3. Dane wtasne CVI 2011. Ocena kliniczna soczewek Biofinity multifocal. 4. Dane wtasne CVI

92% badanych os6b zgadza sie, ze soczewki clariti 1 day multifocal spetniaja lub przewyzszaja ich oczekiwania. Na podstawie retrospektywnej analizy 26 pacjentéw (52 oczu) z subiektywna wartoscig C \/. 1 @
hayne'pl | tel. 61 841 02 05 refrakcji w przedziale od -6,00 do +5,00 i wartoscig cylindra < -1,00. Biofinity® i clariti® sg zarejestrowanymi znakami handlowymi The Cooper Companies, Inc. i spétek zaleznych. © CooperVision 2019 Ooper |S I O n
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Skoriczyto sie piekne lato, przed namijesien, oby ta polska, ztota. Lasy sa petne grzybow, to wrecz kleska urodzaju, a nasz numerjest
peten niezwykle interesujacych artykutéw, do ktorych lektury zapraszamy.
Dziat ,Optyka — nauka” reprezentuja dwa artykuty — mgr Justyny Wosik i dr. hab. Jacka Pniewskiego na temat doktadnosci
i powtarzalnosci pomiaru wady refrakcji trzema rodzajami autorefraktometréw oraz mgr Martyny Janeczek na temat wptywu
antykoncepgji hormonalnej na film tzowy. Analizy pogorszenia ostrosci widzenia w warunkach skotopowych dokonuje dr hab.
Marek Kowalczyk-Hernandez, za$ dr Monika Czairiska i dr Jagna Sobierajewicz pisza o zaburzeniach widzenia, ktére moga
pojawic sie po udarze.
Mgr Dominika Olkowska porusza ciekawy temat, dotyczacy tak modnego obecnie upiekszania rzes, ktére, jak sie okazuje,
moze powodowac tez pewne powiktania. Kontynuujemy cykl badania pagientéw z rozmaitymi schorzeniami — tym razem mgr Anna Ma-
jewska wraz z mgr Sylwig Stolarczyk pisza o pacjencie z dysleksja w gabinecie optometrycznym.
Dr n. med. Anna Maria Ambroziak podsumowuje najnowsze badania na temat krétkowzrocznosci, zas nasi bydgoscy autorzy kontynuuja cykl arty-
kutéw o zaémie. Mgr inz. Mateusz Swierad rozpoczyna cykl o soczewkach kontaktowych dla doradcéw sprzedazy.
Prawo w OPTYCE reprezentuje tekst o BHP w mikroprzedsiebiorstwie (Leszek Smiatek) oraz artykut wyjasniajacy sytuacje, w ktérych konsumentowi
przystuguje prawo do zwrotu towaréw (mgr Anna Szatkiewicz).
W swoim felietonie mgrinz. Justyna Nater, przy pomocy lek. Joanny Lesniak-Buzon, obala popularny mit - czyjeczmieri mozna masowac obraczka?
Psychologia w gabinecie to tym razem opis tzw. ,trudnych” pagentéw, ktérych na pewno Paristwo znaja ze swoich praktyk. Dr n. med. Paulina
Pyzalska i mgr Luiza Krasucka podpowiadaja, jak sobie z nimi radzi¢ijak przekué stres z tym zwigzany w kolejny element naszego rozwoju.
25 lat temu w sierpniu, w Poznaniu, powstato Polskie Towarzystwo Optometrii i Optyki. Z tej okazji 7 wrzesnia odbyt sie bal, z ktérego reportaz maja
Paristwo do dyspozygji na dalszych stronach.
W momencie druku tego numeru odbywa sie konferencja Lubelskiego Cechu Optykéw, zas niedtugo péZniej - Eye Care Conference w Gdyni, kté-
rych to wydarzeri jestesmy patronem medialnym. Relacja z nich (i innych wydarzeri branzowych) ukaze sie w kolejnym numerze OPTYKI.
By¢ moze czes¢ z Paristwa zauwazyta, ze OPTYKA nie znajduje sie na ministerialnej liscie czasopism punktowanych. Po zmianach nie tylko my
znaleZlismy sie w tej sytuadji, ale i wiele innych polskich czasopism, takze okulistycznych, prawniczych czy humanistycznych, ktére
zajmowaty sie dana problematyka z krajowego punktu widzenia. Nie poddajemy sie i zrobimy wszystko, aby wrécié na liste.
Wielu naszych reklamodawcéw zaprasza do odwiedzania ich stoisk podczas XIII Kongresu Optykéw KRIO, ktéry odbedzie sie juz
w dniach 14-17 listopada. My réwniez tam bedziemy, zatem — do zobaczenia w Karpaczu!
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© Wszystkie prawa zastrzezone.
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Lifestylowe soczewki progresywne z grupy HyperView to produkty stworzone z mysla o osobach
spedzajacych czas na réznych aktywnosciach, ktore potrzebuja petnego komfortu widzenia w kazdej
sytuadji, o kazdej porze dnia.

Promocja dotyczy soczewek biatych, fotochromowych i polaryzacyjnych, w dowolnym indeksie,
ze wszystkimi dostepnymi powtokami antyrefleksyjnymi.
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Opis kolekgji

Okragta korekcja dla kobiet; Nowe propozycje korekcyjne w kolorach
jesieni

Trzy szkodliwe mity, ktére utrudniaja prawidtowy dobér okularéw
(mgr Patrygia Grzybowska)

Visual Merchandising

Sztuka prezentacji wizerunku salonu optycznego, czyli czym jest
identyfikacja wizualna i w jakim celu sie ja stosuje

(mgr Katarzyna tagowska)

marketing
Sprzedawanie to pomaganie, czyli o sensie funkgji doradcy
(mgr Tomasz Krawczyk)

psychologia
Psychologia w gabinecie — komunikagcja z pacjentem. Cz. IV - ,trudni
pagenci (dr n. med. Paulina Pyzalska, mgr Luiza Krasucka)

”

optyka - nauka

Doktadnos¢i powtarzalno$é obiektywnego pomiaru wady refrakgji
konwengjonalnym autorefraktometrem, autorefraktometrem otwar-
tego pola oraz aberrometrem u mtodych dorostych

(mgrJustyna Wosik, dr hab. Jacek Pniewski)

Wptyw antykoncepgji hormonalnej na film tzowy

(mgr Martyna Janeczek)

optometria

Analiza przyczyn pogorszenia ostrosci widzenia w warunkach skoto-
powych (dr hab. Marek Kowalczyk-Herndndez)

Magia rzes (mgr Dominika Olkowska)

Przygotowanie do badania pacjenta z dysleksja (mgr Anna Majewska,
mgr Sylwia Stolarczyk)

Udar mézgu a zaburzenia widzenia — diagnostyka oraz mozliwosci
postepowania (dr Monika Czairiska, dr Jagna Sobierajewicz)

wiadomosci ze Swiata Oka
Krétkowzrocznosé i co dalej? Cz. IL (dr n. med. Anna Maria Ambroziak)
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jak okulista z optometrysta
Laserowa korekcja wad wzroku - co z tym pacjentem?
(mgrAnna Chomicka, lek. Marcin Sas)

okulistyka

Za¢ma - problem starzejacego sie spoteczeristwa, cz. III
(drn. med. Matgorzata Seredyka-Burduk, mgr Waldemar Btoch,
Pawet Stepniewski)

kontaktologia
Kontaktologia dla doradcéw, cz. I (mgrinz. Mateusz Swierad)

prawo w OPTYCE

BHP w mikroprzedsiebiorstwie (Leszek Smiatek)

~Zwrotow nie przyjmujemy” - kiedy konsumentowi przystuguje
prawo do zwrotu towaréw (mgr Anna Szatkiewicz)

dbaj o wzrok
Jeczmien? ,Prosze pomasowac obraczka” (mgrinz. Justyna Nater,
lek. Joanna Lesniak-Buzon)

wydarzenia

Bal z okazji 25-lecia PTOO

9. edygja United Vision Glasses Fashion Days za nami!; Pierwsze
Swiattoczute soczewki kontaktowe — ACUVUE Oasys with Transitions
w Polsce

Karpacz czeka na Optykéw (Jan Witkowski)

edukacja
Konferencja OptoVision 2019; Kurs refrakgji w PCO; Kompleksowa
obstuga klienta anglojezycznego w salonie optycznym - szkolenie

targi
Kalendarium; Listopad w Hongkongu; Styczeri z Opti

aktualnosci
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. PRZYSTEPUJAC DO KONKURSU
Polaroid MOZESZ OTRZYMAC

Wsparcie Nag:ody
dsprzedazy gwarantowane
i dla optykow
Pakiety gadzetéw

dla klientéw

Stojaki i materiaty wizualne
dla Twojego Salonu Optycznego

Mozliwoé¢ wygrania atrakcyjnych
nagréd, w tym samochodu
Toyota Aygo

wiecej informacji na stronie www.viscom.com.pl
-
'4 -.f

Biuro obstugi Klienta [ ] 228324571 | OPTIMEX @ VISCOM
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DKNY

DKNY to nowojorska marka, zatozona przez projektantke Donne Karan w 1989 roku, w $lad za powstatym piec lat weze$niej
domem mody Donna Karan. Podstawowym elementem stylistyki DKNY jest nowojorskos$¢ — w kazdym produkcie. Kolekcje
marki, réwniez okularowe, produkowane przez Marchon, a w Polsce dostepne w ofercie AM Optical, skierowane s3 przede
wszystkim do mtodego pokolenia millennialséw, ale takze do kobiet, ktére pamigtajg marke z wezesnych lat 90. Ich celem
jest kompleksowos¢ - produkty oferowane przez DKNY majg towarzyszy¢ kobietom przez caty dzieri, od porannej jogi, przez
prace, po wieczorne wyjscie z przyjaciétmi.

Takie tez sa oprawy okularowe DKNY - maja wpasowac sie w szybkie tempo Zycia w miescie, gwarantujac komfort i wielo-
funkcyjnosé, a jednoczesnie uniwersalng, bezpretensjonalng stylistyke.

W W otk

2 00 0000000000000 0000000000000 00000000000000000000000000000000000 o

BELUTTI JUST CAVALLI

Just Cavalli to jedna
z linii Roberto Caval-
li, stworzona w 2000
roku dla wolnych
ludzi nowej gene-
racji i obecna teraz
w dystrybugi Vadim
Eyewear. Marka kon-
centruje sie na wy-
korzystaniu innowa-
cyjnych  materiatéw
i eksperymentalngj
grafice. Na przestrze-

Najnowsza kolekcja okularéw
przeciwstonecznych  Belutti
Be Unique - Be Yourself na
rok 2020 jest potaczeniem
nowoczesnosci i najmodniegjszych trendéw. Niepowtarzalnos¢ i nieprzecigtnosé
to stowa okreslajace wszystkie modele z kolekgi na przyszty sezon. W tym roku
wychodzimy z zatozenia, ze nic nie moze by¢ nudne!

Kolekgja oferuje bogactwo wzordw i koloréw, od modeli typowo klasycznych
w wydaniu najbardziej eleganckim, czyli balansu czerni ze ztotem, po modele,
ktére zdobig ciekawe dekory Lub printy, a ttem sa niespotykane wczesniej odcie-
nie gtebokiego granatu.

Linia Be Unique - Be Yourself wzbogacona jest dodatkowo o modele z serii
Belutti Bambino. Przyjazne potaczenia kolorystyczne oraz zauszniki zdobione
motywami gwiazdek czy kwiatkéw to absolutny must have dla najmtodszych
klientow.

Be Unique - Be Yourself liczy, bagatela, ponad 60 modeli, ktérych cecha cha-
rakterystyczng jest oryginalny i $miaty design. Dodatkowo wszystkie modele
maja soczewki z powtoka polaryzacyjna trzeciej kategorii.

Zobacz cata kolekgje Belutti 2020 przedpremierowo podczas Kongresu KRIO
w Karpaczu. Zapraszamy na poziom 7!

. Foto: Belutti

. (
:
>

Y Opr. ML

‘ Foto: Marchon

ni lat stata sie globalng marka zaspokajajaca potrzeby mtodej, miedzynarodowej klienteli.
Pojawienie sie Paula Surridge’a w maju 2017 roku spowodowato ewolucje wszystkich Linii
Roberto Cavalli. Wymyslit on na nowo styl marki Just Cavalli, utrzymujac $rédziemnomorskie
korzenie z silnym powiazaniem z zyciem metropolitalnym. Nadruki nabraty nowego wygladu,
staty sie bardziej wyraziste, a ksztatty interesujace i jednoczesnie wygodne.

. Foto: Marcolin
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Tegoroczna sesja Solano, prezentujgca kolekcje opraw korekcyjnych Jesien/
Zima 2020 miata miejsce na szczycie budowli, ktéra taczy rézne epoki, watki i in-
spiracje. Pokazalismy kolejne projekty okularéow tym razem na tle nowoczesnej
budowli - Metropol Parasol, architektonicznej ikony, ktéra daje chwile wytchnienia
w tetnigcej zyciem i energig Sewilli. RzeZbiarska, nieco surowa w formie, azurowa
konstrukcja budowli idealnie wspdtgra z metalowymi, delikatnymi oprawami, ktore
dominuja w jesiennej kolekcji.

Minimalistyczne i intrygujace wzory okularéw dzieki mocnym akcentom w postaci
np. ISnigcej brewki w kolorze ztota zdobigcej gorng czes¢ oka, podwodjnemu most-
kowi, tgczeniu roznych kolordw czy struktur materiatow czynig z nich ozdobng bi-
zuterie. Mitosnicy owalnych ksztattow, awiatordéw, kocich oczu czy panto znajda
idealne fasony dla siebie. To nieograniczone bogactwo wzordw jest idealnym uzu-
petnieniem do wysokie] jakosci zastosowanych materiatéw i nowoczesnej techno-
logii optycznej.

www.solano-eyewear.com

high-end performance




Okrqgte oprawy korekcyjne dla kobiet wrdcity do task 1, wbrew pozorom,
nie jest to tak trudny ksztatt, jak wielu klientkom sie wydaje. Pasujq do
wielu typow urody 1 ksztattow twarzy, a ich kolorystyka moze byc¢ albo eks-
presywna, albo delikatna i dyskretna. (zesciej wystepujq w metalu, ale
acetatowe modele, zwtaszcza te wystepujgce w Zywych barwach, rowniez
znajdq swoje amatorki.
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Calvin Klein (dystr. Vadim Eyewear) ¢ mod. CK18107 « kol. szylkret, srebrny

Converse (dystr. United Vision) ¢ mod. VC0067 « kol. 8NS

FLEYE Copenhagen (dystr. Gregorio) ¢ mod. Aura ¢ kol. 4700

Jimmy Choo (dystr. Optimex-Viscom) * mod. JC230 * kol. EYR us I

Gigi Barcelona (dystr. Scorpion Eyewear) ¢ mod. Melvin ¢ kol. 8

Marc Jacobs (dystr. Optimex-Viscom) ¢ mod. MJ396 ¢ kol. 2M2 /

Liu Jo (dystr. Vadim Eyewear) ¢ mod. LJ2120 « kol. srebrny EYEWEAR

www.vadimeyewear.com

stock.adobe.com; oprawy: materiaty prasowe firm

Gigi Barcelona (dystr. Scorpion Eyewear) ¢ mod. Adam * kol. 2

Mini Eyewear (dystr. Eschenbach) * mod. 741004 « kol. 60

SWA%{(;VSKI etnia Qewesow (obefio cavalli Timberand®s L|U<JO DSQUARED2 é‘/ad//\m/

. ° wi
SKA8a NAUTICA CAWVINKLEN Justcavall Safavne Femagauao~ MONT™ WD# SONIARYKIEL

sweden 1948

BLANC gidas i

0zdobniki: alenek, piixypeach, teirin

Oliver Peoples * mod. 00V1251 « kol. 5236

Rodenstock ¢ mod. r7088 * kol. b OPTYKA 5(60)2019
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Belutti (dystr. Optiblok)  mod. BAP065 « kol. C001

Tonny (dystr. Scorpion Eyewear) * mod. TY4800 « kol. C2W

Solano (dystr. AM Optical) * mod. s10329 « kol.c

rocco by Rodenstock ¢ mod. rr454d « kol. M-31831

Vermari ¢ mod. 4817 * kol. stalowy

Scarlet Oak (dystr. Opta) ¢ mod. Ivy

Anne Marii (dystr. AM Optical) * mod.am10279 « kol.a

Jai Kudo ¢ mod. Empirical * kol. C03S

Ray-Ban ¢ mod. ORY1594 < kol. 3813

Zanzara (dystr. DG Group) ¢ mod. Z1868 * kol. C2

Belutti (dystr. Optiblok) * mod. BJM007 « kol. c003

Tonny (dystr. Scorpion Eyewear) * mod. TYF68 « kol. C1

* kol. Bluesquare

OPTYKA 5(60)2019

0zdobniki: alchena, alenek, teirin — stock.adobe.com; oprawy: materiaty prasowe firm

v

MINI EYEWEAR.

Eschenbach Optik Polen Sp. z 0.0.
ul. Biedronki 60

02-959 Warszawa
telefon: 22 885 42 22
info@eschenbach.pl

Przedstawiciele Handlowi:

Jarostaw Mazurek 506 168 686
Sebastian Kostecki 509 677 106
Diana Kowacz 202 335 557
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Ana Hickmann (dystr. United Vision) * mod. AH1365 « kol. 07A

FLEYE Copenhagen (dystr. Gregorio) ¢ mod. Ulrikke * kol. 4717

Jimmy Choo (dystr. Optimex-Viscom) ¢ mod. JC215 * kol. FWM

Givenchy (dystr. Optimex-Viscom) ¢ mod. GIV0048 « kol. C9A

Brendel (dystr. Eschenbach) * mod. 903122 « kol. 90

Nie ulega watpliwosci, ze nadeszta jesieri, oby byta ciepta i ztota jak
najdtuzej. Na ten sezon Instytut Pantone wyznaczyt kilka modnych
kolorow, a sposrod nich wyrdznia sie wiele cieptych odcieni - czerwie-
ni, rozu, brqzu czy zotci, w sam raz rozswietlajgcych coraz ciemniejsze
1 krotsze dni. Na najblizszych stronach pokazujemy najnowsze propozy-
gje korekcyjne w tych modnych barwach.

Gigi Barcelona (dystr. Scorpion Eyewear) ¢ mod. Nimara * kol. 6

Rodenstock * mod. rr457 « kol. b

Calvin Klein (dystr. Vadim Eyewear) ¢ mod. CKJ19508 * kol. wisniowa czerwieri

Tous (dystr. United Vision) ¢ mod. VTOA49L « kol. 2GF

OPTY

0zdobniki: alchena — stock.adobe.com; oprawy: materiaty prasowe firm

Nowa jakos¢ na polskim rynku optycznym

Unikatowe potaczenie wiékna weglowego, tytanu i drewna w jednej oprawie okularowej

Wytaczny dystrybutor: GREGORIO, 3-Maja 24a, 43-450 Ustron, tel. 509 819 596

www.fleye.pl



18 / moda okularowa

Ducati ¢ mod. DA1007 * kol. 200

Zac Posen ¢ mod. Joanne ¢ kol.TO %

Gigi Barcelona (dystr. Scorpion Eyewear) ¢ mod. Johan * kol. 9

Converse (dystr. United Vision) ¢ mod. VC0063 « kol. T65M

Michael Kors ¢ mod. OMK4069U « kol. 3726

Von Arkel ¢ mod. 0601 * kol. 013

Mini Eyewear (dystr. Eschenbach) ¢ mod. 743004 ¢ kol. 80

Ozdobniki: alenek, Annasdreamart — stock.adobe.com; oprawy: materialy prasowe firm

Emporio Armani * mod. EA 1079 «

JAl KUDO | EYEWEAR

str. United Vision) * mod. FT5643 « kol. B052 jaikudo-eyewear.com
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EYEWEAR

Vermari ¢ mod. 6486 ¢ kol. czerwony

Tonny (dystr. Scorpion Eyewear) * mod. TY48147 « kol. C3U

Belutti (dystr. Optiblok) * mod. BMP004 < kol. CO1

ZANZNARAN

Jai Kudo ¢ mod. Disclosure * kol. C05

Scarlet Oak (dystr. Opta) * mod. Flamingo * kol. Rosyblack

Kenchi (dystr. Rako) * mod. KE-1812  kol. C3

Solano (dystr. AM Optical) * mod. s20483 « kol.c

Zanzara (dystr. DG Group) ¢ mod. 71865 « kol. C2

Nowa kolekcja!

A/W 2019

mod. Z1853 C3

0zdobniki: Annasdreamart — stock.adobe.com; oprawy: materiaty prasowe firm

Ray-Ban * mod. ORX4323V « kol. 5942

% Opr.ML

Jai Kudo ¢ mod. New Frappe ¢ kol. C05
OPTYKA 5(60)2019 DG GROUP biuro@dg-group.pl | www.dg-group.pl | +48 22 7816211 | +48 660 001 441



JUZ OD WRZESNIA 2019 ROKU
NOWA MARKA PREMIUM
NA RYNKU POLSKIM

Baldinini

OCCHIALI

Baldinini to wioska marka, zatozona w 1910
roku. Baldinini to przede wszystkim
wyrafinowana elegancja zestawiona

\ z wygodg | komfortem.Marka w wyjatkowy
& . sposob taczy styl dnia dzisiejszego
Ha ) z jutrzejszym. Filozofia marki zamyka sie
\ W innowacyjnosci, klasycznej eleganciji,
zdecydowaniu | awangardzie.
Dbatos¢ o szczegoty, precyzyjny dobor
materiatlow, pasja tworzenia to cechy, ktore
stanowig wizytowke Baldinini.

_—

e

https:/lwww.facebook.com/optovit/

https:/lwww.facebook.com/optovit/ };' Il .y
i < _
@OptO Vit ZEOTA 61 LOK.100, 00-819 WARSZAWA |TEL: 22 428 15 27

\(/)OPtOV“' ZLOTA 61 LOK.100, 00-819 WARSZAWA [TEL: 22 428 15 27
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Trzy szkodliwe mity,
ktére utrudniaja prawidtowy
dobor okularow

Liczba mitow, ktdre na przestrzeni lat narosty wokot doboru opraw okularowych, jest zdumiewajqgca.
Btedne przekonania majq wiele przyczyn. Wsrod najczestszych znajduje sie silne przywigzanie do raz
ustyszanych porad optycznych i niedostateczny dostep do aktualnej wiedzy z tej dziedziny. Ale uzytkow-
nicy okularow, ktdrzy zmierzyli sie juz z niejednq zakupowq wpadkq, stajq sie coraz bardziej Swiadomi
i oczekujq fachowego wsparcia w doborze. Wykorzystajmy ten moment, by raz na zawsze rozprawic sie ze

szkodliwymi mitami.

Klienci salonéw optycznych marza o dopaso-
wanych, niezawodnych okularach, ktére beda
im stuzy¢ przez lata. Jednocze$nie nie maja
odpowiedniej wiedzy na temat zasad doboru
opraw, a pomoc, na ktéra moga liczy¢ podczas
zakupu, czesto bywa niewystarczajaca. Jak
wiec w tych nietatwych warunkach wybieraja
nowa pare okularéw?

Jedni, stawiajac na powsciagliwo$¢, dobie-
raja wytacznie okulary, ktére nie réznia sie
istotnie od modelu uzytkowanego do tej pory.
Inni bazuja na dawnych radach, by w poszuki-
waniach skupi¢ sie na konkretnych ksztattach
opraw, ignorujac pozostata oferte salonu. Co

bardziej dociekliwi kartkuja magazyny modowe
Polaroid mod. PLD D326 LHF

i przeszukuja Internet, by poznaé recepte na
udany dobér. Niestety, zaden z tych sposobéw
nie jest doskonaty. Dlaczego? Poniewaz w kaz-
dym z wymienionych przypadkéw klienci kieru-
ja sie niesprawdzonymi informacjami. Czas to
zmieni¢! Ponizej przedstawie trzy mity, ktére
utrudniajg wyb6r odpowiedniej pary okularéw.

Mit nr 1: Okulary zawsze dobieramy do
ksztattu twarzy

.Jaki ksztatt opraw bedzie najbardziej paso-
wat do mojej twarzy?” - to jedno z najczest-
szych pytan, ktére stysze z ust moich klientéw.
OdpowiedZ na nie —wich przekonaniu — ma by¢
kluczem do znalezienia oprawek idealnych.

W swiadomosci klientéw salonéw optycznych
dopasowanie opraw do ksztattu twarzy to ab-
solutny fundament doboru, ktéry przyémiewa
inne kwestie, takie jak budowa, rozmiar opraw
oraz preferencje dotyczace ich koloru. Mimo
tego przeswiadczenia wiekszos$¢ uzytkowni-
kéw okularéw nie potrafi prawidtowo przypo-
rzadkowac swojej twarzy do danego ksztattu.

Czy wobec tego jest on rzeczywiscie tak waz-
nym czynnikiem w trakcie doboru? Z pewnoscig
nie mozna odméwi¢ mu istotnosci. Uwazam
jednak, ze podczas pracy z klientem nalezy
skupi¢ sie na innych, bardziej priorytetowych
kwestiach - jak wtasciwe proporcje oprawy
w stosunku do twarzy. Brak dopasowania w tej
materii bedzie miat znacznie wiekszy wptyw na
rezultat doboru niz wybrany ksztatt oprawy.

Mit nr 2: Podczas doboru wazna jest za-
sada kontrastu

Wiecznie zywy jest takze mit o nadrzednej roli
zasady kontrastu. Co sezon powtarzaja i popu-

Foto: Magda Lassota

% Mgr PATRYCJA GRZYBOWSKA
Stylistka opraw okularowych
www.stylistkaoprawokularowych.pl

Polaroid mod. PLD D326 LHF

laryzuja go portale internetowe, prasa koloro-
wa i rozmaite blogi modowe. Zasada, o ktérej
mowa, wskazuje, ze oczekiwany efekt doboru
zapewnig nam przede wszystkim oprawki, kté-
rych budowa kontrastuje z ksztattem naszej
twarzy. Oznacza to, ze osoby o twarzy okragtej
powinny zawsze wybiera¢ modele o liniach
cietych, z kolei osoby o twarzy zblizonej do
ksztattu prostokata - okulary o silnie zaokra-
glonych krawedziach. Za idealna uwaza sie
natomiast twarz owalna, ktéra nie wymaga
korekcji ksztattu.

Teoria ta brzmi prosto i przekonujaco, ale
czy rzeczywiscie sie sprawdza? Okazuje sie, ze
nie. Jezeli weZmiemy pod uwage inne wytycz-
ne, a takze zmieniajace sie trendy modowe,
zasada kontrastu traci na swojej mocy. Staje
sie jedynie czesciag skomplikowanej uktadan-
ki, ktora sktada sie z wielu r6znorodnych, ale
réwnowaznych elementéw.

OPTYKA 5(60)2019

Co wiecej, z uwagi na coraz $mielsze, awan-
gardowe projekty producentéw okularéw, za-
sada kontrastu zupetnie traci takze na aktual-
nosci. Bo jak odnies¢ ja chociazby do szerokiej
gamy modeli charakteryzujacych sie liniami
mieszanymi?

Zapomniana harmonia

Pamietajmy tez, ze okulary powinny wspétgraé
z naszym stylem, charakterem i upodobaniami
estetycznymi. Podczas doboru nalezy wiec
szukac idealnej harmonii pomiedzy okularami
a uroda i osobowoscig ich uzytkownika.

Czy to oznacza, ze wynik doboru musi by¢
nudny i przewidywalny? Absolutnie nie! Zgod-
nie z definicja stownika PWN harmonia to prze-
ciez: ,zgodnos$¢, wzajemne dopetnianie sie lub
wtasciwe proporcje”. Okulary powinny zatem
Jubiera¢” twarz - a to ubranie moze przybie-
raé rézne formy, kolory i wzory.

Warto przy okazji napomkna¢ o znaczeniu
kolorystyki, bedacej czesto pomijanym ele-
mentem doboru. To btad! Kazda twarz cha-
rakteryzuje sie niepowtarzalnym poziomem
pigmentacji (mowa o oczach, wtosach, skérze,
czerwieni wargowej), ktéry nie wspoétgra ze

Polaroid mod. PLD D352 PJP

wszystkimi  kompozycjami  kolorystycznymi.
Jezeli barwa okularéw bedzie nieodpowied-
nia, sam ksztatt nie zapewni pozadanego efek-
tu. Jak zatem wida¢, harmonia jest wskazana
na wszystkich ptaszczyznach.

Mit nr 3: Okulary powinny eksponowacé
brwi

Inna teoria, ktéra ma wierne grono entuzja-
stow, méwi o absolutnym zakazie zastaniania
brwi okularami. Do tej zasady szczegélnie lu-
big sie stosowac panie. Wiele z nich jest prze-
konanych, ze gérna linia oprawy musi prze-
biega¢ pod linig brwi, by zagwarantowa¢ ich
wtasciwe wyeksponowanie. A co, jesli wyma-
rzona oprawa nachodzi na ten newralgiczny
punkt twarzy? Czy trzeba stawac przed drama-
tycznym wyborem: brwi czy okulary? Zdecydo-
wanie nie - bo najwazniejsze w tym wszystkim
jest ... samo oko. Zaréwno brwi, jak i okulary
to tylko (albo az) oprawa oczu.

Warto tez wiedzie¢, ze oprawa lezaca
znacznie ponizej brwi wcale nie wyekspo-
nuje ich wtasciwie. Zdecydowanie lepiej na
twarzy prezentuja sie okulary, ktérych gor-
na linia znajduje sie blisko linii brwi lub lek-
ko na nig nachodzi. Niektére fasony wrecz
wymuszaja, by brew znalazta sie w Swietle
soczewki.

Poza tym, jezeli dodatkowo weZmiemy pod
uwage analize kolorystyczna, nie kazdy typ
urody bedzie ,lubit” podkreslone brwi. Przy-
ktad? Jasne i zgaszone typy urody, ktérych
w Polsce niemato. To samo dotyczy bardzo ja-
snych i delikatnych brwi, w przypadku ktérych
nadmierna koncentracja na efekcie podkresle-
nia w ogdle sie nie sprawdzi. Wiekszos¢ inge-
rencji w to, co data natura, wywota groteskowy
i nienaturalny rezultat - jakze odmienny od
tego, ktérego oczekujemy.

Szkolenie otwarte

STYLISTA OPRAW OKULAROWYCH

Termin: 18-19.01.2020 r. Miejsce: Warszawa
Wiecej informacji na: www.stylistkaoprawokularowych.pl

[ f] fbo.me/stylistkaoprawokularowych stylistka_opraw_okularowych
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Zaufaj faktom, nie mitom

Pamietajmy, ze dobdr opraw okularowych powi-
nien by¢ zawsze ragjonalny, oparty na potrzebach
ioczekiwaniach klienta, a nie zwodniczych mitach
iwdrukowanych schematach.

Wtasnie dlatego niezwykle wazna jest eduka-
gja uzytkownikéw okularéw — a dobér w salonie
optycznym to idealny moment, by ja zapoczatko-
wac. Aktualna, oparta na sprawdzonych Zrédtach
wiedza pomoze im lepiej odnaleZ¢ sie w okularo-
wym Swiecie i sprawi, ze wybér nowej pary opra-
wek stanie sie ekscytujacym przezyciem.

Foto: Magda Lassota

0 Autorce

Patrycja Grzybowska — stylistka opraw okularowych, dyplomowana kolo-
rystka, pedagozka i autorka bloga z poradami dla 0sob noszacych okulary.
Wspétprowadzi krakowski salon optyczny Okulary na miare.
www.stylistkaoprawokularowych.pl

www.gazeta-optyka.pl
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czyli czym jestidentyfikaga
wizualnaiwjakim celu sie ja
stosuje

Budujgc marke salonu optycznego, nalezy zaczqc od wykreowania symbolu graficznego - znaku zapi-
sanego obrazem, ktory przeniesie wrazenia, wyrazi emogje i nada nam niepowtarzalny styl. Jednym
z takich gtownych elementow identyfikacji wizualnej jest logotyp.

Fot. 1. Witryna Salonu Wokulski, Galeria Mistrza Jana w Wegrowie

Logo to odpowiednik litery, nazwy lub skrétu, kté-
ry ma mozliwos¢ dziatania pod$wiadomie na sko-
jarzeniai rozpoznawalno$¢ odbiorcéw. Nie zadzia-
ta ono jednak samodzielnie jako pojedynczy znak.
Potrzebuje do tego petnej koncepdji graficznej,
a wiec towarzystwa pozostatych elementéw, ktore
w spos6b spdjny i zorganizowany beda efektywnie
komunikowac sie ze soba. Inwestowanie w znak
graficzny moze nam sie wydawac za trywialne.
W koricu to nic niezwyktego, aby potaczy¢ nazwe
salonu pisang okreslong czcionka z innymi ele-
mentami graficznymi czy geometrycznymi, cho-
ciazby z dwoma kdtkami i kreska. Warto sobie jed-
nak uswiadomic, ze jest to inwestycja w branding
salonu, a wiec nasza marke, ktéra ma oddziatywac
na klientéw detalicznych.

Wyzwaniem dla stworzenia spdjnej komunikagji
nie jest sam logotyp. Samodzielnie wystepujacy
znak graficzny nie ma wielkiego znaczenia, do-
piero wykreowanie identyfikagii wizualnej oraz
j&j elementow sktadowych, w tym przede wszyst-
kim okreslenie koloréw, jakimi sie postugujemy,
daje peten obraz naszej marki salonéw. Idealnym
przyktadem w branzy jest sie¢ Salonéw Wokulski.
Dominujacym kolorem identyfikagji wizualnej tej
marki jest turkusowy. Ciepty i charakterystycz-
ny odcieri przywotuje na mysl same pozytywne

skojarzenia. Zestawiony w towarzystwie sto-
necznego 26ttego oraz elementéw szarosci daje
niepowtarzalny i charakterystyczny efekt, ktdry
skutecznie nawiazuje do podjecia akgji (tzw. call
to action). Potaczenie tych elementéw buduje
spdjnos¢ wizerunku sieci Salonéw Wokulski i po-
zwala naintuicyjne skojarzeniaz marka, co prze-
ktada sie na lepszg percepge. W tym przypadku
paleta koloréw jest konsekwentnie wykorzysty-
wana w postaci turkusowej Sciany wystepujacej
wewnatrz i na witrynie kazdego salonu oraz na
materiatach drukowanych, takich jak ulotki,
plakaty, zaproszenia. Dominujacy kolor dziata
na zasadzie kontrastu, ktéry przykuwa uwage
istaje sie wizytdwka tych salondw.

TONNY

03 ZMYSEOWA | ELEGANERA
DA SE OCZARDWAL NOWE
KOLEKCI TONNY

Fot. 2. Przyktadowy post wizerunkowy na Facebooku @wokulskioptyk

Wwerkulsk

Identyfikagja wizualna salonu powinna byé na
tyle dopracowanaiwdrazana w kazdej przestrze-
ni oraz na kazdym kanale komunikacji marki,
aby odbiorca mégt z tatwoscia skojarzy¢, gdzie
sie znajduje. W tym celu nalezy przygotowac
staranne oznakowanie zewnetrzne w postaci
szyldu, ktére bedzie jednakowe w innych punk-
tach sprzedazy. Zanim jednak klient odwiedzi
nasz salon, sprawdzi recenzje innych oséb na
profilach mediéw spotecznoSciowych, takich
jak Facebook czy Instagram, a na koricu dotrze
na strone internetowa naszego salonu. Zatem
wszystkie elementy wizualne powinny ze soba
wspétgrac i w ten sam sposdb komunikowac:
jednakowym logotypem, znakami graficznymi,
kolorami i grafikami tak, aby nasz odbiorca nie
miat wrazenia, ze za kazdym razem znajduje sie

Foto: Marcin Kmiecinski / Scorpion Eyewear

% KATARZYNA LAGOWSKA
Specjalista ds. VM, Scorpion Eyewear

winnej przestrzeni. Nalezy dotozy¢ wszelkich starari
i konsekwengji w dbatosci o wizerunek marki salonu.

¢ Spéjnosé, a wiec to, czy nasze elementy skta-
dowe koncepgji graficznej uzupetniaja sie wza-
jemnie. Czy wspétgraja ze soba i odpowiadaja
charakterowi / stylowi naszej marki?

* Funkcjonalnosé, czyli to, w jakim celu chcemy
te elementy eksploatowaé. Czy zamierzamy
wykorzystywacidentyfikacje wizualna nie tylko
na podstawowych kanatach obecnosci salonu,
ale réwniez w elementach drukowanych oraz
innych materiatach brandingowych? Czy nasze
znaki s3 na tyle uniwersalne, ze beda aktualne
w kolejnych latach dziatalnosci salonu?

ZAPROSZENIE

salony optycz
na bezplatne badanie wzroku M— o ps‘k“

JUZ DZIS ZAPISZ SIE
NA PELNE, BEZPEATNE BADANIE WZROKU!

Fot. 3. Przyktad materiatéw drukowanych Salonéw Wokulski

0 Autorce

Katarzyna tagowska na co dzieri pracuje z salonami optycznymi w fir-
mie Scorpion Eyewear, bedacej wtascicielem marki okularowej Tonny
oraz wytacznym dystrybutorem marek Morel i Gigi Barcelona w Polsce,
a takze podwéjnym zdobywca nagrdd za stoiska oraz realizacje strategii
marketingowej podczas targéw Optyka 2018 w Poznaniu.
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www.diop.pl

DIOP

GRUPA OPTYCZNA

DOLACZ
DO
DIOP

Oferujemy grupowe rozwigzania
wspierajgce rozwéj Twojego biznesu

mirroris.

—— EYEWEAR

NIEKTORE ZE WSPOLNYCH KORZYSCI:

¥ atrakcyjne warunki handlowe
¥ marki eksperckie soczewek, opraw, etc
~ % ochrona przed sieciami optycznymi

(4 v szkolenia i wsparcie sprzedazowe

ZAPRASZAMY NA

DIOP

DIAMENTOWY OPTYK

www.grupaoptyczna.pl
14-17 Listopada

Zainteresowanych nawigzaniem wspotpracy prosimy o kontakt z opiekunem regionalnym Grupy Optycznej Diamentowy Optyk

pomorskie, zachodniopomorskie, kujawsko-pomorskie, lubuskie, t6dzkie
Marcin Katuzny - +48 501 314 374, marcin.kaluzny@diop.pl

podlaskie, mazowieckie, lubelskie
Grzegorz Szymaniak - +48 504 131 249, grzegorz.szymaniak@diop.pl

opolskie, dolnoslaskie, $laskie i matopolskie
Bartosz Sztajglik - +48 604 623 543, bartosz.sztajglik@diop.pl

podkarpackie, wielkopolskie, Swietokrzyskie, warmifnsko-mazurskie
Stawomir Bis - +48 730 699 622, slawomir.bis@diop.pl
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tainer C_onsulting”

Nowe Standardy Rozwoju Biznesu

Dlaczego klient ma u Ciebie kupi¢? Podréz w praktyke sprzedazy z Tomaszem Krawczykiem

913‘9%0%&50%%’(7% VISION

czyli o sensie funkcyi doradcy

Od 0s6b bez doswiadczenia w sprzedazy czesto stysze, ze sprzedawanie
to ,wciskanie” ludziom produktéw. Skad taka opinia? Z pewnoscia z bra-
ku zrozumienia naszej profesji, lecz réwniez z obserwacji pracy sprzedaw-
céw. Wielu handlowcéw prébuje sprzedaé produkt, nie zwracajac uwagi
na to, czy klient faktycznie go potrzebuje. Wychodza z zatozenia, ze sko-
ro klient o co$ prosi, to ich zadaniem jest mu to sprzeda¢, a nie pytaé
i upewniac sie, czy jest to dla niego najlepsza opgja. Skoro klient kupit
cos$ niskiej jakosci lub wybrat opcje nie zapewniajaca mu wygody, to ,jego
wina”, przeciez sam o to poprosit. Skad tak nieprofesjonalna postawa?
Z braku checi lub umiejetnosci poznania klienta i zdefiniowania jego re-
alnych potrzeb.

W wielu salonach obstuga klientéw bywa sztampowa. Jesli klient oglada
oprawy, sprzedawca skupia sie na ich podawaniu, a jezeli chce kupi¢ jedna
z nich, to mu ja sprzedaje. Kiedy oferuje mu do okularéw soczewki, propo-
nuje produkty standardowe, czesto najtarisze. Jesli klient prosi o paczke
soczewek kontaktowych, to mu ja podaje i sprzedaje, bez sprawdzenia,
czy sa one dla niego wygodne przez caty czas uzywania. Czy taka posta-
wa gwarantuje petne zadowolenie klienta? Tylko przy zatozeniu, Ze klienci
doskonale znaja sie na rozwigzaniach optycznych, potrafig prawidtowo je
ocenia¢ i sobie dobieraé. A to nie jest prawda. Wielu uzytkownikéw socze-
wek kontaktowych czuje je na oczach, lecz uwaza to za ,normalne” i nie
moéwi o tym w salonie optycznym. Wielu klientéw odczuwa zmeczenie oczu
w uzywanych okularach, lecz to tez uwaza za ,normalne” i nie méwi o tym
podczas kolejnej wizyty. Wiekszosé klientéw nie Sledzi nowinek branzy
optycznej, nie zna wszystkich zagrozeri dla zdrowia oczu. W efekcie nie
czuje potrzeby zmiany soczewek kontaktowych na te z krétszym okresem
wymiany, zakupu soczewek okularowych z wyzszym poziomem powtoki an-
tyrefleksyjnej czy drozszych soczewek progresywnych z szerszym kanatem
progresji. Nie majac wiedzy o dostepnych rozwigzaniach i r6znicach miedzy
poszczeg6lnymi produktami, klienci nie moga prosic o lepsza opcjei prosza
0 co$ ,tariszego” i ,zwyktego”, bo ,po co przeptacac”. Nawet gdy sprze-
dawca co$ proponuje, méwia, ze tego nie potrzebuja lub Ze to ,za drogie”.
Dlatego zasadnicza rolg sprzedawcy w salonie optycznym jest pomaganie
kazdemu klientowi w zdefiniowaniu niezbednych lub pomocnych dla niego
opgji, w poznaniu réznic miedzy rozwigzaniami tariszymi i drozszymi oraz
w dokonaniu finalnego wyboru.
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Po pierwsze - prowadzac z kazdym klientem wywiad. Pozwala on poznaéjego
dodwiadczenia z uzywanymi produktami optycznymi, rozpoznaé sytuacje,
w ktérych nalezy zapewni¢ mu dobre i komfortowe widzenie oraz zdefiniowaé
potrzebne mu rozwiazania optyczne. Zdobywajac te wiedze sprzedawca wie,
pod jakim wzgledem nowe okulary maja by¢ lepsze od poprzednich orazile
ich par klient powinien miec. Wie, czy bywa on w ruchu (sport, taniec) i czy
w zwiazku z tym proponowaé mu dodatkowo soczewki kontaktowe. Wie, czy
pomocna bytaby dla niego ochrona przed storicem i czy w zwiazku z tym uka-
za¢ mozliwo$¢ posiadania barwionych okularéw korekcyjnych lub markowych
okularéw stonecznych z soczewkami kontaktowymi. To wiedza o kliencie de-
terminuje sprzedaz.

Definiowanie potrzeb klienta dodatkowo budzi u niego zrozumienie, ktére
opgie sa mu niezbedne lub bytyby pomocne. Kiedy klient to rozumie, rozu-
mie réwniez, dlaczego proponowane mu sg lepsze, drozsze opgje. Klient nie
odbiera drozszych propozydji jako préby ,wcisniecia” mu czegokolwiek. Jest
otwarty na lepsze, bo rozumie, jakie parametry sg niezbedne do zapewnienia
mu oczekiwanej jakosci funkcjonowania z korekcja wzroku.

Druga forma pomocy jest prezentagia mozliwosci. Omawiajac je, sprze-
dawca powinien wskazaé, ktéra z nich bedzie dla klienta wygodniejsza
w uzytkowaniu i bezpieczniejsza dla jego oczu. Klienci w wigkszosci nie zna-
ja mozliwosci branzy optycznej, dlatego nalezy im pomagac w zrozumieniu
poszczegdlnych parametréw. Jezyk korzysci, jako metoda argumentagji, naj-
skuteczniej budzi u klienta wyobraZenie uzycia przez siebie produktu i zrozu-
mienie korzysci, jakie on zapewnia.

Prawdziwym sensem sprzedazy jest pomaganie klientom w usprawnianiu
ich funkgjonalnosci. Dlatego kluczowa kompetencja handlowca jest umiejet-
no$¢ prowadzenia rozmowy o kliencie. Doradca powinien umieé poznaé jego
dodwiadczenia, trudnosci, z ktérymi sie boryka i ktérych chciatby uniknag,
ryzyka, jakie moze go czekac oraz uswiadomionych oczekiwan. Gdy skupiamy
sie na kliencie, sprzedaz zawsze rosnie.
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Tomasz Krawczyk jest metodykiem komunikagji interperso-
nalnej, coachem, trenerem biznesu, konsultantem. Zawo-
dowo zajmuje sie m.in. opracowywaniem standardéw sprze-
dazy i obstugi klienta, ktére sa wdrazane w wielu polskich
izagranicznych przedsiebiorstwach. Tomasz Krawczyk jest réwniez Au-
dytorem Wiodacym Systeméw Zarzadzania Jakoscia, zarejestrowanym
w jednostce TUV Saarland, specjalizujgcym sie w certyfikagji firm
handlowych. Firma Stainer Consulting to merytoryczny lider rynku
szkolen biznesowych, wprowadza na rynek nowe standardy rozwoju

biznesu.
www.NoweStandardy.pl; facebook.com/NoweStandardy

Ze wzgledow zdrowotnych Pan Tomasz Krawczyk wroci na tamy OPTYKI dopiero w II potowie przysztego roku. Czekamy na kolejne teksty, Zyczqc zdrowia.
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Psychologia w gabinecie

- komunikacja z pacjentem
pacjenci

Cz. IV - trudni”

Dr n. med. PAULINA PYZALSKA?, mgr LUIZA KRASUCKA?
! Optometrystka (N0O111100), mgr psychologii
Wyktadowca na Uniwersytecie im. Adama Mickiewicza w Poznaniu

2 Optometrystka (NO11104)

Doktorantka Katedry Choréb Oczu i Optometrii Uniwersytetu Medycznego w Poznaniu

W dzisiejszej czesci naszego cyklu chciatybysmy
poruszy¢ problem ,trudnych pagentéw”. I celo-
wo uzyty tu zostat cudzystéw. Dlaczego? Mamy
bowiem wrazenie, ze klienci nie zawsze s3 trudni
obiektywnie. Czesto pojecie trudnego pacjenta
zalezy od tego, z kim ma on kontakt. Ze to kto$
uznaje go za trudnego. Innymi stowy — spotykamy
pacjenta w gabinecie i badanie przebiega spraw-
nie i w mitej atmosferze, a potem okazuje sie,
ze np. dla pracownikéw salonu byt on klientem
niemitym, nie mogli sie z nim ,dogadac” i cate
spotkanie byto petne zgrzytow. Albo odwrotnie.
W sali sprzedazy bez probleméw, a w gabinecie -
Jwalka”. Pisaty$my juz wczesniej o tym, ze komu-
nikagja nie jest jednoosobowa. Scieraja sie w niej
dwie osobowosci i nie zawsze jest miedzy nimi
»chemia”. MoZe wiec byc tak, Ze osoba postrzega-
na przezjednych jako ,trudna” w ogéle nie bedzie
taka dla innej osoby, z ktérg nawiaze ni¢ porozu-
mienia. Niezwykle wazne jest zdanie sobie sprawy
ztego subiektywizmu. A takze umiejetnosé rozpo-
znania typu pagjenta i wiedza o tym, w jaki spo-
s6b z nim rozmawiaé, aby zminimalizowac¢ ryzyko
eskalagji konfliktu oraz zmaksymalizowac jego
zadowolenie z obstugi. Pamietajmy, ze od tego
zalezy réwniez jego zadowolenie z produktu, kté-
ry nabyt. A w naszym przypadku jest to produkt,
ktéry wptywa na jakos¢ zycia. Jest to wiec zagad-
nienie niezwykle istotne. Zastanéwmy sie zatem,
jacy klienci sprawiaja nam trudnos¢i ... dlaczego?

,Przechodzitem akurat obok, a ze mam
chwile, to pomyslatem, ze wpadne.”

Dlaczego jest to klient trudny? Poniewaz kaze nam
dziata¢ pod presja czasu. Poniewaz jako spegjalista
mamy przekonanie, ze to my powinnismy decydo-
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wac, ile potrwa badanie. Poniewaz panuje ogélne
przekonanie, ze dtuzej oznacza: lepiej, solidniej,
doktadniej.

Co warto w tej sytuagji zrobi¢? Zamiast méwic,
ze to zbyt powazna sprawa, zeby dato sie ja zata-
twi¢ w przelocie, warto zapoznac sie z potrzebami
klienta. Porozmawiaé. Rozpocza¢ wywiad. Dowie-
dzie¢ sie, ile doktadnie oznacza ,chwila”. Moze
dla niego chwila to godzina, a nie jak dla nas 15
minut. Moze to pét godziny, w czasie ktérego nie
dobierzemy po raz pierwszy soczewki kontaktowej
i nie nauczymy zaktadania, zdejmowania i piele-
gnadji, ale okulary do czytania? Czemu nie. Warto
dowiedzie¢ sie, czego pacjent potrzebuje i jasno
okresli¢, co mozemy, a czego nie mozemy w tym
czasie zrobi¢. Pracowatysmy kiedy$ obie w sa-
lonie optycznym przy dworcu kolejowym, gdzie
przychodzito duzo oséb, ktére, wybierajac sie
w podréz, przypominaty sobie, ze nie wziety oku-
laréw do czytania, wiec co teraz beda robic przez
tyle godzin w pociagu. Czy lepiej w krétszym niz
zwykle czasie dobrac te okulary, poinformowaé
0 koniecznosci dtuzszej i bardziej szczegtowej
wizyty, zwréci€ uwage na co$, co ewentualnie nas
niepokoi, czy odestac takiego pagjenta, ktéryitak
kupi okulary w aptece lub drogerii? Wystarczy roz-
wazyé, cojest korzystniejsze dla jego zdrowia i sa-
mopoczucia, a odpowiedz staje sie jasna. Wymaga
jednak od nas wyjscia ze strefy komfortu. Ale jak
sie za moment okaze, wymaga tego interakcja
z kazdym z typéw ,trudnych” dla nas pacjentéw.

Wiem, ale nie powiem.”

Pagjent, ktéry wymaga on nas, zebysmy badali go
,0d zera”. Nosi okulary, ale nie pokaze. Ma recepte
z dwdch innych miejsc, ale nie powie, co wyszto,
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bo chce ich / nas sprawdzi¢. Czy ma poczucie, ze
widzi gorzej? Niech mi to Pani powie, itd. Co nam
przeszkadza w takim pacjencie? Najbardziej to,
ze wiemy, Ze nie wykonamy prawidtowo naszej
pracy, poniewaz informacje te sa nam potrzebne,
aby podja¢ wtasciwe decyzje odnosnie korekgji.
Co zrobi¢ w takim przypadku? Ot6z: powiedzie¢
pacjentowi, ze nie wykonamy prawidtowo naszej
pracy, poniewaz informacje te s nam potrzebne,
aby podja¢ wtasciwe decyzje odnosnie korekgji.
Po prostu. Powiedzie¢ wtasnie to, co sami wiemy,
a z czego on moze nie zdawaé sobie sprawy, bo
nie ma wiedzy, ktéra mamy my. ,Oczywiscie nie
ma Zzadnego problemu, zebym przeprowadzita to
badanie w ten sposéb, jednak o podjeciu decyzji
o tym, jaka zapisa¢ korekgje decyduje nie tylko wy-
nik badania. Decyduja o tym wczesnigjsze wyniki,
Pana / Pani odczucia w tych okularach, samopo-
czucie. Dlatego jesli nie bede mie¢ tych informa-
Gji, badanie bedzie zdecydowanie gorszej jakosci.
Jesli Pan / Pani decyduje sie na to, dla mnie nie
jest to problemem, jednak pozwole sobie te decy-
Zje zapisa¢ w karcie pagjenta.” JesteSmy (mamy
nadzieje) wszyscy przyzwyczajeni do wysokiego
standardu badania, dlatego nasze decyzje opiera-
ja sie nie tylko na badaniu refrakgji. Ale czy mozna
przeprowadzi¢ badanie w ten sposéb? No mozna.
Jesli pagjent podejmuje swiadoma decyzje i zna
konsekwengje tej decyzji - to dlaczego nie. Zresz-
ta nie zdarzyto mi sie (PP), zeby pagient nadal nie
chciat poda¢ tych informagji, gdy przedstawitam
mu wszystkie konsekwencje tej decyzji. Wiem, ze
poczatkowo jest to problemem takze dlatego, ze
watpimy we wtasne mozliwosci i boimy sie, ze wyj-
dzie naminaczej niz winnym pomiarze — pamietaj-

my jednak, Ze jest to pomiar subiektywny, a wiec
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taki, w ktérym aktywnie uczestniczy pagjent. Jest
wiec catkiem prawdopodobne, Zze nasze wyniki
beda nieco inne niz uinnego spegjalisty w innym
gabinecie. A jesli beda bardzo r6zne? Jak bardzo
wazna jest to informagja! Musimy tylko przestaé
mysle¢ o tym w kategoriach tego, ze kto$ nas oce-
nia, a w zwiazku z tym sie stresowac, a pomysle¢,
jak to wykorzystac i jak wielu informacji nam taka
rozbiezno$¢ dostarcza. Nam oraz pagjentowi. Pa-
mietajmy, w gabinecie nie tylko badamy. W gabi-
necie takze edukujemy.

»~Jak dobrze, ze ktos mnie w koricu wy-
stucha.”

To pacjent, ktéry opowie nam, ze opiekuje sie
chora sasiadka, ze jego corka wtasnie wyszta za
maz, a syn zmienit prace. Co jest problemem?
Gtéwnie to, ze mamy poczucie, ze nie mamy
na to czasu, ze nie to jest teraz najwazniej-
sze. Przed chwila mieli§my problem z uzyska-
niem jakiejkolwiek informagji, teraz mamy ich
nadmiar. Dzieki jego checi do rozmowy tatwo
jednak przekierowac ja na tematy istotne dla
nas. I uzyskacinformacje, ktére trudno Lub nie-
mozliwe jest uzyska¢ od innej osoby. Mozemy
wiec poszerzy¢ wywiad, co zawsze jest dobrym
pomystem, a jednoczes$nie zaspokoi¢ potrzebe
pacjenta i sprawi¢, ze wyjdzie z badania zado-
wolony i wystuchany. Nawet jesli czasem zajmie
nam to kilka minut dtuzej — warto. Bo pagjent,
ktérego potrzeby zostaty zaspokojone, to pa-
gjent, ktéry z duzym prawdopodobieristwem do
nas wrdci. A my dzieki niemu mamy mozliwosé
rozwijania swojej empatii, ktéra jest niezbedna
w pracy z ludZmi.

~Ale ja nie rozumiem, co Pani do mnie
mowi.”

To taki typ pacjenta, ktéry prébuje przerzucié na
nas cata odpowiedzialnos¢ za badanie. Nie wie.
Nie zna sie. Prosze robi¢, jak Pani uwaza. Dla-
czego trudno z nim pracowaé? Ponownie - bo
wiemy, ze ta wspotpraca jest potrzebna. I na-
szym zadaniem w tym przypadku jest zaangazo-
wanie pacjenta. Jesli pacjent ma problem z po-
dejmowaniem decyzji, warto ograniczy¢ ilosé
alternatyw. Nie podawaé mu pieciu mozliwych
rozwiazari, ale dwa, ktére wedtug nas sg najlep-
sze i poprze je przyktadami z zycia. Nie méwic:
W korekgji multifokalnej bedzie Pan / Pani mie¢
mozliwos$¢ wyraznego widzenia zaréwno w dali,

jaki blizy wzrokowej, a takze w odlegtosciach po-
Srednich”, ale zamiast tego powiedzie¢, ze dzieki
tym okularom zobaczy wyraZnie i napisy na tele-
wizorze, i ekran komputera, i ksiazke, a gdy sie
na to rozwigzanie nie zdecyduje, to bedzie mégt
widzie¢ wyraznie tylko jedna z tych rzeczy, a po-
zostate beda rozmazane. Mozna mu to pokazac.
Istnieja juz aplikacje dajace mozliwos¢ wizuali-
zagji tego, jak pacjent bedzie widziat w r6znych
rozwigzaniach. Dobrym pomystem jest takze
poinformowanie pacjenta, na ktéra z mozliwo-
Sci i dlaczego akurat na nia zdecydowaliby$my
sie my sami. Wazne, zeby pacjent miat poczucie
uczestniczenia w decyzji, ktéra zapada. Ponie-
waz brak tego zaangazowania wptywa na obnize-
nie zadowolenia z zakupu, a zakup okularéw czy
innych pomocy wzrokowych jest zawsze zakupem
waznym.

10 pewnie zabrzmi gtupio, ale...”

To pagjent, ktéry boi sie powiedzie¢, co mu do-
lega, bo mysli, ze jego symptomy nigdy nie wy-
stapity u nikogo innego, nigdy jeszcze o nich od
nikogo nie ustyszelismy, a na domiar ztego sa tak
absurdalne, ze w obawie przed o$mieszeniem
lepiej o nich nie wspominaé. Jak zacheci¢ go do
moéwienia? Przede wszystkim da¢ mu do zrozu-
mienia, ze niejest sam. Ze juz wczesniej spotkali-
$my sie z takimi dolegliwosciami i Ze jest dla nas
bardzo istotne, aby je pozna¢, bo tylko to gwa-
rantuje, ze uda nam sie poméc. Bardzo dobrze
sprawdza sie, gdy to my po zapoznaniu sie z do-
tychczasowa korekcja i wstepnymi obiektywnymi
pomiarami inicjujemy rozmowe o symptomach:
A czy nie zdarza sie Panu / Pani, ze pod koniec
dnia widzi Pan / Pani gorzej? Wiele oséb z po-
dobnymi wynikami zgtasza taki problem.” Jest
to naprawde bardzo pomocne. Wymaga oczywi-
Scie wiedzy od nas i pewnego doswiadczenia, ale
warto mie¢ takie informacje, poniewaz czesto
jest to pierwszy moment, kiedy pagjent nie tylko
zaczyna méwic o swoich dolegliwosciach, ale tez
moment, kiedy nabiera do nas zaufania jako do
specjalisty. Ze wiemy co$, o czym on nawet nie
pomyslat, ze moze mie€ znaczenie. I ze nie Smie-
jemy sie z czego$, co wysmiat ktos inny. Wiedza
jest naprawde poteznym narzedziem w radzeniu
sobie z pacjentem - im wiecej wiemy, tym mniegj
rzeczy wydaje nam sie absurdalne lub nic niezna-
czace. Przydaje sie takze w kontakcie z kolejnym

typem pagjenta.

.Wiem lepiej, bo czytatem ostatnio w Inter-
necie.”
To typ pagienta, ktéry méwi ,naszym jezykiem”.
Zaczyna od poprzedniej ,korekgji okularowej”, mi-
mochodem wspomina o ,,problemach z akomoda-
Ga" i ,aberracjach”. Nie jest przekonany, czy aby
na pewno nasza korekgja nie spowoduje ,progresji
krétkowzrocznosci”. Dlaczego czujemy przy nim
niepokdj? Poniewaz przyzwyczajeni jesteSmy do
naszej przewagi — jesli nie intelektualnej, to przy-
najmniej edukacyjnej, a zupetnie inaczej rozma-
wia sie z 0soba, ktdra nie wie nic lub niewiele w da-
nej dziedzinieiz osoba, ktéra ma swoje wyrobione
zdanie na dany temat. I dlatego, Ze przypomina
nam, e nasza wiedza przestaje by¢ aktualna. Mo-
zemy zrobi¢ dwie rzeczy - albo uznaé, ze jest to
pacjent trudny i powiedzie¢ mu, Ze nie bedziemy
z nim dyskutowaé, bo to my jesteSmy specjalista-
mi. Albo wyciagna¢ z tego lekgje. Niekoniecznie
optometrii, ale tego, ze moze warto by¢ bardziej
na biezaco. Ze nie wystarczy zakoriczyé swojej
edukadji na studiach, tylko trzeba ja poszerza¢. Ze
trzeba szukaé. Zamiast mie¢ pagjentowi za zte, ze
co$ wie, miejmy za zte sobie, Ze nie wiemy. Bo jesli
wiemy, to przeciez nic prostszego spyta¢, a ktére
badania ma Pan / Pani na mysli? Czy nie sadzi Pan
/ Pani, ze badania xyz rzucaja inne $wiatto na ten
problem?

Najtatwiej jest wykonywaé pewne czynnosc
w sposéb rutynowy i powtarzalny. Ale kryje to
w sobie takze pewne niebezpieczeristwo, bo po-
woduje wypalenie zawodowe. Bo nie naktania do
samoksztatcenia. Bo nie rozwija. I cho¢ mozna
znalez¢ wiele typologii pagentow i wiele wska-
z6wek, jak sobie z nimi radzi¢, my chciatybysmy
p6js¢ o krok dalej. Zacheci¢ czytelnikéw do tego,
zeby pagentéw ,trudnych” potraktowaé jako
wktad w osobisty rozwdj. Nie tylko na nich narze-
ka¢i nic nie zmieniaé w swoim zachowaniu, ale za-
stanowic sig, dlaczego uznajemy ich za trudnych.
Nie traktowa¢ bycia ,trudnym” jako cechy osoby,
ktéra badamy, ale jako element interakgji z nami.
Bo tylko wtedy mozemy sie czego$ nauczyé. Bo
tacy pacjenci pozwalaja nam poznac wtasne leki
i wtasne stabosci. Bo jesli zdamy sobie sprawe
ztego, dlaczego akurat ich uznajemy za trudnych,
bedziemy mogli popracowac nad soba. A przeciez
0 to chodzi. Zeby sie rozwija¢, zeby sie ksztatcic,
zeby nasza praca nie byta rutyna, tylko wyzwa-
niem, ktére daje nam motywacgie do dziatania
iched, zeby pojawic sie w niej nastepnego dnia.
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Doktadno$¢1 powtarzalnosé
obiektywnego pomiaru wady
refrakgi konwengjonalnym
autorefraktometrem,
autorefraktometrem otwartego
pola oraz aberrometrem

Foto: archiwum Autorki
Foto: archiwum Autora

Streszczenie

W pracy przedstawiono wynik badania doktadnosci i powtarzalnosci obiek-
tywnego pomiaru wady refrakgi konwencjonalnym autorefraktometrem Ni-
dek ARK-510A, autorefraktometrem otwartego pola Shin-Nippon NVision-K
5001 oraz aberrometrem Visionix L80 Wave+ u mtodych dorostych. Badanie
objeto pomiary refrakgi 51 uczestnikow (40 kobiet i 11 mezczyzn) w wieku
od 19 do 23 lat, bez stosowania cykloplegii. Wykazano, ze pomiary z trzech
porownywanych urzqdzeri nie rozniq sie istotnie statystycznie miedzy sobq.
Porownujqc je z refrakgjq subiektywnq mozna zaobserwowac, Ze najwyzszq
doktadnos¢ w pomiarze ekwiwalentu sferycznego zapewnia autorefrakto-
metr otwartego pola. Aberrometr jest najbardziej doktadny w pomiarze osi
astygmatyzmu. Konwengjonalny autorefraktometr wypadt posrednio we
wszystkich rozpatrywanych kategoriach. Wszystkie urzqdzenia daty wyniki
wysoce powtarzalne.

% Mgr JUSTYNA WOSIK, dr hab. JACEK PNIEWSKI
Wydziat Fizyki, Uniwersytet Warszawski

Abstract

In this paper, the accuracy and repeatability of noncycloplegic
refractive error measurements performed by three autorefractors:
conventional Nidek ARK-510A, open-field Shin-Nippon NVision-K
5001 and aberrometer Visionix L80 Wave+, were analyzed. 51
subjects (40 females, 11 males) aged 19-23 were examined. The
differences between objective refraction (OR) measured by the
autorefractors are not statistically significant. In comparison
with subjective refraction (SR), the best agreement in spherical
equivalent measurement was provided by the open-field autore-
fractor. The aberrometer was the best accurate in astigmatism
measurement. All three instruments provided high repeatability
of measurements.
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Wstep
Autorefraktometry stanowia wazny element wyposazenia gabinetu opto-
metrycznego, a znajomos$¢ zasady ich dziatania oraz charakterystyki po-
miaréwjest niezbedna do prawidtowej oceny uzyskanego wyniku pomiaru.
0d kiedy pojawity sie pierwsze urzadzenia, ich doktadnoséi powtarzalnosé
byta analizowana przez wielu badaczy w celu uzyskania informagji waz-
nych dla uzytkownikéw.

Konwengjonalne autorefraktometry rzutujg wiazke $wiatta podczerwo-
nego na siatkéwke osoby badanej i analizuja wiazke odbita. Autorefrak-
tometry zamknietego pola maja wbudowany obiekt obserwagi, ktory sy-
muluje dal wzrokowa poprzez zastosowanie perspektywy linearnej. Czes¢
z nich, m.in. analizowany w tym badaniu autorefraktometr Nidek ARK-
-510A, stosuje tez zamglenie, ktére ma rozluZni¢ akomodacje. Okazuje sie
jednak, ze zabiegi te nie zawsze sa wystarczajace, by rozluzni¢ akomoda-
gje. Urzadzenia zamknietego pola daja na ogét bardziej ujemna warto$é
refrakgji, w szczeg6lnosci u mtodych oséb. Wynika to z faktu, ze fizyczna
blisko$¢ urzadzenia uruchamia akomodagje psychologiczna. Zjawisko
to jest okreslane w literaturze jako instrument myopia [1,2]. Urzadzenia
z otwartym polem obserwacji majg przewage nad konwencjonalnymi,
poniewaz nie tylko pozwalaja na obserwacje rzeczywistych obiektéw na
réznych odlegtosciach, ale réwniez na widzenie obuoczne. W efekcie daja
zwykle bardziej dodatnig wartosé ekwiwalentu sferycznego niz urzadzenia
zwbudowanym obiektem obserwadji [1,3].

Ocena doktadnosci i powtarzalnosci pomiaréw autorefraktometrem
otwartego pola Shin-Nippon NVision-K 5001 (wystepujacego réwniez pod
marka Grand Seiko WAM-5500) wykazata, ze pomiary wykonane za pomo-
€3 tego urzadzenia daja rzetelne i wysoko powtarzalne wyniki zaréwno
u dorostych [1,4,5], jaki u dzieci [3]. Aberrometry, w przeciwieristwie do
wyzej opisanych urzadzen, mierza réwniez aberracje wyzszych rzedéw,
analizujac front falowy z wykorzystaniem detektora Shacka-Hartmanna
[6]. Ostatnie badania wykazaty bardzo wysoka doktadno$¢ pomiaru astyg-
matyzmu za pomoca aberrometréw, jednak nizsza doktadno$¢ w pomiarze
ekwiwalentu sferycznego w poréwnaniu do konwencjonalnych autorefrak-
tometréw [2,6,7].

Autorefraktometry sg powszechnie stosowanymi urzadzeniami w prak-
tykach okulistycznych i optometrycznych. Wynik pomiaru autorefrakto-
metrem jest zazwyczaj wykorzystywany jako punkt startowy w refrakgji
subiektywnej. Ponadto urzadzenia te czesto stosuje sie w badaniach prze-
siewowych wzroku oraz w ocenie wielkosci wady refrakgji, gdy nie ma wy-
starczajaco duzo czasu, by wykonac petne badanie subiektywne. Autore-
fraktometry sg doktadniejsze, gdy w badaniu stosuje sie cykloplegie [8,9].
W wielu krajach europejskich, w tym w Polsce, optometrysci nie moga
podawaé mydriatykéw, poza tym taki zabieg uniemozliwia wykonanie pet-
nego badania optometrycznego, ktére zawiera badanie widzenia z bliska
iakomodagji. Czasem tez nie podaje sie Srodkéw porazajacych akomodagje
ze wzgledu na wystepowanie przeciwwskazari medycznych. U oséb mto-
dych, z aktywna akomodacja, prawdopodobne jest, ze urzadzenia ,prze-
koryguja” osobe w minus. Nierzadko zdarza sie tez, ze autorefraktometry
wskazuja na niewielka krétkowzrocznos$¢ u mtodych oséb z nieduza nad-
wzrocznoscia. Niepewna jest w tej sytuagji rowniez powtarzalnos¢ takich
pomiaréw, ktére zaleza od stanu akomodagji osoby badane;j.
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Celem tego badania byta ocena doktadnosci i powtarzalnosci pomiaréw
wady refrakgji bez cykloplegii u mtodych dorostych za pomoca trzech réz-
nych autorefraktometréw.

Metody

W badaniu wzieto udziat 51 uczestnikéw (40 kobiet i 11 mezczyzn) w wie-
ku od 19 do 23 lat. Wszyscy ochotnicy zostali zakwalifikowani do badania.
Zatozone kryteria wykluczenia to ostro$¢ wzroku co najmniej jednego oka
w najlepszej korekgi nizsza niz 20/25 lub jakakolwiek patologia narzadu
wzroku. Kazdy z uczestnikéw wyrazit pisemna zgode na udziat w badaniu,
po doktadnym wyjasnieniu konceptu i mozliwych konsekwengji udziatu
w badaniu.

W badaniu poréwnano pomiar refrakgji obiektywnej (OR, objective re-
fraction), wykonany za pomocg konwencjonalnego autorefraktometru
Nidek ARK-510A, aberrometru Visionix L80 Wave+ oraz autorefraktome-
tru otwartego pola Shin-Nippon NVision-K 5001, z refrakcja subiektywna
(SR, subjective refraction). Kazdemu uczestnikowi zmierzono wade refrak-
Gji obu oczu za pomocg trzech urzadzen bez cykloplegii. Kolejnos¢ urza-
dzeri byta losowa. Wszystkie pomiary zostaty wykonane podczas jednej
sesji w warunkach jednorodnego i umiarkowanego oswietlenia. Wszystkie
urzadzenia mierzyty wade refrakgji w takiej samej ptaszczyznie, ktéra jest
zgodna z pozycja oprawy prébnej. Podczas pomiaru konwencjonalnym
autorefraktometrem i aberrometrem uczestnik byt poinstruowany, by
patrze¢ na wbudowany obiekt fiksagji. W przypadku autorefraktometru
NVision-K 5001 uczestnik obserwowat najmniejszy, czytelny dla niego
optotyp lub - jesli ostros¢ wzroku bez korekgji byta nizsza niz 0,1 - punkt
$wietlny. Pomiar tym urzadzeniem byt wykonany w warunkach obserwa-
Gji obuocznej. Pomiar aberrometrem byt wykonany automatycznie. W tym
trybie L80 Wave+ przedstawia juz usredniony wynik pomiaru. W przypadku
pozostatych dwéch autorefraktometréw w jednej sesji wykonano od trzech
do pieciu pomiaréw.

W nastepnej sesji przeprowadzono subiektywne badanie refrakgi (SR).
Optometrysta wykonujacy badanie nie znat wynikéw pomiaréw autore-
fraktometrycznych. Punktem poczatkowym byta skiaskopia statyczna.
Koricowym kryterium byta maksymalnie dodatnia lub minimalnie ujem-
na moc dla najlepszej ostrosci wzroku. Po korekgji kazdego oka wykona-
no balans obuoczny i zweryfikowano obuocznie warto$¢ sfery. By oceni¢
powtarzalno$¢ pomiaréw, zbadano réznice wynikéw OR za pomocg trzech
urzadzeri w trzech kolejnych sesjach u szesciu uczestnikéw. Kazdy z trzech
pomiaréw byt wykonany w odstepie siedmiu dni od poprzedniego.

By mdc zanalizowaé wyniki, tradycyjna forme zapisu wady refrakgji
(sfera, cylinder, 03) przeliczono na moce wektorowe [10]: ekwiwalent
sferyczny (SE, spherical equivalent) oraz dwa komponenty wektorowe
skrzyzowanego cylindra Jacksona, w 0si 0° (J,) i w osi 45° (J,,), zgodnie
z ponizszymi réwnaniami, gdzie a to o3 cylindra:

SE = sfera + cylinder
2 )
cylinder
Jo=—"—F— cos(2a),
cylinder .
Jas = - sin(2a).



Analize statystyczng przeprowadzono w programie Statsoft Statistica,
wersja 13.3. Poréwnanie wynikéw z trzech urzadzeri oraz ocene powtarzal-
nosci przeprowadzono za pomoca analizy wariangji (ANOVA). Poréwnanie
SR i OR przeprowadzono za pomoca testu t-Studenta lub testu kolejnosci
par Wilcoxona (dla danych nieparametrycznych) z korekta Bonferronie-
go dla wielokrotnych poréwnan (kryterium statystycznej istotnodci p <
0,017).

Wyniki

Ekwiwalent sferyczny subiektywnie wyznaczonej wady refrakgi 102 oczu
miescit sie w zakresie od -9,63D do +2,75D (Sredni SE = -1,40 + 2,28D).
Maksymalna wartos¢ cylindra to -2,50D. Wyniki refrakgji obiektywnej sa
przedstawione w tabeli 1. Dwuczynnikowa analiza wariangji z powtarza-
nymi pomiarami wykazata, ze réznice miedzy wynikami uzyskanymi przez
autorefraktometry dla wszystkich czterech parametréw refrakgji nie sa
istotne statystycznie (parametr p przedstawiony w tabeli 1).

ARK-510A | NVision-K5001 | L8OWaver | p

Sredni SE 167+223 | 124 +215 176+233 | 022
Zakres SE 1075238 | <98L113> | <12,00;256>

SO 067062 | -063t056 | -066%063 | 090
Zakresy mocy cylindra [ERSEWEHIN[iz <-2,75; 0,00> <-3,50; -0,13>

SrednieJ, 017940377 | 01430350 | 01190391 | 051
ZakresJ, <0,873; 145> | <0810, 1297> | <0,998; 1723>

SrednieJ,, 0013£0190 | 00390181 | 0005:0204 | 042
ZakresJ,, AR 05260847 | <0685 1,079

Tab. 1. Porownanie srednich wartosci i odchylen standardowych parametrow refrakeji uzyskanych przez
autorefraktometry (N = 102)

Wyniki pomiaréw wady refrakgji prawego i lewego oka byty silnie ze soba
skorelowane (wspétczynnik korelacji Spearmana réwny 0,956; 0,932;
0,931; kolejno dla ARK-510A, NVision-K 5001 i L80 Wave+). W zwiazku
z tym analizie poréwnawczej OR i SR poddano wyniki tylko prawego oka.
Ryciny 1-3 przedstawiajg histogram réznic miedzy SE uzyskanym w re-
frakgji subiektywnej i obiektywnej. Mozna zaobserwowaé, ze autorefrak-
tometr otwartego pola dat wyniki bardziej nadwzroczne niz refrakgja su-
biektywna. Autorefraktometr konwencjonalny i aberrometr daty bardziej
krétkowzroczne wyniki niz SR, co wskazuje na zjawisko krétkowzrocznosci
instrumentalnej (instrument myopia). Réznica i odchylenie standardo-
we miedzy SR i OR s3 najmniejsze dla autorefraktometru NVision-K 5001
(-0,18 £0,42), nieco wyzsze dla ARK-510A (0,25 +0,53), a najwieksze dla
L80 Wave+ (0,34 +0,55). Niemniej jednak réznice dla wszystkich urzadzer
byty istotne statystycznie (p =0,0004; 0,0008; 0,000004 kolejno dla ARK-
-510A, NVision-K 5001 i L80 Wave+).

Srednie réznice i odchylenia standardowe miedzy SRi OR dla parametru
J,wynosity-0,0874 +0,1789 dla ARK-510A, -0,0558 +0,1854 dla NVision-
-K'50011i-0,0297 +0,1770 dla L80 Wave+, a dla parametru J,, -0,0049 +
0,1186 dla ARK-510A, -0,0282 + 0,1382 dla NVision-K 5001 i -0,0003 +
0,1319 dla L80 Wave+. Réznice miedzy komponentami J, iJ,, uzyskanymi
w SR i OR sa najmniejsze dla aberrometru. Rznice te nie sg istotne staty-
stycznie. W przypadku komponentu J, ARK-510A dat najwigksza, istotna
statystycznie réznice, natomiast w przypadku komponentu J,, najwieksza

Ryc. 1. Histogram réznic miedzy SE uzyskanym w SR i w pomiarze autorefraktometrem ARK-510A. Srednia
roznica 0,25 + 0,53

Ryc. 2. Histogram réznic miedzy SE uzyskanym w SR i w pomiarze autorefraktometrem NVision-K 5001. Srednia
roznica 0,18 + 0,42

Ryc. 3. Histogram réznic miedzy SE uzyskanym w SR i w pomiarze aberrometrem L80 Wave+. Srednia réznica
0,34£055

réznice, ale nieistotna statystycznie, dat NVision-K 5001. Wszystkie trzy
urzadzenia daty wynik astygmatyzmu bardziej przeciwnego regule w po-
réwnaniu do refrakgji subiektywnej (ujemna warto$¢ parametruJ ).
Powtarzalno$é pomiaréw mozna analizowa¢, poréwnujac kolejne od-
czyty refrakgji zmierzone w jednej sesji pomiarowej, ktére urzadzenie
automatycznie usrednia oraz poréwnujac wyniki pomiaréw uzyskanych
w osobnych sesjach pomiarowych. Pierwsza powtarzalno$é mozna okresli¢
jako wewnatrzsesyjna (ang. intrasession repeatability). Powtarzalno$é we-
whnatrzsesyjna zbadano poprzez poréwnanie Sredniego odchylenia stan-
dardowego parametréw refrakgji uzyskanych w trzech odczytach refrakgji
zjednej sesji pomiarowej u 30 losowo wybranych uczestnikéw. Analizy tej
nie wykonano dla aberrometru ze wzgledu na to, Ze urzadzenie to wydaje
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wytacznie $rednia, a nie przedstawia wszystkich odczytow, tak jak typo-
we autorefraktometry. Srednie odchylenia standardowe przedstawione
s3 w tabeli 2. Autorefraktometr otwartego pola jest bardziej powtarzalny
w pomiarze sfery i ekwiwalentu sferycznego, gorzej wypada w pomiarze
astygmatyzmu.

sfera | cylinder |

ARK-510A
NVision-K 5001

Tab. 2. Srednie odchylenia standardowe z trzech odczytéw automatycznego pomiaru wady
refrakeji w jednej sesji pomiarowej

Powtarzalnos$¢ pomiaru refrakcji miedzy trzema cotygodniowymi sesja-
mi zbadano za pomoca analizy wariangji z powtarzanymi pomiarami. Test
ANOVA wykazat wysoka powtarzalno$é pomiaru, poniewaz réznice miedzy
kolejnymi pomiarami nie byty istotne statystycznie dla ES (p =0,59; 0,09;
0,08; kolejno dla ARK-510A, NVision-K 5001 i L80 Wave+), J, (p = 0,92;
0,50; 0,60; kolejno dla ARK-510A, NVision-K 5001 i L80 Wave+) orazJ,, (p
=0,98; 0,38; 0,60; kolejno dla ARK-510A, NVision-K 5001 i L80 Wave+).
Srednie odchylenia standardowe analizowanych parametréw refrakgji dla
wszystkich trzech urzadzen sa przedstawione w tabeli 3. Z tabeli wynika,
Ze najbardziej powtarzalny jest L80 Wave+.

cylinder ES J J

0 45
ARK-510A 011 0,07 013 01355 0,0425
NVision-K 5001 014 012 013 0,0464 0,0725
L80 Wave+ 0,07 0,06 0,07 0,0365 0,0288

Tab. 3. Srednie odchylenia standardowe automatycznego pomiaru refrakeji z trzech sesji pomiarowych

Bardziej doktadna i wnikliwa analiza doktadnosci pomiaru wady refrak-
Gji omawianymi urzadzeniami jest opisana w artykule [11].

Dyskusja i wnioski
Nasze badania wskazuja, ze pomiary z trzech poréwnywanych urzadzeri
nie r6znia sie istotnie miedzy soba. Poréwnujac je z refrakcja subiektywna
mozna zaohserwowac, ze najwyzsza doktadnos¢ w pomiarze ekwiwalentu
sferycznego zapewnia autorefraktometr otwartego pola. Urzadzenie to
daje bardziej nadwzroczny wynik niz refrakcja subiektywna, dlatego wyda-
je sie by¢ odpowiednie do stosowania w badaniach przesiewowych wzro-
ku os6b mtodych. Podobne wyniki uzyskali Mallen i wsp. (0,16 + 0,44D)
[4]. Oba urzadzenia z wbudowanym obiektem obserwagji daty bardziej
krétkowzroczne wyniki niz SR, czego przyczyna jest krétkowzrocznosé in-
strumentalna. ARK-510A, prawdopodobnie ze wzgledu na zastosowanie
zamglenia, dat nieco mniej krétkowzroczne wyniki niz L80 Wave+. Podob-
ne wyniki uzyskat Bennett, poréwnujac konwencjonalny autorefraktometr
z aberrometrem [7]. Aberrometr okazat sie najbardziej doktadnym urza-
dzeniem w pomiarze astygmatyzmu. Najstabiej w tym aspekcie wypadt au-
torefraktometr NVision-K 5001. W naszej pracy przedstawiajacej doktad-
niejsza analize powyzszych wynikéw zaprezentowalismy, Zze aberrometr
jest réwniez najbardziej doktadny w pomiarze osi cylindra. W przypadku
astygmatyzmu wiekszego lub réwnego 0,75D, réznica miedzy osia uzyska-
na w ORi SR w 76% przypadkéw byta mniejsza lub réwna 5° [11].
Analizujgc powtarzalno$¢ pomiaréw tymi trzema urzadzeniami mozna
ponownie zaobserwowaé, ze autorefraktometr otwartego pola zapew-

nia doktadniejszy i bardziej powtarzalny pomiar ekwiwalentu sferycz-
nego, natomiast mniej rzetelnie mierzy astygmatyzm. Bardzo podobne
wartosci Srednich odchyleri standardowych sfery (0,14D), ekwiwalentu
sferycznego (0,13D), mocy cylindra (0,16D) oraz komponentéw cylin-
dra skrzyzowanego Jacksona (0,08 dla J, 10,07 dla J,,) uzyskali Mallen
i wsp.[4]. Podobne wyniki uzyskali rowniez Davies i wsp. [5]. Okazato
sie, ze najbardziej powtarzalne wyniki zapewnia aberrometr, zaréwno
w pomiarze ES, jak i komponentéw cylindrycznych. Shneor i wsp. w oce-
nie doktadnosci i powtarzalnosci pomiaréw aberrometrem L80 Wave+
uzyskali wyzsze wartosci odchyler standardowych analizowanych para-
metrow refrakgji niz w naszym badaniu, ale i tak byty one nizsze od tych
uzyskanych pozostatymi dwoma urzadzeniami [6]. Rubin i Harris badali
powtarzalno$¢ pomiaréw autorefraktometrycznych za pomoca konwen-
gjonalnego autorefraktometru. Przeprowadzili tez pomiary refrakgji na
modelu oka. Okazuje sie, ze urzadzenia automatycznie mierzace refrak-
Gje sa precyzyjne i zmienno$¢ w kolejnych pomiarach wynika z dynamiki
stanu refrakcyjnego oka, a nie z defektu czy ograniczer samego przyrza-
du. Badacze wskazali kilka profili zmiennos$ci wady refrakgji, pokazujac,
ze na wynik pomiaru ma wptyw nie tylko akomodagja, ale réwniez na-
piecie powiek. Zasugerowali tez, ze akomodacja moze wptywac nie tylko
na pomiar sfery, ale zmieniaé réwniez warto$¢ cylindra [12]. Okazuje sie
wiec, ze badajac powtarzalnosé, analizujemy zachowanie oka podczas
badania danym urzadzeniem, a niekoniecznie precyzje pomiaru. Podej-
rzewa€ mozna, ze nizsza powtarzalno$¢ autorefraktometru otwartego
pola wynika z mozliwosci obserwagji otaczajacego $rodowiska, co moze
zwieksza¢ dynamike zmian. W dodatku w tym urzadzeniu jest wieksze
prawdopodobieristwo wykonywania pomiaru nie w osi widzenia, ze
wzgledu na mozliwos¢ rozgladania sie.

Podsumowujac, wszystkie trzy urzadzenia zapewniaja rzetelny pomiar
OR. Autorefraktometr otwartego pola eliminuje efekt krétkowzrocznosci
instrumentalnej, dlatego moze by¢ preferowanym urzadzeniem w bada-
niu dzieci czy badaniach przesiewowych. Aberrometr moze by¢ lepszym
wyborem, by wyznacza¢ punkt poczatkowy do refrakgji subiektywnej, jed-
nak nalezy pamieta¢, ze urzadzenie to ma tendencje do zawyzania ujem-
nej korekgi lub zanizania dodatniej. Konwencjonalny autorefraktometr
wypadt posrednio we wszystkich rozpatrywanych kategoriach, wiec jest
rozwigzaniem najbardziej uniwersalnym.
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Wptyw antykoncepqs

hormonalnej
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Streszczenie

Powierzchnia oka pokryta jest cienkg warstwq filmu tzowego 1 petni wazne
funkgje dla narzqdu wzroku. Aby film tzowy spetniat swoje zadania, musi by¢
zachowana rownowaga miedzy jego sktadowymi. Niedobdr lub nadmiar kto-
rejs ze sktadowych skutkuje zaburzeniami filmu tzowego, a w konsekwengji
zespotem suchego oka. Przyczynic sie do tego moze kilka czynnikow, m.in.
stosowanie antykoncepgi hormonalnej, ktora dostarcza do organizmu
kobiety dawki estrogendw i progesteronu. Te wptywajq bezposrednio na
gruczoty odpowiadajqgce za produkgje filmu tzowego, ale rowniez dziatajq
antagonistycznie w stosunku do androgenu, ktdrego receptory znajdujq sie
w gruczotach. Moze to zaburzy¢ funkgonowanie gruczotow i skutkowac ob-
nizeniem parametrow filmu tzowego oraz pojawieniem sie zespotu suchego
oka. W celu sprawdzenia, czy antykoncepgia hormonalna wptywa na film
tzowy, przebadano dwie grupy kobiet: niestosujqgce antykoncepcji hormonal-
nej 1 przyjmujqce jq co najmniej trzy miesigce. Obie grupy zostaty poddane
ocenie subiektywnej w postaci kwestionariusza OSDI, a nastepnie badaniom
obiektywnym sprawdzajgcym ilosc filmu tzowego, jego stabilnosc i stan po-
wierzchni oka. Badania obiektywne potwierdzity zatozenia: zbadane para-
metry u kobiet stosujgcych antykoncepgie hormonalng byty obnizone w sto-
sunku do grupy kontrolnej i wiekszo$¢ z nich byta ponizej normy, co moze
Swiadczyc o czestszym wystepowaniu zespotu suchego oka. Ankieta OSDI nie
wykazata réznic w subiektywnym odczuwaniu objawow miedzy grupami.

Wstep

Powierzchnia oka jest stale pokrywana przez cienkg warstwe tez, ktére
stanowia warstwe graniczna miedzy Srodowiskiem zewnetrznym a po-
wierzchnia oka. Film tzowy tworzy gtadka powierzchnie zatamujaca,
pokrywajac nabtonek rogéwki; dzieki tzom powieki poruszaja sie po
powierzchni oka bez tarcia. Ponadto stanowia one optymalne $rodo-
wisko zewnatrzkomérkowe dla komérek nabtonka rogowki i spojowki,
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Abstract

The surface of the eye is covered with a thin layer of tear film
which has important functions. The balance between its com-
ponents must be maintained. Deficiency or excess of any of the
components results in disorders of the tear film and consequent-
ly dry eye syndrome. Several factors may contribute to this, in-
cluding hormonal contraception, which provides the body with
estrogen and progesterone. These affect the glands responsible
for tear film production, but also act antagonistically to the an-
drogen whose receptors are in those glands. This may disrupt the
functioning of the glands and result in a reduction in tear film
parameters and dry eye syndrome. To check whether hormonal
contraception affects the tear film, two groups of women were
examined: those not using hormonal contraception and those
taking it for at least three months. The subjective test was 0SDI
questionnaire. Objective tests checked the amount of tear film,
its stability and the condition. Objective studies confirmed that
the tested parameters in women using hormonal contraception
turned out to be lower and most of them were below normal,
which may cause dry eye syndrome. The 0SDI survey did not show
differences in the subjective perception of symptoms between
groups.

poniewaz sktad elektrolitéw, osmolarno$¢, pH, poziomy tlenu, dwu-
tlenku wegla, sktadnikéw odzywczych w tzach sa Scisle regulowane.
Film tzowy rozrzedza i zmywa szkodliwe substancje z powierzchni oka,
stanowi réwniez system antybakteryjny na powierzchni oka [1].

Film tzowy ma strukture warstwowa. Klasyczna koncepcja zaktada, ze zbu-
dowanyjest z trzech warstw. Najbardziej na zewnatrz znajduje sie warstwa li-
pidowa, w $rodku miesci sie warstwa wodna, a wewnatrz, bezposrednio gra-
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niczac z nabtonkiem rogéwki, jest warstwa mucynowa. Wedtug najnowszych
badari uwaza sie, ze struktura filmu tzowego jest bardziej ztozona. Warstwa
mucynowa, ze wzgledu na malejacy gradient stezenia od rogéwki w kierunku
warstwy wodnej, tworzy wraz z warstwa wodna jednos¢ [1].

Warstwa lipidowa jest zewnetrzna oleista warstwa filmu tzowego
i odpowiada przede wszystkim za ograniczenie parowania warstwy
wodnej tez. Lipidy umozliwiaja poslizg pomiedzy powiekami a po-
wierzchnia rogéwki podczas mrugnieé, co zabezpiecza przed uszkodze-
niami. Dodatkowo warstwa zewnetrzna stanowi bariere hydrofobowa,
ktéra zapobiega przelewaniu sie tez i zwieksza napiecie powierzch-
niowe. Do jej funkgji nalezy takze zapewnienie rogéwce gtadkiej po-
wierzchni optycznej. Lipidy produkowane s3 przez gruczoty tarczkowe
Meiboma oraz gruczoty Zeissa i Molla.

Srodkowa warstwa wodna jest wydzielana przez gtéwny gruczot tzowy
igruczoty dodatkowe (Krausego), stanowigc 98% grubosci filmu tzowego.
Sktada sie z wody, elektrolitéw, biatek i szeregu substancji wydzielanych
przez gruczoty tzowe, jak réwniez nabtonek rogowki i spojowki [2]. Biatka
obecne w warstwie wodnej powoduja obnizenie napiecia powierzchnio-
wego, co pozwala na bardziej efektywne rozprowadzanie na powierzchni
rogéwki oraz nawilzenie rogéwki i spojowki [3]. Elektrolity i mate czastki
reguluja przeptyw osmotyczny miedzy nabtonkiem rogéwki i wptywaja na
pH tez, pomagaja zachowac integralnos¢ z nabtonkiem. Warstwa wodna
dostarcza tlen do nabtonka rogéwki, utrzymuje staty sktad elektrolitéw
na powierzchni nabtonka, odzywia rogéwke. Dodatkowo zapewnia obrone
przeciwbakteryjna i antywirusowa, wygtadza nieregularnosci powierzchni
rogéwki oraz wyptukuje ciata obce z powierzchni oka [2].

Bezposrednio do rogéwki przylega mucynowa (Sluzowa) warstwa
tez, ktéra jest produkowana przez komérki kubkowe spojéwki oraz
nabtonek spojowki i rogéwki. W sktad warstwy mucynowej wchodza
mucyny, inne proteiny, elektrolity i woda. Obecnie wyréznia sie dwa
rodzaje mucyn. Pierwsze przylegaja do nabtonka rogéwki, a drugie sg
rozpuszczone w fazie wodnej, tworzac faze wodno-mucynowa. Steze-
nie mucyn maleje w miare oddalania sie od nabtonka [4]. Gtéwnym
zadaniem warstwy mucynowej jest stworzenie $luzowej powtoki, ktéra
pozwoli powiekom $lizgac sie bez tarcia po powierzchni oka. Pokrywa
ona hydrofobowy nabtonek, tworzac hydrofilng warstwe, ktéra umoz-
liwia réwnomierne rozprowadzenie warstwy wodnej na powierzchni
oka, dzieki czemu nawilzany jest nabtonek rogéwki. Warstwa mucyno-
wa oddziatuje z warstwa lipidowa, obnizajac napiecie powierzchniowe
w celu stabilizagji filmu tzowego. Dodatkowo odprowadza ona ciata
obce, ztuszczone komérki i bakterie z powierzchni oka [2].

Aby film tzowy spetniat swoje zadanie, potrzebne jest zachowanie ho-
meostazy miedzy jego sktadowymi; w przeciwnym razie moze wystapic
jakosciowa lub ilosciowa nieprawidtowos¢ tez. Homeostaza to stan réw-
nowagiw ciele w odniesieniu do réznych jego funkgjii sktadu chemicznego
ptynéw i tkanek [1]. Najczestszymi przyczynami zaburzeri s3: zmiana ilo-
$ciowa sktadnikéw filmu tzowego, zmiana wich sktadzie, nieréwnomierne
roztozenie warstwy tez na powierzchni oka z powodu nieregularnosci ro-
gbéwki, niewystarczajace rozprowadzanie filmu tzowego przez powieki [6].

Wedtug najnowszego raportu TFOS DEWS II (ang. Tear Film and Ocular
Surface Society Dry Eye WorkShop II report) z 2017 roku, zespét suche-
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go oka to wieloczynnikowe zaburzenie filmu tzowego oraz powierzchni
oka charakteryzujace sie utrata homeostazy filmu tzowego i towa-
rzyszace temu objawy oczne, w ktérych niestabilnos¢ filmu tzowego,
hiperosmolarnos¢, zapalenie i uszkodzenie powierzchni oka oraz za-
burzenia neurosensoryczne odgrywaja role etiologiczna [1]. Za roz-
wdj choroby odpowiadaja cztery gtéwne mechanizmy, ktére sa ze soba
powiazane: niestabilnos¢ filmu tzowego, zapalenie i uszkodzenie po-
wierzchni oka, hiperosmolarnosé tez [6].

Sktad filmu tzowego jest requlowany hormonalnie lub nerwowo. Na
produkcje warstwy lipidowej wptywaja hormony ptciowe. Receptory
hormonéw ptciowych w spojéwce i gruczotach tzowych sa niezbedne,
aby te tkanki prawidtowo funkcjonowaty [6]. Produkcja warstwy wod-
nej i sluzowej jest tez regulowana przez potaczenia nerwowe miedzy
powierzchnia oka a gruczotami tzowymi. W przypadku zespotu suche-
go oka ta komunikacja zostaje zaburzona, co prowadzi do hiperosmo-
larnosci tez i samoczynnej reakgji zapalnej, a w konsekwencji do uszko-
dzenia nabtonka i niestabilnosci filmu tzowego.

Funkgja gruczotéw Meiboma jest regulowana przez hormony ptciowe.
Androgeny wzmacniaja funkcje gruczotow Meiboma, jakos¢ i ilos¢ lipidow.
Z drugiej strony, estrogeny i progesteron ttumia dziatanie tojowe gruczo-
téw, a tym samym zmniejszaja produkgje lipidéw [7]. Zbyt niski poziom
androgenéw moze doprowadzi¢ do dysfunkcji gruczotéw Meiboma, co
skutkuje zaburzeniami w wydzielaniu lipidéw, zwiekszona niestabilnoscia
filmu tzowego i niskim czasem przerwania filmu tzowego. Obecnos¢ recep-
toréw estrogenowych i progesteronowych w gruczotach Meiboma sugeru-
je, ze tkanka ta reaguje na wptyw zeriskich hormondw ptciowych. Estrogen
antagonizuje dziatanie androgenu na gruczoty, co skutkuje ttumieniem
syntezy lipidow i prowadzi do dysfunkgji gruczotéw Meiboma. Antagoni-
styczne dziatanie estrogenu moze poméc wyjasnic zaostrzenie objawéw
przedmiotowych i podmiotowych suchego oka u kobiet stosujacych anty-
koncepge hormonalna, gdzie hormony te sg gtéwnymi sktadnikami lekow.
Wptyw estrogendw na gruczoty moze nie by¢ wywierany bezposrednio
przez ich interakcje z receptorami, ale posrednio przez antagonizowanie
dziatania androgenu, ostabiajac jego wychwyt przez receptory [7].

Funkgja i struktura gtéwnego gruczotu tzowego sa, przynajmniej cze-
Sciowo, zalezne od hormonéw ptciowych. Najnowsze badania sugeruja,
ze dodatkowe gruczoty tzowe posiadaja receptory androgenowe i estro-
genowe [7]. Gruczoty tzowe sa organem docelowym dla androgendw,
ktére maja znaczacy wptyw na zwiazane z ptcig strukturalne, funkcjonal-
ne i patologiczne cechy tej tkanki [8]. Redukcja androgendw przy ob-
nizonej odpornosci moze skutkowaé pojawieniem sie stanu zapalnego
gruczotu i zmniejszeniem wydzielania warstwy wodnej tez, co w konse-
kwencji moze doprowadzi¢ do powstania zespotu suchego oka. Chociaz
estrogen i progesteron wptywaja na procesy biologiczne, funkcje mole-
kularnei sktadniki komérkowe gruczotéw tzowych, charakteri zakresich
wptywu jest kontrowersyjnyi nie do korica zrozumiany. Niektére badania
wykazuja, ze estrogeny i progesteron moga odgrywac role w powstawa-
niu zapalenia i choréb autoimmunologicznych w gruczole tzowym [7].

Oprécz wptywu na gruczoty wydzielnicze hormony ptciowe maja réw-
niez bezposredni wptyw na tkanki wchodzace w sktad powierzchni oka,
w tym rogéwke, spojowke i film tzowy. Badania wykazaty, ze mucyny



pochodzace z komérek kubkowych spojowki odgrywaja kluczowa role
w stabilizacji filmu tzowego oraz nawilzeniu i ochronie powierzchni
oka [9]. Androgeny biora udziat w modulacji wytwarzania mucyn przez
komorki kubkowe spojéwki. Rogéwka i spojowka sa wrazliwe na fizjolo-
giczne zmiany w poziomach estrogenéwi progesteronu. Wysoki poziom
estrogenu ma wptyw na zmniejszona wrazliwos$¢ rogéwki i requlacje
stanu zapalnego [7]. Niedobdr androgenéw powoduje uposledzenie
funkgji komérek kubkowych. Rogéwka posiada receptory zaréwno dla
estrogenu, jak i progesteronu, prawdopodobne jest, ze hormony te sa
dostepne dla rogéwki z filmu tzowego i cieczy wodnistej. Zmniejszo-
na wrazliwos¢ rogéwki podczas podwyzszonego stezenia estrogenéw
moze zaktdci¢ mechanizm wytwarzania tez w gruczole tzowym.

Antykoncepcja hormonalna to metoda zapobiegania ciazy poprzez do-
starczanie organizmowi pojedynczych hormonéw lub ich kombinagji [10].
Metoda polega na zahamowaniu wydzielania hormonéw, ktére sg odpo-
wiedzialne za dojrzewanie komérek jajowych, owulacje, dodatkowo powo-
duja one zmiany w btonie §luzowej macicy i §luzie szyjki macicy. Substan-
cje dostarczane do organizmu kobiety dziataja podobnie do naturalnych
zeriskich hormonéw [11]. Srodki te nie maja wtasciwosci poronnych [10].
Substange czynne uzywane do produkgi srodkéw antykoncepcyjnych to
hormony nalezace do grupy estrogenéw i progestagendw.

Hormony wywieraja znaczacy wptyw na fizjologie i patofizjologie
gruczotéw tzowych oraz na funkcjonowanie gruczotéw tojowych, w tym
gruczotéw Meiboma. Androgeny, estrogeny i progestageny zostaty zi-
dentyfikowane w filmie tzowym, a ich receptory w gruczotach odpowie-
dzialnych za wydzielanie sktadowych filmu tzowego i innych tkankach
oka. Dlatego poziom hormonéw ma duze znaczenie i wptyw na prawi-
dtowe funkcjonowanie narzadu wzroku. Receptory moga by¢ podatne na
hormony ptciowe dostarczane do organizmu poprzez stosowanie anty-
koncepgi hormonalnej. Badania na ten temat nie sa jasne, cze$¢ Zrédet
podaje, ze $rodki antykoncepcyjne poprawiajg jakos¢ i produkgje filmu
tzowego, z kolei inne badania wykazaty, ze $rodki antykoncepcyjne moga
powodowac pojawienie sie zespotu suchego oka, redukcje czasu prze-
rwania filmu tzowego, zaburzenie stabilnosci tez lub zmniejszenie obje-
tosci tez. Doustne $rodki antykoncepcyjne z estrogenem moga ostabiaé
wytwarzanie lipidéw, zwigksza¢ odczucie ciata obcego, zwigkszy¢ nieto-
lerancje soczewek kontaktowych, zmniejszac ostro$¢ wzroku i zwiekszaé
ryzyko suchych oczu u kobiet stosujacych leki [12].

Metoda badawcza

W celu sprawdzenia wptywu antykoncepgji hormonalnej na film tzowy ba-
daniu poddano dwie grupy kobiet. Pierwsza z nich stanowity pagientki,
ktére przyjmuja antykoncepcje hormonalna w postaci tabletek antykon-
cepcyjnych minimum trzy miesigce, a druga kobiety nieprzyjmujace an-
tykoncepgji hormonalnej. Grupy sktadaty sie z 20 oséb i zostaty poddane
ocenie subiektywnej i obiektywnej filmu tzowego. Najpierw osoby bada-
ne dostaty do wypetnienia kwestionariusz OSDI (Ocular Surface Disease
Index). Kwestionariusz OSDI cechuje sie duzg czutoscia, uznaje sie go za
najbardziej wiarygodny wskaznik stanu powierzchni oka [1,13]. Badanie
obiektywne miato na celu pomiarilosciijakosci filmu tzowego. Przy uzyciu
topografu zostata zmierzona wysoko$¢ menisku tzowego i nieinwazyjny

czas przerwania filmu tzowego. Kolejno za pomoca lampy szczelinowej ‘
dokonano oceny gruczotéw Meiboma w odniesieniu do skali stopniujacej
Efrona, sprawdzono wystepowanie fatd spojéwkowych LIPCOF (ang. Lid ‘
Parallel Conjunctival Folds) (skala Hoha) oraz, po podaniu fluoresceiny do
worka spojowkowego, oceniono barwienie powierzchni oka (skala oks-
fordzka) izmierzono inwazyjny czas przerwania filmu tzowego. Otrzymane ‘
wyniki zostaty poddane analizie statystycznej i odniesiono to do dostep-
nych norm. Parametry te zostaty zmierzone, gdyz uznaje sie je za nie- \
zbedne w celu ewaluagji wystepowania zespotu suchego oka [1,7]. Ocze-
kiwano, ze wyniki uzyskane w grupie badawczej beda gorsze niz w grupie ‘
kontrolnej oraz parametry w grupie badawczej beda ponizej normy, co ‘
wskazywatoby na wystepowanie zespotu suchego oka u kobiet przyjmuja-
cych antykoncepgje hormonalna. \

Wyniki z dyskusja |
Wyniki uzyskane w ankiecie OSDI nie potwierdzaja tej hipotezy - zaréw- ‘
no grupa kontrolna, jaki badawcza uzyskaty podobne wyniki. Wskaznik
0SDI, dzieki ktéremu mozemy odrézni¢ osoby z zespotem suchego oka ‘
od 0séb zdrowych oraz monitorowac intensywnos$¢ zaburzen, nie réznit
sie statystycznie dla obu grup (p =0,15). Oznacza to, ze subiektywnie ‘
pacjentki oceniaja podobnie stan swojego filmu tzowego, bez wzgledu
na przyjmowanie antykoncepcji hormonalnej. Co wiecej, ani dla gru-
py badawczej, ani dla grupy kontrolnej, sredni wspétczynnik 0SDI nie ‘
wskazywat na wystepowanie zespotu suchego oka. Dla grupy kontrol-
nej wynosit on 12,6 (+9,5), a dla grupy badawczej 12,6 (+9,2), gdzie \
wskaznik 0SDI powyzej 13 wskazuje na wystepowanie zespotu suchego
oka. Mozliwe, ze brak réznicjest spowodowany faktem, iz antykoncep- ‘
¢ja hormonalna pomimo wptywu na film tzowy nie powoduje duzych ‘
zmian i ciezkiego zespotu suchego oka, przez co kobiety stosujace te
forme antykoncepdji nie odczuwaja dolegliwosci. \
Prawie wszystkie wyniki uzyskane w testach obiektywnych (tab. 1)
potwierdzaja zatozona hipoteze. Podczas badania wysokosci menisku ‘
tzowego przy uzyciu topografu otrzymane wyniki réznity sie dla grupy |
kontrolnej i badawczej (p = 0,006). Srednia wysoko$¢ menisku tzowe-
go wyszta nizsza dla grupy badawczej, co wskazuje na wptyw antykon- ‘
cepcji hormonalnej na ilos¢ tez. Co wiecej - $rednia wysokos¢ menisku
tzowego w grupie kontrolnej miesci sie w normie, natomiast w grupie ‘
badawczej jest ponizej normy (<0,2 mm), co moze przyczyniac sie do
czestszego wystepowania zespotu suchego oka w tej grupie. ‘

Grupa kontrolna n=20 | Grupa badawcza n=20 ‘

Srednia wysoko$¢ menisku zowego 023 (£0,07) 019 (£0,04)
[mm] \
Sredni nieinwazyjny czas przerwa- 105 (45.2) 85 (+4.9)
nia filmu tzowego [s] ‘
Srednia ocena gruczotéw Meiboma 005 (£0,22) 013 (0,35)
[skala Efrona] ‘
Srednia ocena wystepowania fatd
LIPCOF [skala Hoha] 0,6 (0,6) 1,24 (£1,01) ‘
Srednia ocena barwienia przedniej
powierzchni oka [skala oksfordzka] 0.5 (£0,6) 0.97 (209) ‘
Sredni inwazyjny czas przerwania 143 (+77) 91 (£57)
filmu tzowego [s]

Tab. 1. Wyniki uzyskane w testach obiektywnych

OPTYKA 5(60)2019

\ Istotne réznice statystyczne wystapity dla czasu przerwania filmu
tzowego mierzonego zaréwno metoda nieinwazyjna (p=0,012), jakiin-
‘ wazyjna (p = 0,008). Dla obu metod $redni czas przerwania filmu tzo-
‘ wego jest dtuzszy w grupie kontrolnej. W grupie kontrolnej Sredni czas
przerwania filmu tzowego, mierzony zaréwno metoda nieinwazyjna, jak
‘ iz uzyciem fluoresceiny, miesci sie w granicach normy (>10's) [14], z ko-
lei w grupie badawczej obiema metodami uzyskano wynik ponizej normy,
‘ co moze powodowac wieksza sktonnos¢ do zespotu suchego oka u kobiet
przyjmujacych antykoncepcje hormonalna i szybsze odparowywanie tez.
| W ocenie gruczotéw Meiboma w obu grupach nie wykazano istotnych
| réznic (p =0,21), wartosci $rednie uzyskane w badaniu dla obu grup nie
wskazuja na problem z funkcjonowaniem gruczotéw zaréwno w grupie
‘ kontrolnej, jak i badawczej. Wskazuje to, ze przyjmowanie antykoncepdji

‘ jest wieksza u przebadanych kobiet z grupy badawczej, aczkolwiek obie
grupy mieszcza sie¢ w normie (p = 0,02). Przyjmowanie antykoncepdji
\ wptywa na czestsze wystepowanie barwienia, ale wptyw ten nie jest na
tyle duzy, aby wskazywac na zespét suchego oka.
‘ Po ocenie fatd spojéwkowych LIPCOF mozna stwierdzi¢, ze istnieje réz-
‘ nica miedzy grupa kontrolna a badawczg (p=0,01). W grupie kontrolnej
ocena jest nizsza, co wskazuje, ze fatdy spojéwkowe czesciej wystepuja
\ u kobiet przyjmujacych antykoncepcje hormonalna, dodatkowo w gru-
pie badawczej $rednia ocena wystepowania fatd LIPCOF wedtug skali
‘ oksfordzkiej swiadczy o tagodnym zespole suchego oka. W grupie kon-
‘ trolnej $rednia ocena miesci sie w normie.
Badanie wykazato, ze $rednia ocena gruczotéw Meiboma w obu gru-
‘ pach jest taka sama i nie wskazuje na ich dysfunkcje. Mozna z tego wnio-
skowaé, ze antagonistyczne dziatanie estrogendw, znajdujacych sie
‘ w tabletkach antykoncepcyjnych, na androgeny, ktérych receptory znaj-
duja sie w gruczotach Meiboma oraz ich bezposredni wptyw na gruczoty
‘ nie powoduje zaburzen w ich funkgjonowaniu. Wedtug raportu DEWS II
‘ [1] nalezatoby zbadaé osmolarnos¢ tez, aby uzyskaé pewnosé, ze pro-

hormonalnej nie wptywa na stan i wyglad gruczotéw Meiboma.
Srednia ocena wystepowania barwienia przedniej powierzchni oka

dukgja lipidéw nie jest obnizona.
‘ Mozna przypuszczaé, ze estrogeny moga wptywac bezposrednio na
spojowke, antagonizowac dziatanie androgenéw i powodowac zaburzo-
| na dystrybucje mucyn przez komérki kubkowe spojéwki. Mucyny wydzie-

lane przez komérki kubkowe spojéwki poprzez odziatywanie z lipidami
stuza do stabilizacji filmu tzowego oraz tworza sluzowa powtoke na po-
wierzchni oka. Jesli ich dystrybucja jest zaburzona, moze to skutkowaé
obnizonym czasem przerwania filmu tzowego zwigzanym z niestabilno-
$cig tez i wystepowaniem fatd spojéwkowych LIPCOF.

Antykoncepcja hormonalna moze nie mie¢ bezposredniego wptywu na
gruczoty Meiboma, ale moze zaburza¢ funkcjonowanie komérek kubko-
wych, co z kolei moze skutkowaé pojawieniem sie zespotu suchego oka
u kobiet stosujacych antykoncepcje hormonalna.

Receptory androgenowe znajduja sie réwniez w gruczotach tzowych
produkujacych warstwe wodna tez. Antagonistyczne dziatanie estroge-
nu na androgen moze powodowa¢ zaburzenia w produkgji wodnej skta-
dowej tez, a co za tymidzie - zredukowana wysokoscia menisku tzowego
iskréconym czasem przerwania filmu tzowego.

Wnioski

Antykoncepcja hormonalna ma wptyw na obiektywna ocene filmu tzowe-
go, ale nie ma wyraznego wptywu na ocene subiektywna. Przyjmowanie
antykoncepgji hormonalnej moze powodowac zespét suchego oka. Te-
sty subiektywne nie s3 wystarczajace dla oceny stopnia zaawansowania
zespotu suchego oka. Hormony ptciowe zawarte w $rodkach antykon-
cepcyjnych nie spowodowaty zaburzeri funkcjonowania gruczotéw Me-
iboma. Wptyw antykoncepcji hormonalnej na film tzowy to ztozony me-
chanizm, dlatego, aby w petni go zbada¢, nalezy wykonaé doktadniejsze
badania na szerszej grupie osdb.
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Dziat , Optyka - nauka”: zapraszamy do wspotpracy!

‘ Redakcja ,,Optyki”, realizujac postulaty Srodowisk akademickich oraz organizacji reprezentujacych Srodowiska optykow i optometrystow (KRIO,
PTOO, SKA0Oi0), prowadzi dziat , Optyka - nauka”. Przedsiewziecie to ma na celu umozliwienie publikacji oryginalnych wynikéw badan nauko-
‘ wych przede wszystkim studentom, doktorantom oraz mtodym pracownikom nauki. Nad merytorycznym poziomem nadsytanych do druku prac

czuwa Rada Naukowa dodatku ,,Optyka - nauka” w sktadzie:

‘ Prof. dr hab. RYSZARD NASKRECKI (Uniwersytet im. Adama Mickiewicza w Poznaniu)

Dr hab. inz. D. ROBERT ISKANDER (Politechnika Wroctawska)
Prof. dr hab. HENRYK KASPRZAK (Politechnika Wroctawska)

‘ Prof. dr hab. ANDRZEJ KOWALCZYK (Uniwersytet Mikotaja Kopernika w Toruniu)

Dr hab. MAREK KOWALCZYK-HERNANDEZ (Uniwersytet Warszawski)

‘ Prof. dr hab. BOGDAN MISKOWIAK (Uniwersytet Medyczny im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu)
Dr n. med. ANNA MARIA AMBROZIAK (Centrum Okulistyczne Swiat Oka, Uniwersytet Warszawski)

‘ Rada korzystac bedzie takze z pomocy zewnetrznych recenzentéw.

Wszelkie informacje na temat wymogéw przygotowywania manuskryptéw znajduja sie na naszej stronie internetowej: www.gazeta-optyka.pl.

www.gazeta-optyka.pl
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Kluczowe informacije

‘E:- SOCZEWKA KONTAKTOWA
REAGUJACA NA SWIATLO

Autorzy: John Buch, Billy R. Hammond,* David Ruston

1. Niemal dwie trzecie (64%) pacjentdw codziennie doSwiadcza draznigcego wptywu jasnego Swiatta.!

2. Soczewki ACUVUE® OASYS with Transitions™ Light Intelligent Technology™ ograniczajg oddziatywanie jasnego Swiatta w pomiesz-
czeniach i na dworze oraz zapewniajq filtrowanie Swiatta niebieskiego, a takze blokowanie szkodliwego promieniowania UV.2*

3. Soczewka zaciemnia sie natychmiast po kontakcie ze Swiattem stonecznym. Petne zaciemnienie zazwyczaj zajmuije ok. 45 sekund,
powrdt do przezroczystosci trwa do 90 sekund.? Soczewka zachowuije state wtasciwosci uzytkowe bez wzgledu na temperature

otoczenia.?

4, Obiektywne pomiary funkcji wzrokowych wykazaty, ze soczewki ACUVUE® OASYS with Transitions™ zapewniajg znaczace korzysci
w stanie czesciowo aktywowanym (na zewnatrz) i nieaktywowanym (w pomieszczeniach) w poréwnaniu do wiodgcej marki

soczewek planowej wymiany.*

5. Subiektywna ocena kliniczna wskazata, ze soczewki ACUVUE® OASYS with Transitions™ wykazujg mierzalng przewage pod wzgledem
parametrow uzytkowych (na zewnatrz i w pomieszczeniach) w poréwnaniu do wiodgcej marki soczewek planowej wymiany.5

"= INFORMACJE WSTEPNE

Swiatto jest niezbedne w procesie widzenia,
jednak czasami moze by¢ przyczyng dyskom-
fortu. Przeprowadzony niedawno przeglad
wynikdéw badan (Hammond i wsp. 2019)
pozwolit stwierdzi¢, ze w trakcie przeciet-
nego dnia wystepujg zréznicowane warunki
wzrokowe, a takze jak Swiatto wptywa na
sprawnos$¢ wzrokowg oraz w jaki sposdb
odfiltrowanie czesci spektrum Swiatta
poprawia funkcje wzrokowe w réznych sytu-
acjach. Wyniki odniesiono do rzeczywistych
doswiadczen uzytkownikow.®

0d pewnego czasu mozna byto zauwazyc, ze
Znaczna czesS¢ pacjentow ma problemy zwidze-
niem w jasnym $wietle. Niemal dwie trzecie
znich (64%) przyznaje, ze codziennie dokucza
im intensywne lub jasne Swiatto', co sprawia,
ze zjawisko nabiera istotnego znaczenia.
Zachowania kompensujgce podejmowane
w warunkach irytujgcego oswietlenia obej-
mujg zastanianie oczu, odwracanie wzroku,
zmniejszanie jasnosci wyswietlaczy urzadzen
elektronicznych oraz wytgczanie o$wietlenia
w pomieszczeniach (Rycina 1)!

Rycina 1. Przyktad zachowan kompensacyjnych
podejmowanych w celu ograniczenia nieprzyjem-
nego wptywu jasnego Swiatfa,

Wspomniane zachowania z pewnoscig
powodujg niedogodnos$ci, w przypadku
niektérych np. mruzenia oczu, moze poja-
wiac sie rowniez dyskomfort i zmeczenie
wzroku.”®

Niedawno na rynek wprowadzono pierwszg
soczewke kontaktowg nowego typu®
ACUVUE® OASYS with Transitions™ Light
Intelligent Technology™, ktéra ptynnie adap-
tuje sie do zmieniajacej sie intensywnosci
osSwietlenia, dzieki czemu zapewnia oczom
ulge przez caty dzien 242

W artykule opisano technologie, ktéra
pozwolita opracowa¢ nowy typ soczewki
oraz omowiono wyniki kilku badan, ktore
sprawdzaty parametry uzytkowe soczewki
w sytuacjach odzwierciedlajgcych rzeczy-
wiste warunki.

®. PRZEDSTAWIAMY ACUVUE®
. OASYS with Transitions™

ACUVUE® OASYS with Transitions™ to
pierwsza tego typu® soczewka kontaktowa
inteligentnie reagujgca na $wiatto.? Po dzie-
sieciu latach prac badawczo-rozwojowych
udato sie potgczy¢ materiat o sprawdzonych
wiasciwosciach (senofilcon A) ze sktadni-
kiem fotochromowym, bedgcym kopoli-
merem wbudowanym jednolicie w catg
strukture soczewki.?

ACUVUE® OASYS with Transitions™ ptynnie
adaptuje sie do zmieniajgcej sie intensyw-
nosci o$wietlenia, zapewniajgc réwno-
wage miedzy iloscig Swiatta docierajgcego
do oczu na dworze i w pomieszczeniach,
Ponadto, zawiera filtr Swiatta niebieskiego*
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Dlugosé fali (nm)

ACUVUE® OASYS with Transitions™ — przezroczysta / w pomieszczeniach

ACUVUE® OASYS

Odsetek
Zatrzymywanego
promieniowania
150 UVE
280-315nm
Klasa |

Soczewka kontaktowa

ACUVUE® DASYS
ACUVUE" DASYS with
Transitions™ przezroczysta

ACUVUE®™ DASYS with
Transitions™ clemna

ACUVUE® OASYS with Transitions™ — ciemna / na dworze

Odsetek
zatrzymywanego
promieniowania
1S0O Uva
315-380nm
Klasa |

Odsetek
zatrzymywanego
promieniowania
380-460nm* (Swiatlo
niebieskie/HEV)

Odsetek zatrzymywanego promieniowania
-7T80nm
(Zakres swiatla widzialnego)

Rycina 2: Krzywe przepuszczalnoSci sSwiatta dla soczewki ACUVUE® OASYS with Transitions™ catkowicie aktywowanej (na zewnatrz) i nieaktywowanej
(w pomieszczeniach) oraz dla soczewki referencyjnej ACUVUE® OASYS.

i blokuje promieniowanie UV.*23Na Rycinie 2.
przedstawiono krzywe transmisji Swiatta
nowej soczewki w poréwnaniu do ACUVUE®
OASYS. Zaznaczono poziomy transmisji
$wiatta zaréwno dla soczewki aktywo-
wanej (na zewnatrz) jak i nieaktywowanej
(w pomieszczeniach). Nowa soczewka
uzytkowana w pomieszczeniach ma inny
poziom transmisji Swiatta niz soczewka
przezroczysta. Oznacza to, ze nawet gdy
soczewka wydaje sie przezroczysta, niektore
czasteczki fotochromowe sg aktywowane,
zapewniajac odfiltrowywanie czesci spek-
trum $wiatta widzialnego.*? Soczewka
w pomieszczeniu blokuje do 15% Swiatta,
w tym wysokoenergetyczne Swiatto
widzialne (HEV)*?, a w stanie petnej akty-
wacji do 70% Swiatta widzialnego.? Soczewka
zaczyna ciemnie¢ w momencie ekspozycji na
Swiatto stoneczne - zwykle staje sie ciemna
w przeciggu 45 sekund, za$ odbarwia sie
w przeciggu 90 sekund.?

llo§¢ sktadnika fotochromowego w struk-
turze soczewek ACUVUE® OASYS with
Transitions™ zostata dobrana po starannym
zapoznaniu sie z opiniami konsumentdw.
Konieczne byto znalezienie réwnowagi
pomiedzy tym, na ile soczewka ciemnieje
na dworze, a tolerowanym przez uzytkow-
nikow o réznym kolorze oczu wygladem.
Podczas jednego z wielu badan soczewki
ACUVUE® 0ASYS with Transitions™ przez dwa
tygodnie testowato 121 uzytkownikdw z USA.
Zaledwie 12% badanych uznato, ze wyglad
soczewek na dworze im nie odpowiadat.
W tej podgrupie tylko 7% badanych stwier-
dzito, ze nie kupitoby testowanej soczewki.”
Poniewaz wiekszo$¢ pacjentéw przyznaje,
ze codziennie przeszkadza im intensywne
Swiatto' mozna wnioskowac, ze osoby, ktére
wyprébowaty nowg soczewke zauwazaty
korzysci z jej stosowania i chciaty cieszyc¢
sie nimi na co dzien.

=, WEASCIWOSCI UZYTKOWE

Wtasciwosci uzytkowe soczewek kontak-
towych ACUVUE® OASYS with Transitions™
byty oceniane w kilku réznych sytuacjach.
Oprécz standardowych testéw klinicz-
nych oceniano réwniez, na ile soczewka
wptywa na okreslone parametry funkcji
wzrokowych, zaréwno w stanie aktywo-
wanym (na zewnatrz) jak i nieaktywo-
wanym (w pomieszczeniach). Porownywano
jg takze do standardowych fotochromowych
soczewek okularowych w waznych warun-
kach codziennych, np. podczas prowadzenia
pojazdéw. W kazdym ze wspomnianych
badan, soczewkg referencyjng byta ACUVUE
0ASYS*® z technologig HYDRACLEAR® PLUS.
Zostata wybrana do poréwnania, poniewaz
jest to wiodgca marka soczewek kontak-
towych planowej wymiany," niepokonana
w zapewnianiu komfortu.” Ponizej zamiesz-
czono skrécony opis przeprowadzonych
badan.
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Rycina 3: Przyktady wygladu soczewek ACUVUE® OASYS with Transitions™ na oczach o jasnym i ciemniejszym zabarwieniu.

Badanie z wykorzystaniem toru optycznego
i czesciowo aktywowanej (na zewnatrz)
i nieaktywowanej (w pomieszczeniach)
soczewki ACUVUE® OASYS with Transitions™

Na potrzeby badania soczewke fotochro-
mowg poddawano dziataniu Zrédfa Swiatta
w celu osiggniecia stabilnego stanu akty-
wowanego. Badanie przeprowadzono przy
uzyciu fotochromowej soczewki okula-
rowej, aby ocenié¢ parametry funkcji wzro-
kowych takich jak reakcja na jasne $wiatto,
test wrazliwo$ci na ol$nienie i kontrastu
barw. Wszystkie testy wykazaty znaczacq
poprawe funkcji wzrokowych podczas
noszenia soczewek fotochromowych,
w poréwnaniu do przezroczystych soczewek
referencyjnych.®

Przygotowania do testdw soczewki ACUVUE®
0ASYS with Transitions™ obejmowaty precy-
zyjne ustawienie toru optycznego. Podczas
dwdch faz badania kontrlateralnego zbadano
tacznie 123 uczestnikdw, ktérym zatozono
czeSciowo aktywowang (jak na zewnatrz)
lub nieaktywowang (jak w pomieszczeniach)
soczewke ACUVUE® OASYS with Transitions™
na jednym oku i soczewke poréwnawczg
ACUVUE® 0ASYS na drugim oku, przestrze-
gajac zasady randomizacji.*

Nastepnie, oceniano kilka parametréw funkji
wzrokowych. Krdtkotrwate uposledzenie
widzenia w wyniku oddziatywania jasnego
Swiatta mierzono odnotowujgc, przy jakim
natezeniu $wiatta zanikat obserwowany
obiekt (siatka sinusoidalna) podczas zwiek-
szania jasnosci otaczajgcego go pierscienia

Swietlnego. Zwracano réwniez uwage na
zauwazane przez uczestnikow rozproszenie
Swiatta, rozbtysk i efekt halo, ktére zazwy-
czaj towarzyszg obserwacji jasnego zrodta
Swiatta, W celu ustalenia poziomu kontrastu
barw postugiwano sie tablicg z siatkg
prazkdw barwnych. Ten aspekt funkcji wzro-
kowej polega na rozréznianiu kolorowych
obiektdw na okreslonym tle - na btekitnym
tle umieszczono centralnie cel ztozony
z zielonych prazkdéw. Wspomniane warunki
eksperymentalne miaty nasladowac granice
barw, z ktérymi czesto spotykamy sie w przy-
rodzie* Warto$cig progowa kontrastu barw
byt poziom luminancji, ktéry uniemozliwiat
osobie badanej odrdznienie potozonego
centralnie celu od tfa.

Celowe poddanie ukfadu wzrokowego dzia-
taniu jasnego $wiatta przez krétki czas powo-
duje przecigzenie fotoreceptoréw i sprawia,
ze potozony centralnie cel staje sie niewi-
doczny. Czas niezbedny ukfadowi wzroko-
wemu do odzyskania zdolnos$ci widzenia
(tzn. ponownego zobaczenia pofozonego
centralnie celu) stanowi wynik testu wrazli-
wosci na olsnienie. Ponadto, Zrédto jasnego
Swiatta moze wywotywac dyskomfort, na
ktdry osoby badane reagujg mruzeniem oczu,
probujac ograniczyc ilos¢ $wiatta dociera-
jacego do wnetrza oka.® Okreslano poziom
dyskomfortu, oceniajgc stopien zmruzenia
oczu w reakcji na jasne Swiatto i mierzac
pionowy wymiar szpary powiekowe;.

Powyzsze zmienne zostaty starannie
dobrane i precyzyjnie zmierzone z wyko-
rzystaniem zaawansowanego sprzetu

optycznego w celu uzyskania jak najwiek-
szej wiarygodnosci wynikow. Na przykfad,
w tescie kontrastu barw pomiary dotyczace
jasnego Swiatta wykonywano postugujac sie
Swiattem biatym, odpowiadajgcym nate-
zeniu $wiatta stonecznego w potudnie na
tle btekitnego nieba (460 nm).° Przyjrzyjmy
sie teraz, na ile istotne w codziennym zyciu
sq opisywane parametry funkcji wzro-
kowych. Jak wspomniano wyzej,5 opisy-
wane aspekty widzenia mierzone w warun-
kach eksperymentalnych sg bezposSrednio
zwigzane z warunkami rzeczywistymi.
Efektem ekspozycji na jasne Swiatto jest
krotkotrwate uposledzenie wzroku, ktére
wptywa na wyniki testu wrazliwosci na
ol$nienie. Przypomina to efekt oslepienia
kierowcy przez $wiatta pojazdéw nadjez-
dzajacych z przeciwka podczas jazdy
samochodem w nocy. Wydaje sie intu-
icyjnie oczywiste, ze podniesienie progu
natezenia Swiatta, ktore wywotuje krotko-
trwate uposledzenie widzenia, jak réwniez
skrdcenie czasu powrotu czynnosci siat-
kowki po ol$nieniu bytoby korzystne dla
kierowcow. Na podobnej zasadzie warunki,
w ktdrych wystepuje mruzenie oczu, np.
podczas wychodzenia na dwér w stoneczny
dzien, moga prowadzi¢ do dtugotrwatego
napiecia miesnia okreznego oka, wywotu-
jacego uczucie dyskomfortu.” Ograniczenie
mruzenia oczu w reakcji na jasne $wiatto
moze sugerowa¢ wzrost poziomu komfortu
wzrokowego we wspomnianej sytuacji.

Wyniki obydwu faz badania zestawiono
w Tabeli 1. Stosowanie soczewek ACUVUE®
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Sredni odsetek poprawy w poréwnaniu
do soczewek ACUVUE® OASYS

Soczewka czesciowo Nieaktywowana
aktywowana (na zewnatrz) (w pomieszczeniach)

Krétkotrwate uposledzenie widzenia w wyniku

. Lt P 26,6 16,9
oddziatywania jasnego Swiatta
Wartos$¢ progowa kontrastu barw 32,3 171
Test wrazliwosci na ol$nienie* 43,1 454
Reakcja mruzenia oczu* 384 25,7
Rozproszenie $wiatta 370 18,4
Efekt halo 48,2 179
Rozbtysk 41,8 21,7

* Nalezy zauwazyc, ze dla wyniku testu wrazliwosci na ol$nienie i reakcji mruzenia oczu podane wyniki dla soczewki czesciowo
aktywowanej i nieaktywowanej nie sg ze sobg bezposrednio poréwnywalne, poniewaz intensywnos$¢ o$wietlenia w obydwu bada-

niach réznita sie i byta wyzsza dla soczewek nieaktywowanych.

Tabela I: Srednia poprawa jakosci widzenia po zastosowaniu soczewek ACUVUE® OASYS with Transitions™

w poréwnaniu do ACUVUE® OASYS (wartosci procentowe).*

0ASYS with Transitions™ powodowato
znaczgcy wzrost jakoSci widzenia, w poréw-
naniu z wiodgcg markg soczewek kontak-
towych planowej wymiany pod wzgledem
kazdego z ocenianych parametrow funkcji
wzrokowych.* Cze$ciowo aktywowane
soczewki ACUVUE® OASYS with Transitions™
ograniczaty niekorzystny wptyw Swiatta na
oczy, skracajgc czas powrotu czynnosci siat-
kéwki po ol$nieniu nawet o 5 sekund i ogra-
niczajac mruzenie oczu $rednio o 38%., ¥

Szczegdlnie ciekawa wydaje sie poprawa
uzyskana podczas noszenia soczewek
czesciowo aktywowanych (w pomieszcze-
niach), w poréwnaniu do przezroczystych
referencyjnych soczewek kontaktowych.
Oznacza to korzys¢ zwigzang z noszeniem
badanych soczewek w pomieszczeniach,
zmniejszenie upo$ledzenia widzenia przez
jasne Swiatto nawet do 20% oraz zwigk-
szenie kontrastu barw w jasnym Swietle
nawet o 21%." Nalezy zwréci¢ uwage na
szczegdlne wiasciwosci uzytkowe soczewek
w stanie nieaktywowanym (w pomieszcze-
niach). Bez wzgledu na warunki o$wietlenia,
cze$¢ sktadnika fotochromowego przez caty
czas pochtania Swiatfo, czyli jest aktywna
i dziata zardwno w pomieszczeniach jak
i na zewnatrz.?

Badanie dotyczgce prowadzenia pojazdow

Aby oceni¢ wtasciwosci uzytkowe ACUVUE®
0ASYS with Transitions™ podczas jazdy samo-
chodem, przeprowadzono badanie poréwnu-
jace jg z dwoma sytuacjami referencyjnymi:

przezroczystg soczewka kontaktowg i prze-
zroczystg soczewkq kontaktowg noszong
jednoczesnie z okularami fotochromo-
wymi 0 mocy plano. Dla uzyskania zblizo-
nych warunkéw uczestnicy we wszystkich
podgrupach zaktadali oprawki okularowe.
Hipoteza badawcza zaktadata, ze soczewka
ACUVUE® OASYS with Transitions™ nie
bedzie gorsza niz soczewki referencyjne
pod wzgledem pieciu parametrow wzro-
kowych i siedmiu parametréw zwigzanych
z prowadzeniem pojazdéw.”®

Ostro$¢ wzroku oceniano przy uzyciu tablicy
LogMAR w warunkach wysokiego i niskiego
kontrastu. Oceniano réwniez widzenie
w warunkach wysokiego kontrastu
i niskiej luminancji. Podczas dwdch kolej-
nych wizyt, uczestnikow badania przy-
pisywano losowo do grupy noszgcej
inny typ korekcji, a nastepnie proszono
0 przejechanie specjalnie zaprojektowanej

trasy na torze testowym, zaréwno w dzien jak
i w nocy. Trasa odzwierciedlata warunki
i zagrozenia wystepujgce w sytuacjach
codziennych, co pozwalato na ocene bezpie-
czenstwa prowadzenia pojazdu.

Sytuacje testowe obejmowaty: zauwa-
zenie pieszego, wykrycie zagrozenia, jazde
statym torem ruchu, odczytywanie znakéw
drogowych i tgczny czas pokonywania
trasy na torze testowym (Rycina 4). Wyniki
uzyskane w czesciach dotyczacych zauwa-
zania pieszych i zagrozen oraz odczytywania
znakow drogowych zostaty zsumowane, co
pozwolito uzyskaé tgczng ocene prowa-
dzenia pojazdow.

Badanie ukonczyto 24 uczestnikow.
Hipoteze badawczg uznano za udowod-
niong, przy czym nie stwierdzono staty-
stycznie istotnej réznicy ostrosci wzroku
pomiedzy grupg badang i dwiema grupami
kontrolnymi.® Ponadto, ogdlna ocena prowa-
dzenia pojazdéw uzyskiwana przez uczest-
nikow noszacych soczewki ACUVUE® 0ASYS
with Transitions™ byta nie gorsza niz oceny
uzyskiwane w grupach kontrolnych. W jednej
z badanych sytuacji (odczytywanie znakdéw
drogowych) soczewki ACUVUE® OASYS with
Transitions™ wykazaty statystycznie istotng
przewage. W warunkach jazdy samochodem
za dnia, soczewki ACUVUE® OASYS with
Transitions™ umozliwiaty rozpoznanie znaku
drogowego z odlegtosci o 7 metréw wiek-
szej, natomiast w nocy o 17 metréw wiek-
szej.® Uzyskane wyniki stanowig kolejne
potwierdzenie, ze opisywana nowa techno-
logia moze zapewni¢ pacjentom wymierne
korzy$ci w rzeczywistych warunkach

Rycina 4: Przyktadowe zadanie rozpoznawania znakow drogowych podczas jazy na torze testowym.
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4 razy czeSciej

5 razy czesciej

Na zewnatrz

Niemal 4 razy czeSciej

W pomieszczeniach

Jazda samochodem w dzien

Jazda samochodem w nocy

Rycina 5: ACUVUE® OASYS with Transitions™ byta wybierana czesciej niz wiodgca marka soczewek kontaktowych planowej wymiany w grupie 0sb,

ktdre okreslity swoje preferencje.’®

noszenia korekcji. Nalezy pamietac, ze
mozliwo$¢ wczesniejszego odczytania
waznego znaku drogowego podczas jazdy
na nieznanej trasie moze okazac sie bardzo
przydatna dla kierowcow.

Wyniki badania klinicznego

Najbardziej wiarygodnym testem nowego
produktu jest przekazanie go uzytkownikom
do noszenia podczas wykonywania codzien-
nych czynnosci, poniewaz pozwala to oceni¢
wtasciwosci uzytkowe w szerokim zakresie
zadan wzrokowych i w zréznicowanych
warunkach o$wietlenia. W tym celu prze-
prowadzono badania kliniczne poréwnujgce
preferencje uzytkownikéw i subiektywng
ocene witasciwosci uzytkowych soczewek
ACUVUE® OASYS with Transitions™ z wiodgcg
markg soczewek kontaktowych planowej
wymiany ACUVUE 0ASYS® z technologig

HYDRACLEAR® PLUS. Schemat badan obej-
mowat randomizacje, czesciowe zasle-
pienie wynikdw, naprzemienno$é i dwuty-
godniowy okres noszenia kazdej z soczewek.
Nie stwierdzono istotnych réznic miedzy
badanymi soczewkami w zakresie podsta-
wowych parametréw kontaktologicznych
tj. dopasowania soczewki, ostrosci wzroku,
reakcji fizjologicznej, a takze subiektywnej
oceny komfortu, jako$ci widzenia oraz zakta-
dania i zdejmowania soczewek.>* Uzyskane
wyniki wskazuja, ze ACUVUE® OASYS with
Transitions™ wykazujg dobre witasciwosci
uzytkowe, w poréwnaniu do wiodgcej marki
soczewek kontaktowych planowej wymiany.

Po noszeniu soczewek przez dwa tygo-
dnie, uczestnicy badania okreslali, ktérg
z soczewek preferujg, zardéwno
w okre$lonych sytuacjach codziennych jak

i w bardziej ogdlnym sensie. Odpowiedzi
udzielone przez 230 uczestnikéw zostaty
poddane metaanalizie, ktéra wykazata,
ze ACUVUE® OASYS with Transitions™ byta
znacznie czesciej preferowana przez uzyt-
kownikdw w poréwnaniu do soczewki
kontrolnej w kilku wystepujacych regu-
larnie sytuacjach codziennych (Rycina 5).
Wspomniane sytuacje obejmowaty prze-
bywanie na zewnatrz (wskaznik prefe-
rencji niemal 6 do 1) i w pomieszczeniach
(4 do 1) oraz jazde samochodem w dzien
(5 do 1) i w nocy (niemal 4 do 1).° Dane te
dowodzg, ze soczewka ptynnie dostoso-
wujgca sie do zmieniajgcych sie warunkéw
oSwietlenia jest w stanie zapewnic
uzytkownikom zauwazalne korzysci,
w poréwnaniu do przezroczystej soczewki
kontaktowej. Jak mozna byto przewidziec,

Zaproponuj swoim pacjentom wiecej niz korekcje wzroku!
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- zardwno w pomieszczeniach jak i na zewnatrz, przez catg dobe.**?
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pod wptywem jasnego swiatta.*?

Podczas nocnej jazdy samochodem, redukuje poswiate i oslepienia od reflektorow.**?
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**W poréwnaniu do ACUVUE® OASYS with HYDRACLEAR® PLUS.
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po do$wiadczeniu z uzytkowaniem nowych
soczewek, uczestnicy stwierdzili, ze ACUVUE®
0ASYS with Transitions™ zapewniajg lepsza
0g6Ing jako$¢ widzenia w porédwnaniu do
wiodgcej marki soczewek kontaktowych
planowej wymiany.5*

"= WNIOSKI

Chociaz $wiatto jest niezbedne w procesie
widzenia, duza intensywno$é oswietlenia
generuje problemy u niemal dwdch trze-
cich pacjentow. Prawie wszystkie osoby
z tej grupy wykazujg zachowania kompen-
sujgce, pozwalajgce lepiej przystosowac sie
do niekorzystnych warunkdw o$wietlenia.'
Jak wykazano, odfiltrowanie czeSci spektrum
Swiatta wspomaga istotne aspekty funkgji
wzrokowych.®

ACUVUE® OASYS with Transitions™ jest
pierwszg soczewka tego typu,® ktéra reaguje
na poziom o$wietlenia.? Nowa soczewka
ptynnie dostosowuje sie do zmieniajgce;
sie intensywnosci oSwietlenia, zapewniajac
réwnowage miedzy iloscig $wiatta dociera-
jacego do oczu na zewnatrz i w pomieszcze-
niach, a ponadto zawiera filtr Swiatta niebie-
skiego™ i blokuje promieniowanie UV.*® Jak
wykazaty przeprowadzone badania, nowa
soczewka jest pordwnywalna zaréwno
zfotochromowymi soczewkami okularowymi
jak i przezroczysta soczewky kontaktowg
podczas prowadzenia pojazdéw w dzien
i W nocy" oraz zapewnia zauwazalne
korzysSci wzrokowe po petnej aktywacji
(na zewnatrz) i w stanie czeSciowo akty-
wowanym (w pomieszczeniach).* Ponadto
stwierdzono, ze nowa soczewka zapewnia
lepszg 0gdlng jako$é widzenia w poréw-
naniu do wiodgcej marki soczewek kontak-
towych planowej wymiany.** Dostepne
w sprzedazy parametry nowej soczewki
przedstawiono na Rycinie 6.

Warto porozmawiac z pacjentami o tym,
w jakich sytuacjach przeszkadza im jasne
Swiatto, pozna¢ trudnosci, z ktérymi sie
zmagajq i pamietaé, ze dzieki ACUVUE®
0ASYS with Transitions™ mozemy zaofe-
rowac soczewke kontaktowa, ktdra zapewnia
oczom ulge przez caty dzient

Materiat senofilcon A (silikonowo-hydrozelowy)

Technologia

Krzywizna bazowa (mm) 84

HYDRACLEAR® PLUS
Transitions™ Light Intelligent Technology™

Srednica (mm) 14,0

Zakres mocy

-0,25 D do -6,00 D ze zmiang co 0,25 D;

-6,50 D do -12,00 D ze zmiang co 0,50 D;
+0,25 D do +8,00 D ze zmiang co 0,25 D;
+6,50 D do +8,00 D ze zmiang co 0,50 D;

Dk/t (z korekta efektu brzegowego i granicznego) * | 121x10°

Zawarto$¢ wody 38%
Modut Younga (MPa) 0,69
Filtr v+ Klasa 1

Transmisja $wiatta widzialnego (380-780 nm)

Do 94% (nieaktywowana)

Do 41% (aktywowana)
Grubo$¢ w centrum przy mocy - 3,00 D (mm) 0,085
0znaczenie zapobiegajgce odwréceniu soczewki Tak, 123"

Roztwor w blistrze

Zoptymalizowany tak, aby pomagat uzyskac stezenie elektrolitéw
odpowiadajace ludzkim tzom, co zwigksza komfort po zatozeniu
soczewki.

Rycina 6: Parametry soczewki ACUVUE® OASYS with Transitions™.
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"s PRZYPISY

#Zdolno$¢ do komfortowego widzenia w jasnym Swietle.

*Obliczenia wedtug normy IS0-8980-3 dlazakresu380-460nm
(Blue Light Hazard Function, B(A)).

" Wyniki badan klinicznych wskazujg, ze osoby z ciem-
niejszymi teczowkami cze$ciej zauwazajg wspomniang
korzys¢ w aktywowanych soczewkach ACUVUE® OASYS
with Transitions™,

*W poréwnaniu do ACUVUE® OASYS with HYDRACLEAR®
PLUS

*Jednostki Fatta (x10"(cm?/sek.)(ml 0,/ml x mmHg))
w temp. 35°C, okreslone metodg polarograficzna. Dk/t dla
soczewki o mocy -3,00 D (x10-*(cm/sek.)(ml 0,/mIxmmHg))

*Pomaga chroni¢ oczy przed przenikaniem szkodliwego
promieniowania UV przez rogéwke do wnetrza oka.

*Wszystkie soczewki kontaktowe marki ACUVUE® posiadajg
filtr promieniowania UV klasy 11ub 2, ktéry pomaga chronic¢
rogéwke i wnetrze gatki ocznej przed transmisjg szkodli-
wego promieniowania UV. Soczewki kontaktowe z filtrem UV
NIE mogq zastepowac okularéw przeciwstonecznych chro-
nigcych przed promieniowaniem UV lub gogli ochronnych,
poniewaz nie zakrywajg catkowicie oka ani okolic oczu.

OPTYKA/2019/09/9444
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Analiza przyczyn
pogorszenia ostrosci
widzenia wwarunkach
skotopowych

Wstep

Widzenie w warunkach skotopowych to, nieco
upraszczajac, widzenie w warunkach nocnych.
Dokonujac ilosciowego uscislenia powiemy, ze
to widzenie w warunkach, w ktérych luminancja
obserwowanej sceny miesci sie w zakresie od 10
cd/m? (niezachmurzone niebo w bezksiezycowa
noc) do okoto 102 cd/m? (noc z petnia ksiezyca).
W tych warunkach $rednie pole powierzchni Zre-
nicy jest réwne okoto 45 mmZ. Daje to oswietlenie
siatkéwki oka réwne od 10 do 10?2 trolandéw
skotopowych. Przy takich poziomach oswietlenia
siatkéwki widzenie jest niemal wytacznie widze-
niem precikowym, gdyz czopki nie sa aktywowane
ze wzgledu na ich zbyt niska czutosé. Widzenie
precikowe jest ze swej natury widzeniem mniej
ostrym niz widzenie czopkowe, co wynika z mniej-
szej gestosci upakowania precikéw w centralnej
siatkéwce i zgrupowania ich w pola recepcyjne
o0 wiekszej powierzchni od powierzchni czopko-
wych pél recepcyjnych. W dalszym ciagu artykutu
zostang oméwione pozaanatomiczne czynniki
obnizajace ostro$¢ widzenia w warunkach skoto-
powych.

W warunkach niedostatecznego o3wietlenia
pogarsza sie ostros¢ widzenia zaréwno u pa-
gjentéw z dystrofig precikéw, jak i u oséb zdro-
wych. Dystrofii precikéw towarzyszy tez zwykle
brak adaptagji do ciemnosci, podczas gdy u oséb
zdrowych obserwujemy wzrost czutosci precikéw
w ciggu pierwszych 30 minut przebywania w ciem-
nym pomieszczeniu. Obnizenie ostrosci widzenia
w warunkach skotopowych bedace jednym z obja-
wow dystrofii precikéw to nyktalopia, nazywana
takze Slepota zmierzchowa lub potocznie kurza
Slepota. Rzeczywista nyktalopie czasami trudno
jest odrézni¢ od fizjologicznego zjawiska, jakim
jest pogorszenie sie ostrosci widzenia wynikajace
ze zmiany stanu refrakgji oka indukowanej niskim
poziomem o$wietlenia. Na skutek zwigkszenia
Srednicy Zrenicy dochodzi wéwczas do zwigksze-
nia udziatu aberragji wyzszych rzedéw w ogélnym
spektrum aberragji (gtéwnie aberragi sferycz-
nej), a ponadto nastepuje akomodacyjny wzrost
mocy skupiajacej oka o niewyjasnionej dotych-
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% Dr hab. MAREK KOWALCZYK-HERNANDEZ, prof. UW
Zaktad Optyki Informacyjnej, Instytut Geofizyki UW

czas etiologii. Ten ostatni efekt, nazywany miopia
zmierzchowa, bardzo dtugo budzit kontrowersje
i dopiero wyniki badari z wykorzystaniem uktadéw
optyki adaptywnej potwierdzity ostatecznie jego
wystepowanieizwiazek z akomodacja [1]. Mecha-
nizm uruchamiajacy akomodacje, gdy oswietlenie
siatkowki odpowiada warunkom skotopowym, po-
zostaje wciaz przedmiotem rozwazarn oraz badan
klinicznych.

Slepota zmierzchowa

Nyktalopia moze by¢ wrodzona lub nabyta. Jezeli
jest wrodzona, to jest ona jednym z objawéw sta-
¢jonarnej wrodzonej $lepoty zmierzchowej — grupy
schorzer uwarunkowanych genetycznie, ktérych
istota jest zaburzenie widzenia zmierzchowego
juz od wieku niemowlecego oraz niepostepujacy
przebieg choroby. Slepota zmierzchowa moze by¢
takze jednym z objawéw dystrofii siatkéwki (np.
zwyrodnienia barwnikowego siatkéwki), ktére
maja charakter dziedziczny. Jednak najczesciej
pojawia sie w przebiegu choréb z niedoboru wita-
miny A i cynku, w tym nadmiernego rogowacenia
spojowki i rogowki. W zwiazku z tym ryzyko wy-
stapienia nyktalopii zwieksza sie u oséb niedo-
zywionych, z zaburzeniami odzywiania (anorek-
sja, ortoreksja) i przyswajania. Nyktalopia moze
sie pojawi¢ réwniez u alkoholikéw. Zdarza sie, ze
schorzenie wspétistnieje z zaéma orazjaskra.

W nabytej Slepocie zmierzchowej uposledzenie
widzenia nocnego rozwija sie stopniowo (w prze-
ciwieristwie do nyktalopii wrodzonej i miopii
zmierzchowej) — ostro$¢ widzenia chorego po-
garsza sie z kazdym dniem. Problemy z widzeniem
pojawiaja sie takze przy przejsciu z jasnego do
ciemnego pomieszczenia. Ponadto pojawia sie po-
draznienie oka w wyniku suchosci. Jesli przyczyna
schorzenia jest niedobér witaminy A, pojawiaja
sie takze objawy jej niedoboru.

W celu zdiagnozowania nyktalopii wykonuje
sie oftalmoskopie, badania elektrofizjologiczne
oka nakierowane na wykrycie dysfunkgjonalnosc
precikéw, pomiar krzywej adaptagi do ciemno-
Sci, a takze perymetrie krétkofalowa. Badania
te moga stuzy¢ zaréwno monitorowaniu rozwoju

choroby, jak i leczenia. W praktyce leczenie spro-
wadza sie do suplementacji witaminy A i miejsco-
wego nawilzania powierzchni oka. W wypadku
nabytej Slepoty zmierzchowej rokowania nie sg
pomyslne, gdyz jest to schorzenie nieodwracalne
1 postepujace, w zwiazku z tym istnigje ryzyko cat-
kowitej utraty wzroku. Poniewaz przyczyna $lepo-
ty zmierzchowej jest najczesciej niedobdr witami-
ny A, profilaktyka tego schorzenia to dbatos¢ o to,
by witaminy tej nie zabrakto w diecie, a takze by
nie zabrakto cynku, poniewaz odgrywa on istotng
role w metabolizmie tej witaminy.

Miopia zmierzchowa
Chociaz pierwsze udokumentowane doniesienie
na temat miopii zmierzchowej pochodzi z roku
1797 od astronoma angielskiego Nevila Maskely-
ne’a, jej przyczyna pozostaje wciaz zagadnieniem
kontrowersyjnym. W literaturze przedmiotu zasu-
gerowano szereg hipotez wyjasniajacych to zjawi-
sko, w szczegdlnosci wiazac je z akomodaga lub
z przesunieciem Purkiniego, jednak zadna z nich
nie uzyskata powszechnej akceptacji. Maskelyne
zauwazyt, ze obserwacja gwiazd na nocnym niebie
byta bardziej komfortowa - obrazy byty ostrzejsze
- gdy patrzyt przez soczewke ujemna, ktéra w wa-
runkach fotopowych nie poprawiata ostrosci jego
widzenia [2]. Zagadnienie to nabrato szczegél-
nego znaczenia w czasie I wojny $wiatowej, gdyz
w wielu nocnych akgach bojowych wymagana
byta duza precyzja w lokalizowaniu i identyfiko-
waniu pojedynczych Swiatet, zwtaszcza na morzu
lub na tle nieba.
Petne spektrum objawéw miopii zmierzchowej
to, oprécz pogorszenia ostrosci widzenia, takze:
* uczucie dyskomfortu w trakcie fiksagji,
e trudnos¢ kierowania pojazdami [3],
¢ widzenie teczowych aureol wokét Zrédet
Swiatta (efekt halo).
Badania majace wyjasnic przyczyne tych zjawisk
objety w szczegélnosci:
* wyznaczanie ostro$ci widzenia w warunkach
skotopowych,
* zdejmowanie krzywej czutosci kontrastowej
(CSF - contrast sensitivity function),
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* refrakcje przedmiotowa w warunkach sko-

topowych.

Badania te wykazaty, ze zmiana refrakgji w kie-
runku miopii wymuszona warunkami skotopowy-
mi moze osiagaé nawet 6 dioptrii [4]. Najprost-
sze wyjasnienie, czym jest miopia zmierzchowa,
przyjmuje, ze jest to nieskorygowana lub niedo-
korygowana miopia nieujawniajaca sie w warun-
kach fotopowych na skutek ,kompensowania”
jej przez odpowiednio duza w tych warunkach
gtebie ostrosci. Innego rodzaju wyjasnienie od-
wotuje sie do pojecia aberragji sferycznej. Wiek-
szo$¢ oczu obarczona jest dodatnig aberracja
sferyczna, gdy akomodacja jest rozluZniona. Po-
dobnie jak w wypadku rozogniskowania, pogor-
szenie jakosci obrazu siatkéwkowego spowodo-
wane aberracja sferyczna ujawnia sie najsilniej,
gdy Zrenica jest powiekszona, co wtasnie ma
miejsce w warunkach skotopowych [5].

Rycina 1 pokazuje, ze ptaszczyzna ognisko-
wa soczewki obarczonej dodatnia aberracia
sferyczng potozona jest blizej tej soczewki niz
ptaszczyzna ogniskowa soczewki bezaberracyj-
nej o tej samej mocy. Gdy aberracja ta obarczo-
ny jest uktad optyczny oka, skutkiem jest prze-
suniecie refrakgji w kierunku krétkowzrocznosci

(myopic shift).
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Ryc. 2. Unormowane widmowe rozkfady czutosci oka ludzkiego w warun-
kach skotopowych V'(A) i fotopowych V(A). Maksimum czutosci skotopowej
osiggane jest dla $wiatta o dtugosci fali 507 nm, a maksimum czutosci foto-
powej dla swiatta o dhugosci fali 555 nm. Dtugos¢ interwatu [507 nm; 555
nm] nosi nazwe przesuniecia Purkiniego

Podobne przesuniecie ogniska obrazowego
uktadu optycznego oka w kierunku soczewki
spowodowane jest odmiennym widmowym roz-
ktadem czutosci oka w warunkach fotopowych
i skotopowych (przesuniecie Purkiniego). W wa-
runkach skotopowych maksimum to osiggane
jestdla 507 nm (ryc. 2), co tacznie z normalng
dyspersja materiatowa osrodkéw optycznych
oka daje wktad do miopii zmierzchowej w wyso-
kosci nieprzekraczajacej -0,4 dioptrii.

Praca Pablo Artala i wspétpracownikéw z roku
2012, w ktorej wykorzystano uktady optyki ada-

Ryc. 1. Ogniskowanie przez soczewke bezaberracyjna i przez soczewke o tej samej mocy obarczong dodatnig aberracjg sferyczng. Obserwujemy efektywne

skrocenie ogniska
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ptywnej pokazata, ze najwiekszy, chociaz osob-
niczo bardzo zréznicowany, wktad do miopii
zmierzchowej ma charakter btedu akomodacyj-
nego wynoszacego $rednio okoto -0,8 dioptrii.
Oko w warunkach skotopowych zachowuje sie
tak, jak gdyby byto zamkniete, {j. utrzymuje sie
jego resztkowa akomodacja (akomodacja to-
niczna, dark focus).

Podsumowanie

Zaprezentowana wyzej analiza pokazuje, ze
etiologia obnizenia ostrosci widzenia w warun-
kach skotopowych jest bardzo ztozona. Skta-
daja sie na niag czynniki anatomiczne, zmiany
chorobowe i zmiany czynnosciowe. Zjawisko
miopii zmierzchowej nie zostato w petni wyja-
$nione, gdyz nie mamy petnej wiedzy, dlaczego
warunki skotopowe lub catkowity brak $wiatta
stanowi bodziec do akomodagji. Ponadto wy-
jasnienia wymaga wptyw na wielko$é miopii
zmierzchowej takich czynnikéw, jak sprawnosé
widzenia obuocznego, rodzaj rozpoznawanych
optotypéw czy widmo czestosci przestrzennych
przedmiotu obserwowanego w warunkach sko-
topowych, gdyz istnienie tego wptywu zostato
juz eksperymentalnie potwierdzone [6].
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Magia rzes

Foto: www.isionoptique.com/2017/01/20/4109/

Choé naturalnie rzesy petnia funkce ochronna

dla narzadu wzroku przed zabrudzeniami, kurzem,
a nawet owadami, to bez watpienia trzeba przy-
znaé, ze stanowig one istotny walor estetyczny.
Jedne z pierwszych wzmianek o metodach upiek-
szania rzes pojawity sie juz w starozytnej Gregji,
gdzie sztuczne rzesy powstawaty ze zwierzecego
wtosia. Rok 1882 to rok, w ktérym przedtuzanie
rzes stato sie modnym, choé bolesnym zabie-
giem we Frangji. Paryzankom przedtuzano rzesy,
korzystajac z naturalnych wtoséw, a do tego celu
nie uzywano kleju - zinformagji prasowych z tam-
tego okresu wynika, jakoby rzesy byty wszywane
w gdrna powieke bez uzycia znieczulenia. Jednak
za gtéwnego popularyzatora mody na dtugie,
sztuczne rzesy uwaza sie firme Max Factor, ktéra
w 1927 roku stworzyta sztuczne rzesy dla Phyllis
Haver, odtwérczyni gtéwnej roli w musicalu ,,Chi-
cago”. To wtedy kobiety zamarzyty o ekstremalnie
dtugich rzesach i scenicznym makijazu.

Historia kotem sie toczy i tak w dzisiejszych cza-
sach ponownie zauwaza sie silny trend, aby mie¢
dtugiei geste rzesy. W tym celu kobiety siegaja po
rozne sposoby, nie do korica zdajac sobie sprawe
ztego, jakie niesie to ze sobg konsekwencje. Jako
specjalisci ochrony wzroku jestesmy odpowie-
dzialni za to, aby we wtasciwy sposéb edukowaé
naszych pagjentéw w zakresie ryzyka, jakie jest
zwiazane z dostepnymi metodami upiekszania
rzes. Ponizej przedstawie kilka wybranych sposo-
béw, zwracajac szczegblna uwage na zagrozenia,
zjakimi moga sie wiazac.

Cztowiek ma okoto 150-200 rzes na powiece
gornej i okoto 50-150 na powiece dolnej. Cykl

% Mgr DOMINIKA OLKOWSKA
Optometrystka (NO15129), cztonek PSSK

Uniwersytet Medyczny im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu
Salus University / Pennsylvania College of Optometry, USA

wzrostu rzes dzielimy na trzy fazy (anagen, cata-
gen, telogen) i trwa on kilka miesiecy. Niekiedy
jednak mamy rzesy, ktére uwazane sa za zbyt krét-
kie badZ niewystarczajaco geste. Siegamy wtedy
do ponizszych rozwiazari.

Przedtuzanie rzes

Jest to sposéb na dtugotrwate przedtuzenie i za-
geszczenie rzes. Istnigje kilka metod, m.in. 1:1
(polega ona na doklejeniu jednej sztucznej rzesy
do jednej naturalnej), 2:1, 3:1, 8D, Milion Lashes,
itd. W zaleznosci od metody, proces doklejania
moze trwaé od 2 do 4 godzin. Poniewaz natural-
ne rzesy stale rosna i wypadaja, zaleca sie zabiegi
uzupetniajace co 2-3 tygodnie.

Powiktania, ktére wystepuja po przedtuzaniu
badZ zageszczaniu rzes, bardzo czesto powigzane
sa z ich niewtasciwa pielegnagja. Sztucznych rzes
nie powinno sie tuszowad, ale nie wolno zapomi-
na¢ o codziennej pielegnacji i demakijazu oczu.
Zaleca sie stosowanie delikatnych ptynéw mice-
larnych badZ spegalnych szampondéw. Czesto do-
chodzi do podraznieri oczu zwiazanych z przykle-
jeniem rzes zbyt blisko nasady i reakgja alergiczna
na zastosowany klej.

Najczestsze powiktania wystepujace po zabie-
gach przedtuzania lub zageszczania rzes to:

* reakcje alergiczne,

e obrzek,

* zapalenie skory powiek,

* infekgje bakteryjne,

* zapalenie spojowek,

* podraznienia, $wiad, tzawienie,

* wypadanie naturalnych rzes,

* ostabienie naturalnych rzes,

* nuzeniec,

* objawy suchego oka,

* dysfunkga gruczotéw Meiboma (MGD),

* Madarosis (utrata rzes).

Sztuczne rzesy
Sztuczne rzesy wystepuja w formie kepek lub rzes
umieszczonych na pasku, ktéry przyklejamy (za

Foto: archiwum Autorki

pomoca spegalnego kleju) do marginesu powie-
ki, tuz nad linia rzes. Znana jest réwniez metoda
przyklejania paska pod naturalnymi rzesami, aby
uzyskaé efekt uniesienia. Zauwazamy tu efekty
uboczne podobne do tych, ktére wystepuja po za-
biegach przedtuzania rzes.

Pacjenci korzystajacy z tej metody, jak réwniez
z metody przedtuzania rzes, nie do korica zdaja
sobie sprawe, ze to wtasnie substancje chemiczne
zawarte w kleju sa gtéwnymi winowajcami powi-
ktan. W jego sktadzie znajdziemy m.in.: cyjano-
akrylan, formaldehyd i jego pochodne. Moga one
prowadzi¢ do reakgji alergicznych, a takze zapaleri
rogéwki wynikajacych z kontaktu chemicznego.

Istnieje przekonanie, ze zdrowsza forma jest
zastosowanie tzw. rzes magnetycznych, ktérych
paski wyposazone sa w malerikie magnesy. Dwa
paski rzes zatrzaskuje sie ze soba, pozostawiajac
pomiedzy nimi naturalne rzesy. W tej metodzie
nie stosuje sie kleju, ktéry mégtby powodowaé
podraznienia. Pamietajmy jednak, ze same rze-
sy moga by¢ zanieczyszczone, stanowiac wtedy
swoisty nosnik brudu i bakterii oraz prowadzac do
rozwoju infekgji.

Lifting rzes

Lifting rzes ma na celu ich podniesienie i nadanie
pozadanego ksztattu. Do zabiegu uzywa sie sub-
stangji chemicznych, ktére w swoim sktadzie bar-
dzo czesto zawieraja tioglikolan amonu. Preparat
naktada sie na rzesy, ktére kolejno nakrecane sg
na spegjalny wateczek, aby uzyskac efekt uniesie-
niai podkrecenia.

Metoda ta nie jest wskazana dla oséb, u ktérych
zdiagnozowano ZS0, zame czy jaskre. Powinny
z nigj zrezygnowac réwniez osoby majace skton-
no$¢ doinfekcji i do nadmiernego wypadania rzes,
gdyz zabieg mégtby dodatkowo pogtebic ten pro-
blem.

Farbowanie rzes
Polega na barwieniu rzes. W tej metodzie najcze-
sciej wykorzystuje sie henne, ktéra w zatozeniu
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powinna mie¢ catkowicie naturalny sktad. Nieste-
ty, w niekt6rych z nich znalezé mozna PPD (para-
-fenylenodiamin), nalezacy do tzw. amin aroma-
tycznych. Wystepuje on w farbach do wtoséw,
barwnikach tkanin czy tez farbach drukarskich.
Moze wywotywaé reakcje alergiczne, podraznie-
nia, wypadanie wtoséw, zmiany skérne.

Serum wzrostu rzes

Na rynku istnieje wiele rodzajéw serum do rzes.
Czes¢ z nich zawiera w catosci sktadniki natural-
ne, witaminy, oleje rolinne, inne za$ substangje
syntetyczne. Odzywki, ktérych sktad oparty jest
na naturalnych sktadnikach, sg bezpieczniejsze
dla oka, jednakze pierwsze efekty widoczne s3 do-
piero po dtuzszym czasie stosowania, co sktania
uzytkownikéw do siegania po odzywki, w ktérych
sktadzie znajduje sie tajemniczo brzmiacy ,.bima-
toprost”,

Bimatoprost jest zwigzkiem chemicznym, dzia-
taniem przypominajacym naturalny hormon pro-
staglandyny. Zawarty w kroplach stosowanych
w leczeniu jaskry, obniza ciSnienie wewnatrz-
gatkowe. Chorzy na jaskre, stosujacy te krople,

TONNY

jako skutek uboczny czesto wskazuja wzrost i za-
geszczenie rzes. Bimatoprost w mniejszym ste-
zeniu zawarty jest réwniez w odzywkach do rzes.
Zageszcza je i przyspiesza ich wzrost, a takze ma
wptyw na ich pigmentagje. Efekty zauwazalne sa
juz po okoto trzech tygodniach regularnego sto-
sowania. Po zaprzestaniu stosowania rzesy wra-
caja do swojej pierwotnej postaci.

Potencjalne skutki uboczne zwigzane z dtugo-
trwatym stosowaniem odzywek, ktére w sktadzie
zawieraja syntetyczng pochodna prostaglandyny,
sa nastepujace:

e podraznienie,

* obrzek spojéwek i przekrwienie powiek,

* utrata ttuszczu wokét oczodotu,

* wptyw na kolor oczu (wzmozona pigmentagja

teczéwki),

pigmentagja skéry wokét oczu,

dysfunkcja gruczotéw Meiboma,

zapalenia brzegéw powiek,

* Swiad,

* stany zapalne rogéwki,

* béle oczu,

* pogorszenie ostrosci wzroku.
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Czes¢ uzytkownikéw moze zauwazyé efekt prze-
ciwny do zamierzonego, a mianowicie rzesy ro-
snace w réznych kierunkach i nadmiar wtoskéw
nadajacy groteskowy wyglad.

Jak edukowac pacjentéw?

Przede wszystkim nalezy rzetelnie informowaé
pacjenta o ryzyku zwigzanym z wybranymi me-
todami upiekszania rzes. Jezeli nie ma wskazan
do stosowania ww. metod (np. choroba, ktérej
skutkiem jest utrata rzes), najlepiej pozostaé
przy standardowej formie malowania rzes za po-
moca tuszu. Cho¢ i w tym przypadku nalezy za-

chowa¢ ostrozno$é. Aplikagji tuszu dokonujemy
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czystymi dtorimi (mniejsze ryzyko przedostania
sie zanieczyszczen i bakterii do oka), sam tusz
nalezy wymienia¢ regularnie minimum co dwa
miesigce (chociaz producent zaleca wyrzucenie
produktu po okoto szesciu miesiacach od pierw-
szego otwarcia, to nalezy pamietac, ze na szczo-
teczce odktadaja sie zanieczyszczenia i mnoza
bakterie). Pagienci powinni pamietac¢, aby nigdy
nie korzystac z testowych produktéw ogélnodo-
stepnych w drogeriach, a takze nie udostepniac
swojego tuszu nikomu i nie uzywaé mascar, kto-
rymi malowaty sie inne osoby, gdyz zwigksza to
ryzyko infekgji i zakazer. Bezwzglednie nie wol-
no wykonywaé makijazu w trakcie jakiejkolwiek
infekdji oczu. Pagjentki powinny wiedzie¢ tez,
ze malowanie tzw. linii wodnej kredka lub eye-
linerem wigze sie z ryzykiem infekcji bakteryj-
nej, gdyz nie zawsze czyste drobinki kosmetyku
z tatwoscia moga dostac sie do filmu tzowego.
Makijaz powinien by¢ doktadnie usuniety przed
snem za pomoca wskazanych do tego produktéw,
najlepiej hipoalergicznych, ktére nawilzg i zre-
generuja delikatng skore wokét oczu. Niezmywa-
nie makijazu na noc moze wiazac sie z przykry-
mi konsekwencjami, takimi jak: podraznienia,
zaczerwienienia, opuchlizna wokét oczu, stany
zapalne, infekcje, alergie, kruchos¢ i tamliwosé
rzes oraz ich wypadanie.

Jezeli za$ pacjent mimo ostrzezen zdecyduje
sie na jedng z wyzej wymienionych form prze-
dtuzania lub zageszczania rzes, powinien przed
wykonaniem zabiegu sprawdzi¢ gabinet i oso-
be, ktéra bedzie zabieg wykonywata, czy ma
odpowiednie kwalifikacje i doswiadczenie i czy
gabinet utrzymany jest w wysokiej czystosci.
Warto zwréci¢ uwage na sktad klejéw, a takze
henny w przypadku barwienia rzes, jak réwniez
na date waznosci i pochodzenie. Pacjent powi-
nien przypilnowaé, aby osoba wykonujaca za-
bieg uprzednio umyta dtonie i zatozyta ochron-
ne rekawiczki, a przyrzady, z ktérych bedzie
korzystata, byty rozpieczetowane przy kliencie.
Po zabiegu przedtuzania lub zageszczania rzes,
pacjent musi bezwzglednie przestrzega¢ zasad
higieny, dbajac o utrzymanie czystosci rzes za
pomoca odpowiednich $rodkéw wskazanych
przez specjaliste.

Przed decyzja o wykonaniu zabiegu nalezy od-
powiedzie¢ sobie na pytanie, czy nasze oczy nie
sa podatne na podraznienia i alergie, a takze czy
bedziemy w stanie zadba¢ o wtasciwa ich piele-
gnagje.

Stosujac odzywki nalezy wybiera¢ te, ktére
w sktadzie zawieraja tylko naturalne sktadniki,
nieszkodzace zdrowiu naszych oczu. 0dzywke na-
lezy naktadaé na oczyszczona skére gérnej powie-

ki, wzdtuz linii rzes, za pomoca specjalnego apli-
katoraizgodnie z zaleceniami producenta. Nalezy
uwazac, aby substancja nie dostata sie do oka. Je-
$li dojdzie do kontaktu z okiem, nalezy przeptukaé
oczy duzg iloscig wody.

Jezeli pacjent zdecyduje sie na samodzielne
przyklejenie sztucznych rzes, poza skontrolowa-
niem sktadu kleju powinien sprawdzié, czy produkt
nie bedzie wywotywat reakgji alergicznej. W tym
celu, przed aplikagja na powieki, nalezy niewielka
ilos¢ preparatu natozy¢ na skére dtoni i poczekaé
w celu sprawdzenia reakgji. Jezeli po aplikagji rzes
dojdzie do uczucia swedzenia lub pieczenia, rzesy
nalezy bezwzglednie usunad.

Tego typu rozwiazania nalezy stosowaé okazjo-
nalnie, rzesy za$ trzeba odklejaé przed snem, aby
dtuzej nie obcigzaé nimi oczu.

Wazne, aby pacjent pozostat pod stata kon-
trola spegjalisty ochrony wzroku, a takze zwrdcit
szczegdlng uwage na wszelkie zmiany zachodzace
podczas stosowania wybranej metody. Wszyst-
kie niepozadane dziatania nalezy jak najszybciej
zgtaszaé, aby wdrozy¢ odpowiednie leczenie i nie
dopusci¢ do pogorszenia stanu.

Odpowiednia edukagja i wtasciwa opieka zwiek-
szy $wiadomos$¢ naszego pacjenta, przez co be-
dzie on mégt dokonaé wyboru w oparciu o fakty
o istniejacym ryzyku.

Aktualne trendy stosowane w pielegnadji rzes Szczegdlnie szkodliwe sktadniki Potengjalne skutki uboczne i wptyw na narzad wzroku

1. Przedtuzanie rzes: sztuczna rzesa przyklejana jest do
poszczeg6lnych prawdziwych rzes.
Wymiana rzes powinna odbywac sie co 2-3 tygodnie.

Cyanoacrylate — klej stosowany w celu doczepienia rzes.
Formaldehyd — konserwant zawarty w kleju.

Podraznienia, reakcje alergiczne, zapalenia skory, chemiczne
zapalenia spojowek, zaczerwienienie, pieczenie, swedzenie,
tzawienie, niepetne mruganie (spowodowane ciezarem rzes).

2. Sztuczne rzgsy:

a) Paski sztucznych rzes przyczepiane do brzegow powiek lub
kepki sztucznych rzes przyklejane pod naturalne rzesy.

b) Sztuczne rzesy na magnetycznych nakladkach. Naturalne
rzesy znajduja sie pomiedzy dwoma magnetycznymi
naktadkami.

Nakfadane w miare potrzeb, niektérzy nosza je codziennie.

Formaldehyd — pochodne D MDM-Hydantoina, quaternium-15,
imidazolidynomocznik , diazolidynylomocznik, 2-bromo-2-nitro-
propano-1,3-diol — zawarte w kleju.

Magnes — do niego przyczepione sg rzesy.

Skutki uboczne takie same jak w przypadku przedtuzania
rzes. Ponadto otarcia rogowki, zapalenia rogwki (wynikajace
7 kontaktu ze sztucznymi rzesami), niepetne mruganie
(spowodowane cigzarem rzgs).

3. Barwienie rzes: stosowanie barwnika w celu przyciemnienia
1zes.
Zabieg powtarzany co kilka miesiecy.

P-Fenylenodiamina (PPD) — barwnik, ktory czesto okreslany jest
jako ,sztuczna henna".

Ostre zapalenia spojowek, obrzek, tzawienie, zaczerwienienie.

4. Eyelash Perm: podkrecajacy lifting rzes. Do podkrecenia rzes
uzywa sie specjalnych wateczkow i substancji chemicznych.
Zabieg powtarzany co 2—3 miesiace.

Tioglikolan amonu — silna zasada.

Ostre zapalenia spojowek, obrzek, tzawienie, zaczerwienienie.

5. Lifting rzes (japonski lifting rzes): wydtuzenie, podkrecenie
i podniesienie rzes od nasady.

Tioglikolan amonu - silna zasada.

Ostre zapalenia spojowek, obrzek, tzawienie, zaczerwienienie.

Tab. 1. Aktualne metody upiekszania rzes i ich wptyw na narzad wzroku. Zrodto: www.eyecarebusiness.com/issues/2018/september-2018/ocular-aesthetics

Gtowny sktadnik Potengjalne dziatania niepozadane na powierzchni oka

Latisse (Allergan, na recepte)

Bimatoprost — roztwor okulistyczny, 0,03% (prostaglandyna).

Przekrwienie spojowek i powiek, pieczenie, podraznienie,
ciemnienie skory, utrata ttuszczu okotooczodotowego, zmiana
koloru oczu.

Popularne serum wzmacniajace rzesy (wiele marek, dostepne
bez recepty)

Kloprostenian izopropylu (syntetyczna prostaglandyna analog).

Podobne skutki uboczne jak w przypadku prostaglandyn.

Zoria Boost (OCuSOFT, bez recepty)

Pentapeptyd mirystoilowy-17, Cocoyl-oligopeptide-1
(opatentowany polipeptyd).

Brak skutkéw ubocznych prostaglandyn.

Tab. 2. Rodzaje serum, ich glowny skfadnik, a takze dziatania niepozadane na powierzchni oka. Zrodto: www.eyecarebusiness.com/issues/2018/september-2018/ocular-aesthetics
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VEO X-Master

Pierwsza hybrydowa
soczewka progresywna.

NAJSZERSZE POLE WIDZENIA
NAJMNIEJSZY EFEKT PLYWANIA OBRAZU

VEO X-Master to przetomowa soczewka
progresywna, ktora w niespotykany dotad
sposéb taczy w sobie najlepsze zalety szkiet
wieloogniskowych o charakterystyce miekkiej
i twardej - szerokie pole widzenia oraz bardzo
tatwa i naturalng adaptacje. Dzieki zastosowaniu
dwoéch innowacyjnych technologii - ClearView
oraz DGA - zapewnia ona niespotykanie niski
poziom aberracji bocznych oraz ich niezwykle
tagodny i przyjazny dla uzytkownika rozktad.

Dostepna od 1 pazdziernika 2019r.

- -

e

JZAINA

SOCZEWKI OKULAROWE

NOWOSC

Najszybciej zaméwisz na
www.szajnanawigator.pl
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Przygotowanie do badania

pacjenta z dysleksja

Termin ‘dysleksja” zostat utworzony z dwéch
greckich stow — morfemu ‘dys, oznaczajacego
trudnos$¢, niemoznos¢ lub brak czegos$ oraz stowa
‘lexicos’, ktérego znaczenie odnosi sie do stéw.
Mozemy wyr6zni¢ kilka odmian dysleksji, a po-
szczegdlne zaburzenia dyslektyczne moga wyste-
powac tacznie lub oddzielnie. Zaburzenia dyslek-
tyczne dzielimy na:

e dysortografia - trudnosci w nabywaniu
umiejetnosci poprawnego pisania, moze sie
ona objawia¢ ciagtym popetnianiem btedéw
ortograficznych, nawet przy znajomosci po-
szczegdlnych zasad pisania;

dysgrafia — problemy z prawidtowym pisa-
niem, ktére moga objawiac sie niestarannym
i nieczytelnym pismem, ktére jest trudne do
odczytania nawet dla samego piszacego;

dysleksja - trudnosci w czytaniu ze zrozumie-

niem, technika czytania pozostaje na pozio-
mie elementarnego czytania przy jednocze-
snym braku zrozumienia tresci.
Miedzynarodowe Towarzystwo Dysleksji im.
Ortona (USA) argumentuje podtoze dysleksji za-
burzeniami rozwoju jezykowego, uwzgledniajac
tylko zaburzenia przetwarzania fonologicznego:
,Dysleksja jest jednym z wielu réznych rodzajéw
trudnosci w uczeniu sie. Jest specyficznym zabu-
rzeniem o podtozu jezykowym, uwarunkowanym
konstytucjonalnie. Charakteryzuje sie trudno-
$ciami w dekodowaniu pojedynczych stéw, co
najczesciej odzwierciedla niewystarczajace zdol-
nosci przetwarzania fonologicznego. Trudnosci
w dekodowaniu pojedynczych stow s3 zazwyczaj
niewspétmierne do wieku oraz innych zdolnosci
poznawczych i umiejetnosci szkolnych; trudnosci
te nie sa wynikiem ogélnego zaburzenia rozwoju
ani zaburzen sensorycznych. Dysleksja manife-
stuje sie réznorodnymi trudnosciami w odnie-
sieniu do réznych form komunikagi jezykowej,
czesto, oprécz trudnosci w czytaniu, dodatkowo
pojawiaja sie powazne trudnosci w opanowaniu
sprawnos$ci w zakresie czynnosci pisania.” Jednak

T, Mgr ANNA MAJEWSKA®2, mgr SYLWIA STOLARCZYK2

Uniwersytet Slaski, Katowice

2Slaskie Miedzyuczelniane Centrum Edukagji i Badari
Interdyscyplinarnych, Chorzéw

3NZ0Z Nemezis, Gliwice

definiga ta nie jest do korica trafna, poniewaz
trudnosci dyslektyczne moga miec swoje podtoze
w zaburzeniach funkgonowania zmystéw (wzrok,
stuch) badZ w poziomie ich integragji. Nalezg do
nich:

* dysleksja typu wzrokowego - wystepowanie
zaburzeri percepdji i pamieci wzrokowej;

* dysleksja typu stuchowego - zaburzenia per-
cepgji stuchowej, ktére czesto sa powiazane
z zaburzeniami jezykowymi;

* dysleksja integracyjna - rozwéj funkgi per-
cepeyjnych jest adekwatny do wieku jed-
nostki, ale wystepuja zaburzenia wintegragji
bodZzcéw naptywajacych z poszczegélnych
zmystéw (np. deficyt integragji wzrokowo-
-ruchowej).

Ponadto przyczyna dysleksji moga byé: orga-
niczne mikrouszkodzenia struktur tych okolic mé-
zgu, ktdre s3 odpowiedzialne za czytanie i pisanie
oraz hormonalne - nadprodukgja testosteronu
w okresie prenatalnym. Podsumowujac, zaleznie
od podtoza mozemy wyr6zni¢ wiele odmian dys-
leksji rozwojowej, z ktorych kazda wymaga innego
podejscia do problemu.

Opto-dysleksja to tzw. dysleksja wzrokowa,
ktorej przyczyna lezy w problemie z narzadem
wzroku. Oznacza zesp6t specyficznych trudnosci
W nauce czytania i pisania, objawiajacych sie jak
dysleksja, a wynikajacych z zaburzeri widzenia,
takich jak: nieprawidtowa akomodagja oka i za-
burzenia w widzeniu obuocznym - przestrzennym
(zaburzona konwergendja, zez ukryty, zaburzenia
fuzji i stereopsji, zaburzenia lokalizacji wzroko-
wej) oraz nieprawidtowo korygowane wady wzro-
ku. Moze sie ona objawia¢ poprzez:

* Pisanie:

- trudnosci z utrzymaniem pisma w liniatu-
rze zeszytu, wolne tempo pisania,

- trudnosci w przepisywaniu i w pisaniu ze
stuchu,

- mylenie liter b-p, d-b, d-g, u-n, m-w, n-w,
s-z, dz-c, sz-s, 0-a, +-L, e-e,

- opuszczanie drobnych elementéw liter, gu-
bienie liter,
- btedy ortograficzne wynikajace ze stabszej
pamieci wzrokowej,
- trudnosci w réznicowaniu wyrazéw podob-
nie brzmigcych (np. butka - pétka),
— zte rozmieszczenie pracy pisemnej w prze-
strzeni.
¢ (zytanie:
- powolne, niepewne, ,wymeczone”, nie-
chec¢ do czytania, zwtaszcza gtosnego,
- zamiana lub opuszczanie liter, zamiana
brzmienia, zgadywanie, co jest napisane,
- zmiana kolejnosci liter i wyrazéw, prze-
stawianie liter w wyrazie, co zmienia jego
sens,
- opuszczanie linii lub odczytanie jej ponow-
nie, gubienie miejsca czytania,
- trudnosci we wtasciwej intonagji czytanej
tresdi,
- trudnosci w dzieleniu dtuzszych wyrazéw
na sylaby i syntezie sylab,
— zhytnia koncentracja na technice czytania
iw efekcie stabe rozumienie czytanej tresci.
Ponadto u dziecka moze pojawiac sie duze
zmeczenie podczas pracy z bliska, trudnosci
w przepisywaniu z tablicy, béle gtowy lub prze-
chylanie gtowy podczas czytania lub odrabiania
lekcji, problemy z ocena odlegtosci, wpadanie
na przedmioty, meble czy trudnosci na lekcjach
wf. Przyczyna trudnosci w czytaniu wedtug nie-
ktérych autoréw tkwi w nieustabilizowanej
dominacji oka w widzeniu obuocznym. Brak do-
minagji oka ma ogromne znaczenie w transmisji
sygnatéw pochodzacych z receptoréw do korowej
czesci analizatora, przez co transmisja ta trwa
dtuzej. Skutkuje to tym, ze litery zmieniajg swo-
je potozenie, zlewaja sie ze sobg, rozmazuja sie,
pulsuja przed oczyma.
Charakterystyczne dla dysleksji objawy mozna
zauwazy¢ juz w wieku przedszkolnym, ale rze-
telna jej diagnoze mozna postawi¢ dopiero po
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10 r.z. Wezesniej dziecko mozna jedynie zakwa-
lifikowa¢ do grupy ryzyka. Dzieci z grupy ryzyka
diagnozowane sg w poradniach psychologiczno-
-pedagogicznych. Zadaniem optometrysty jest
stwierdzenie badZ wykluczenie zaburzeri funkgi
wzrokowych mogacych byé przyczyng zaburzer
#dyslektycznych” u dziecka, co znacznie utatwia
kierunkowanie terapii. Metody klasyczne, po-
legajace na wielokrotnym powtarzaniu réznych
zadan pisemnych u dziecka z dysleksja wzrokowa,
nie przyniosa efektu, poniewaz problem lezy po
stronie uktadu wzroku. Warto pamietac o tym, ze
stwierdzenie jednego charakterystycznego symp-
tomu nie $wiadczy jeszcze o tym, ze dziecko posia-
da zaburzenia dyslektyczne oraz na jakim tle.
Dotychczasowe wyniki badar optometrycznych
sugeruja, ze istnieje pewna zalezno$¢ miedzy
dysleksja a stanem i funkgonowaniem uktadu
wzrokowego. Zaburzenia uktadu wzrokowego
w tych przypadkach dotycza najczesciej widzenia
obuocznego oraz akomodagi. Ponadto badacze
dopatruja sie réwniez zaburzen w polu widzenia
i ruchach gatek ocznych. Badanie dziecka w wieku
szkolnym z podejrzeniem dysleksji i innych dys-
funkgji na tym tle (i dorostego zgtaszajacego pro-
blemy z koncentragja i praca z bliska) w gabinecie
optometrycznym oprécz wykonania petnej refrak-
gji wzroku do dali (co stanowi podstawe) oraz do
blizy, powinno by¢ nakierowane na sprawdzenie,
czy istnieja problemy z akomodagja, konwergen-
Gja oraz widzeniem obuocznym. W trakcie badania

takiego pagjenta nalezy skupi¢ sie na ocenie am-
plitudy akomodagji (test Push-Up), nalezy spraw-
dzi¢ réwniez zakres akomodadcji, jej sprawnosc,

stabilnos¢ oraz odpowiedZ akomodacji. Réwnie
wazna jest petna diagnoza widzenia obuocznego:
forii / tropii, zdolnosci do fuzji, stereopsji do blizy,
sprawnosci wergencji oraz zakreséw wergengji,
a takze ruchéw sakadowych. Niezwykle przydat-
ny okazuje sie tu wywiad z rodzicem dziecka oraz
rozmowa z samym dzieckiem, ktére czesto niejest
$wiadome problemu.

Nalezy zauwazy¢, ze zaburzenia akomodagji
i widzenia obuocznego nie sg chorobg, lecz dys-
funkcja uktadu wzrokowego. Moga wystepowaé
zaréwno u oséb, ktére maja wade wzroku, jak
iu tych, ktére nie musza nosi¢ okularéw. Zasadne
staja sie tu wszelakie wiczenia wzrokowe majace
na celu poprawienie tych parametréw oraz pomo-
ce optyczne w postaci okularéw dwuogniskowych,
relaksacyjnych czy pryzmatycznych, w zaleznosci
od potrzeby. Istotne staja sie réwniez ¢wiczenia
majace na celu wyprowadzenie dziecka z réznych
stanéw akomodagji, a do najprostszych naleza:
¢wiczenia z fliperami akomodacyjnymi i pryzma-
tycznymi, zaréwno jedno-, jak i obuocznie, Hart
Chart, ¢wiczenia Punktu Bliskiego Konwergen-
gji, poprawa ruchéw oczu. Wazna u takich dziedi,
oprocz samej terapii wzrokowej, jest nauka ucze-
nia sig, np. czytanie ze wskaznikiem ograniczy
ewentualne ruchy sakadowe. Pomocne okazaé
moga sie takze techniki szybkiego czytania, ktére
u dziecka dyslektycznego beda skutkowac uptyn-
nieniem czytanego tekstu. Istotna tez jest eduka-
Gja rodzicéw i nauczycieli. Nie chodzi tu o pozwa-
lanie na btedy, a 0 zrozumienie podtoza problemu
u dziecka i dobranie odpowiedniej komunikagji
iwspétpracy.
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Podsumowuiac, stuszne beda tu wszystkie te-
rapie majace na celu wyeliminowanie przyczyny
zdiagnozowanego problemu ze wzrokiem, co jest
niezwykle wazne, poniewaz wzrok jest podsta-
wowym zmystem bioracym udziat w procesach
edukacyjnych i poznawczych - dostarcza az 80%
informagji o otoczeniu. Zatem dobre widzenie jest
podstawowym elementem prawidtowego rozwoju
dziecka. Wszystkie zaburzenia powyzszych funkgji
beda wptywaé na zdolnosci poznawcze dziecka na
kazdym etapie rozwoju. Zaburzenia te sprawiaja,
7e tekst, ktory dziecko czyta, jest niestabilny —
zamazuje sie, rozdwaja, pulsuje lub sprawia wra-
zenie, jakby sie poruszat. Wysitek, jaki dziecko
wktada w pokonywanie tych trudnosci, powoduje
dyskomfort i nieche¢ do pracy wzrokowej z bliska.
W rezultacie, gdy dziecko nie widzi dobrze czyta-
nego tekstu — stabo czyta. Jesli nie widzi dobrze
linijek w zeszycie — ma trudnosci z pisaniem.
Z kolei dziecko, ktdre nie radzi sobie z pisaniem
iczytaniem, nie koncentruje sie na lekgi, aw kon-
sekwengji osiaga stabsze wyniki w nauce niz jego
rowiesnicy.
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Udar mozgu a zaburzenia widzenia
— diagnostyka oraz mozliwosci
postepowania
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Udar mézgu, zdarzenie mézgowo-naczyniowe

(tac. apoplexia cerebri, insultus cerebri) definiu-
je sie jako incydent naczyniowy spowodowany
zaktéceniem doptywu krwi do mézgu w wyniku
zablokowania lub pekniecia tetnicy zaopatrujacej
moézg w krew. Terminu tego uzywa sie dla okre-
$lenia ostrych i nieodwracalnych (co nie oznacza
nieuleczalnych) neurologicznych objawéw choro-
by naczyi mézgowych, ktéra powoduje przerwa-
nie doptywu krwi do mézgu. W Polsce rejestruje
sie okoto 60 tys. nowych zachorowari na udar
rocznie, a zapadalno$¢ na te chorobe okresla sie
na okoto 175 na 100 tys. mezczyzn i 125 na 100
tys. kobiet. Udar mézgu jest trzecia co do czesto-
$ci przyczyna $mierci i gtéwna przyczyna trwatego
kalectwa oraz braku samodzielnosci u oséb doro-
stych. Ryzyko udaru mézgu ro$nie wraz z wiekiem.
Udary mézgu wystepuja gtéwnie u oséb starszych
(Sredni wiek zachorowania to okoto 70 lat), ale
zdarzaja sie takze u dzieci.

edia — stock.adobe.com
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Czynniki ryzyka udaru mozna podzieli¢ na modyfikowalne i niemodyfikowalne. Do czynnikéw niemo-
dyfikowalnych zalicza sie: wiek (ryzyko zwieksza sie dwukrotnie co 10 lat od 55. roku zycia), pte¢ meska,
pochodzenie etniczne (rasa czarna i z6tta), predyspozycje rodzinne i genetyczne, przebyty udar badZ
przemijajacy atak niedokrwienny (ang. Transient Ischemic Attack, TIA). Do czynnikéw modyfikowalnych
naleza: nadcis$nienie tetnicze, choroby serca, cukrzyca, palenie papieroséw, naduzywanie alkoholu,
otytos¢, dna moczanowa, zespé6t bezdechu sennego, niedoczynnosé tarczycy, stosowanie amfetaminy,
kokainy, przyjmowanie antykoncepgji hormonalnej, ciaza. Udar moze wystapic¢ nad ranem (tuz po prze-
budzeniu), nagle w ciagu dnia Lub tez po wysitku fizycznym.

Najczestszymi objawami przebytego udaru jest niedowtad badZ paraliz potowy ciata, szczegdlnie do-
tkliwie odczuwany w zakresie mozliwosci poruszania koriczynami. Do kolejnych objawéw naleza: osta-
bienie lub zniesienie czucia po jednej stronie ciata, zaburzenia w zakresie zdolnosci wykonywania pre-
cyzyjnych ruchéw, niewynikajace z niedowtadu (apraksja), zaburzenia w zakresie zdolno$ci méwienia
lub rozumienia mowy (afazja, dyzartria), zaburzenia w zakresie zdolnosci do pisania (agrafia) i czytania
(aleksja), niezdolnos¢ do zapamietywania nowych informagji (amnezja), brak zdolnosci rozpoznawania
iidentyfikowania obiektéw (agnozja), zaburzenia zdolnosci liczenia (akalkulia), zaburzenia przetykania
(dysfagia), a takze szereg zaburzeri widzenia. Skutkiem udaru moga by¢ réwniez napady padaczkowe,
majaczenie, urojeniai omamy, a takze zaburzenia Swiadomosci.

Podsumowujac, deficyty powstate na skutek udaru moga obejmowac rézne sfery:

* poznawcza - m.in. problemy zwiazane z uwaga, pamiecia czy percepga;

* psychologiczng — zmiany emocjonalne, w relagjach spotecznych;

* motoryczng — zwiazang z uszkodzeniami aparatu ruchowego, problemami utrzymania réwnowagi

czy paralizu;

* sensoryczng - zaburzenia przetwarzania bodZcéw sensorycznych.

W wielu przypadkach powstate zaburzenia dotycza wielu pozioméw deficytéw natury neuronalnej. Ze
wzgledu na liczbe obszaréw mézgu odpowiedzialnych za widzenie, blisko 2/3 oséb po udarze odczuwa
zaburzenia widzenia (co szerzej opisane zostanie w dalszej czesci artykutu). Uktad wzrokowy odgry-
wa bardzo wazna role w zyciu kazdego cztowieka - czesto jest jednak bardzo zaniedbywany w procesie
rehabilitagji ogélnej. W przypadku zaburzeri wzrokowych kluczowa jest wtasciwa diagnostyka neurolo-
giczna, okulistyczna, optometryczna, a takze ciagta wspétpraca specjalistow wielu dziedzin medycyny.

Udar mézgu a uktad wzrokowy
Proces widzenia obejmuje szereg ztozonych fizycznie i biochemicznie przemian, ktérych koricowym ce-
lem jest stworzenie wrazeri wzrokowych odzwierciedlajacych potozenie obiektéw w przestrzeni wzro-
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kowej. Koricowa interpretacja obrazu powstaje dzieki ztozonej kaskadzie przetwarzania informagji na
r6znych poziomach - zaczynajac od proceséw zmiany energii Swietlnej w zmiany przepuszczalnosci bton
komérkowych (ztozony chemizm procesu widzenia), przez procesy przetwarzania sygnatu na drodze
wzrokowej, a koriczac na wyzszych poziomach uktadu nerwowego, obejmujacych pierwszo- i drugorze-
dowa kore wzrokowa oraz pola wzrokowe wyzszego rzedu. Intensywne badania nad uktadem wzroko-
wym prowadzone w ostatnich latach wykazaty, ze w proces widzenia zaangazowanych jest ponad 12
odrebnych obszaréw mézgu, sposréd ktérych kazdy ma odmienne wtasciwosci anatomiczne i funk-
gjonalne. Dodatkowo, rézne obszary wzrokowe mézgu potaczone sg ze soba w sposéb hierarchiczny.
W pierwszej kolejnosci dokonywana jest prosta analiza informagji wzrokowych, a nastepnie dochodzi
do bardziej ztozonych reakgji na poziomie wyzszych osrodkéw korowych. Na dalszych etapach przetwa-
rzania informacji wzrokowej zwiekszaja sie neuronalne pola recepcyjne, a wspétpraca wielu osrodkéw
mozgu tworzy bardzo ztozony uktad. Co wiecej, prawidtowe widzenie u cztowieka zwiazane jest réwniez
zjednoczesnym przetwarzaniem informagji pochodzacych z obu oczu, dajac w efekcie odzwierciedlenie
przedmiot6éw w tréjwymiarowej przestrzeni dzieki zdolnosciom widzenia obuocznego. Az 50% nerwéw
czaszkowych jest zwigzanych z uktadem wzrokowym — bezposrednio: IT nerw wzrokowy, IIT nerw okoru-
chowy, IV nerw bloczkowy, VI nerw odwodzacy, a takze posrednio: V nerw tréjdzielny, V1 nerw oczny, VII
nerw twarzowy. Uktad neuronalny zwigzany z procesem widzenia obejmuje trzy ztozone etapy: efektyw-
ne pobieranie informagji wzrokowych, wtasciwe ich przetwarzanie, a dalej scalanie ich oraz konfronto-
wanie zinformacjami z pamieci w celu efektywnego funkgjonowania w Swiecie zewnetrznym.

Najczesciej spotykany w literaturze podziat zaburzeri widzenia wystepujacych na skutek przebytego
udaru mézgu dzieli zaburzenia na: zaburzenia pola widzenia i zaburzenia percepcyjne. Ze wzgledu na
ogromna réznorodno$¢ wzrokowych dolegliwosci pacjentéw w efekcie zmian neuronalnych w mézgu,
nie sposéb wskazaé jednej wtasciwej drogi dziatania. Istnieje natomiast kilka nurtéw opisywanych w li-
teraturze w przypadku deficytéw zwigzanych z uktadem wzrokowym.
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Warunkiem koniecznym do wtasciwego pro-
wadzenia pagienta z zaburzeniami widzenia jest
ustalenie indywidualnego planu postepowania
w zakresie protezowania zaburzonych funkgji
uktadu wzrokowego i/lub prowadzenia terapii
widzenia w celu usprawnienia lub przywrdcenia
zaburzonych zdolnosci. Wtasciwe protezowanie
uktadu optycznego pagienta obejmuje korekcje
wady refrakgji (korekcja okularowa i/lub soczew-
kami kontaktowymi), korekcje pryzmatyczna,
okluzje badz dobdr innych pomocy optycznych
(m.in. lupy). Terapia widzenia natomiast to neu-
rosensoryczna oraz nerwowo-migsniowa sty-
mulagja uktadu wzrokowego indywidualnie do-
pasowana do potrzeb pacjenta z zaburzeniami
widzenia w celu przywrécenia utraconych funkgji
wzrokowych oraz umozliwienia pacjentowi wta-
Sciwego przetwarzania informagji. Etap wyjscio-
wy wszystkich stymulacji wzrokowych zalezy od
stanu mierzalnego podczas diagnozy. W najlep-
szym przypadku parametry uktadu wzrokowego
sg zaburzone w niewielkim stopniu - a co za tym
idzie, rokowania dotyczace wyprowadzenia stanu

moga by¢ optymistyczne; w najgorszym przypad-
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ku uszkodzenia neuronalne czy strukturalne okre-
$lonych funkgji moga byc¢ catkowite, stad aktywna
stymulagja moze nie przywrdci¢ utraconych cat-
kowicie funkgji. Istotna jest zatem stata, regular-
na kontrola parametréw widzenia (m.in. badania
zmian pola widzenia czy ostro$ci wzroku). Na po-
czatku postepowania nalezy oszacowac, jakie ko-
rzy$ci moga pojawic sie w efekcie postepowania,
a czego nie bedziemy w stanie uzyskac.

W literaturze podawanych jest kilka modeli
podstawowego badania optometrycznego prze-
prowadzanego u 0séb, u ktérych podejrzewa sie
nabyte zaburzenia uktadu wzrokowego. Obejmuja
one doktadna historie medyczna pacjenta doty-
czaca funkgjonowania przed udarem i po udarze,
a takze pomiary ostrosci wzroku, pola widzenia
czy widzenia barwnego oraz doktadne badanie
aparatu okulomotorycznego z uwzglednieniem
zdolnosci akomodacyjnych oraz fiksagji. Na po-
miary te sktadaja sie:

1. Pomiar ostrosci wzroku do dali i blizy wzro-

kowej.

2. Pomiar pola widzenia (m.in. metodg kon-
frontacyjna).

3. Pomiar zdolnosci widzenia barwnego.

4. Ustawienie osi widzenia: Cover Test do dali
iblizy wzrokowej.

5. Ruchomos¢ gatek ocznych (jakos$¢ ruchéw
oraz zakres ruchomosci): ruchéw podazaja-
cych (pomiar jednooczny oraz obuoczny),
punktu bliskiego konwergengji, zdolnosci
fiksacyjnych, sakkad (pomiar jednooczny
oraz obuoczny).

6. Pomiar zdolnosci akomodacyjnych oraz wi-
dzenia obuocznego (m.in. stereops;ji).

7. Pomiar reakgji Zrenic.

Pamieta¢ nalezy, ze nie w kazdym przypadku
udar bedzie w konsekwendji wptywat negatywnie
na uktad wzrokowy. Jednak nie kazda osoba zda-
je sobie sprawe z mozliwych konsekwencji owego
incydentu. Do najczesciej wystepujacych dolegli-
wosci wzrokowych pagjenta po udarze zalicza sie:

* zamazany / znieksztatcony obraz,

* problemy z czytaniem,

* podwéjne widzenie lub naktadanie sie ob-
razéw,
negatywne symptomy wzrokowo-przed-
sionkowe,
wolna szybkos$¢ przetwarzania wzrokowych
informagji,
utrata czesci pola widzenia,

* pomijanie przedmiotéw znajdujacych sie w przestrzeni wzrokowej,

* nadwrazliwos¢ na Swiatto,

* oczoplas.

Dodatkowo moga pojawiaé sie rowniez: btyski Swiatet, subiektywne odczucie ptywajacych
w polu widzenia elementéw, brak mozliwosci petnego domykania lub otwierania oczu, niemoz-
liwos¢ wykonywania ruchéw oczu w okreslonym kierunku, bél podczas ruchu oczu, podwéjne
widzenie, nieprawidtowa pozycja ciata, utrata réwnowagi, zawroty gtowy czy wyréwnawcze usta-
wienie gtowy zwiekszajace komfort wzrokowy. Najbardziej powszechne zaburzenia wystepujace
wskutek udaru zostaty zestawione w tabeli 1.

Zaburzenia dotyczace: Objawy zwiazane z zaburzeniem wzrokowym:

‘ ciagte lub okresowe zamazywanie sie obrazu

wolniejsze lub zaburzone zdoIno3ci czytania, trudnosci z utrzymaniem spojrzenia,

ruchéw oczu — wersji A I ’ . o
efekt przeskakiwania spojrzenia lub uciekania obserwowanych przedmiotéw

ciggte lub okresowe zmeczenie oczu i/lub podwojne widzenie (znikajace po zasto-

ruchéw oczu — wergencji Bt
nieciu jednego oka)

‘ reakcji przedsionkowo-ocznej ‘ zaburzenia réwnowagi, nasilajace sie przy duzym natezeniu bodzcéw wzrokowych

procesu przetwarzania informacji wzrokowej kowej

‘ pola widzenia ‘ ubytki w polu widzenia, zawezenie pola widzenia

‘ odczucie piasku w oczach, dyskomfort podczas mrugania

zaburzenia pamieci wzrokowej oraz przetwarzania informacji przestrzenno-wzro- ‘
‘ wytwarzania filmu fzowego ‘

‘ adaptacji do jasnosci / ciemnosci ‘ Swiattowstret, nadwrazliwos¢ na Swiatto

Tab. 1. Wybrane objawy dotyczace zaburzef wzrokowych pacjentéw po przebytym udarze mozgu

Mozliwosci postepowania zalezg zaréwno od stanu wyjsciowego, dotyczacego uktadu wzrokowego, jak
i stanu ogélnego pagjenta badZ poziomu wspétwystepujacych zaburzeri innego rodzaju. Jedna z moz-
liwosci postepowania z pacjentem jest nauczenie go funkgjonowania w zyciu codziennym z wspétwy-
stepujacym deficytem wzrokowym — oméwienie sposobu wykonywania odpowiednich czynnosdi, uswia-
domienie mu, z czym moze mie¢ problem, a jakich zadar nie bedzie mégt w ogéle wykonywaé. Drugim
nurtem jest postepowanie kompensujace zaburzenia widzenia, m.in. protezowanie uktadu optycznego
oraz dostosowanie zyciowych czynnosci do wystepujacych zaburzeri wzrokowych. Najkorzystniejsze
natomiast dla kazdej osoby po udarze jest przywrdcenie utraconych funkgji w jak najwiekszym stopniu
(tab. 2). Jednak nalezy mie¢ na uwadze, ze czesto przywrécenie funkgji uktadu wzrokowego do stanu
sprzed udaru nie jest mozliwe.

Mozliwosci rehabilitagji optometrycznej

1. Przyzwyczajenie sie pacjenta do funkcjonowania z zaburzeniem / adaptacja
2. Postepowanie kompensujace zaburzenia

3. Préba przywrécenia utraconych funkcji

4. Zastosowanie powyzszych rozwigzafh w roznej proporcji

Tab. 2. Zestawienie mozliwosci postepowania w przypadku pacjentéw z zaburzeniami widzenia na skutek przebytego udaru méozgu

Wybrane zaburzenia widzenia u 0s6b po przebytym udarze mézgu
W zaleznosci od obszaru mézgu, ktéry objety zostat zdarzeniem mézgowo-naczyniowym i wystepuja-
cych tam struktur odpowiedzialnych za proces widzenia, zaburzenia wzrokowe moga by¢ zwiazane z réz-
nymi deficytami widzenia o ré6znym stopniu nasilenia.
Uszkodzenia na poziomie nerwu wzrokowego
W przypadku uszkodzeri na poziomie nerwu wzrokowego, w efekcie udaru charakterystyczna jest:
* obnizona ostro$¢ wzroku (stabsza niz 0,5 jednego oka lub obuocznie),
* zaburzenia pola widzenia (wykrywane metoda konfrontacyjna - jednego oka / obuocznie),
e asymetria widzenia barwnego pomiedzy oczami,
* asymetria w pomiarze Zrenic, dotyczaca ksztattu, rozmiaru czy reakgji na Swiatto badZ akomodage.
Zastosowanie wtasciwej korekgji optycznej do wykonywania okreslonych czynnosci wzrokowych moze
istotnie poprawi¢ komfort zycia pagjenta.
Zaburzenia ruchow oczu
Powszechnie wystepujace na skutek przebytego udaru zaburzenia ruchéw oczu moga by¢ zwigzane

zduza liczba oérodkéw mézgu, ktére sa odpowiedzialne za wtasciwe sterowanie oczu. Sa nimi m.in. ptat p
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czotowy, ciemieniowy, jadra podstawne, wzgérek gérny czy mézdzek. Do nabytych zaburzeri ruchéw
oczu mozemy zaliczy¢ charakterystyczne cechy, takie jak:

e brak mozliwosci utrzymania fiksagji na punkcie obserwagji powyzej 10 sekund,

* niekontrolowana utrata fiksacji,

* oczoplas,

* zaburzenia sakkad - niedofiksowania, przefiksowania,

* szarpane, niewtasciwe ruchy wodzace, trudnos¢ utrzymania fiksagji na bodZcu podczas pomiaréw,

* ograniczona ruchomos¢ gatki / gatek ocznych,

* zawyzona warto$¢ punktu bliskiego konwergengji,

* obnizona jako$¢ widzenia przestrzennego, brak widzenia przestrzennego na testach typu

random dot.

Postepowanie w przypadku zaburzeri ruchéw oczu obejmowac moze rozwigzania kompensujace pro-
blem np. z czytaniem - zastosowanie apertury badz zwiekszenie odlegtosci interlinii miedzy czytanymi
wyrazami. Aktywna terapia ruchéw oczu sprowadza sie do préby zwiekszenia ruchomosci gatek ocznych
—jeslite sg ograniczone, polepszenia jakosci ruchéw oczu — zaréwno ptynnych, jaki sakkadowych, a na-
stepnie do procesu automatyzagji.

Kompensagja podwdjnego widzenia w przypadku heterotropii, dolegliwosci ze wzgledu na heteroforie lub réznice fiksacji:

Korekcja pryzmatyczna umozliwiajaca uzyskanie fuzji (jesli to mozliwe)
. Pryzmat lub okluzja w okreslonych czesciach pola widzenia

3. Okluzja w réznym stopniu odciecia wrazefi wzrokowych

4. Rozny stopien okluzji / okluzja catkowita

5. Zabieg na miesniach zewnatrzgatkowych

=

Tab. 3. Zestawienie mozliwosci protezowania uktadu optycznego osob z zaburzeniami ustawienia oczu po przebytym udarze mézgu

W przypadkach jawnych zezéw nabytych najwiekszym dyskomfortem zycia pagjenta staje sie podwdj-
ne widzenie, stad czesto wtasciwe wprowadzenie korekgji pryzmatycznej daje szanse na normalne funk-
¢jonowanie pacjenta. Najczesciej powstate wskutek udaru zezy s zezami porazennymi, dlatego zmien-
ny kat zeza w zaleznosci od odlegtosci obserwagji i kierunku patrzenia utrudnia dobér jednej korekgji
do uzytku codziennego. W takich sytuacjach warto wprowadzi¢ korekcje pryzmatyczna do wykonywania
okreslonych czynnosci, zastosowac pryzmat w okreslonym obszarze szkta okularowego lub zastosowaé
w tym migjscu okluzje (tab. 3). W kazdym przypadku zaburzeri widzenia konieczne jest, by pagent byt
pod stata kontrolg lekarzy prowadzacych, zwtaszcza okulistéw. W wielu przypadkach zaburzen usta-
wienia oczu konieczne jest przeprowadzenie zabiegu operacyjnego na migsniach zewnatrzgatkowych.

Celem stymulagji wzrokowej zaburzeri okulomotorycznych jest stabilizagjia zdolnosci wergencyjnych
w pierwszorzedowym kierunku patrzenia w réznych odlegtosciach obserwadji, praca nad tatwoscig i au-
tomatyzagja zdolnosci dukgji, wersji oraz wergengji w réznych kierunkach patrzenia, a takze stymulaga
ruchéw oczu wraz z zastosowaniem integracji wzrokowo-motorycznej oraz wzrokowo-stuchowe;j.
Zaburzenia pola widzenia
Zaburzenia dotyczace pola widzenia stanowig kolejny duzy odsetek oséb (podaje sie, ze okoto 10% os6b
po udarze ma zaburzenia konkretnej czesci pola widzenia). Zaburzenia te mozna podzieli¢ na:

* niezlateralizowane (rozproszone zaburzenie), ktére charakteryzuja sie brakiem zmian na siatkéw-
ce, najczesciej pojawiajace sie wskutek rozlegtego nabytego uszkodzenia neuronalnego w obszarze
moézgu;

* zlateralizowane (zaburzenie okreslonej czesci pola widzenia) - najczesciej pojawiajace sie na
skutek udaru jako skutek niedokrwienia lub krwotokéw mézgu (np. hemianopsia lewo- lub prawo-
stronna). W zaburzeniach tych nie odnotowuje sie z reguty zmian na siatkéwee.

Mozliwosci postepowania w przypadku zaburzeri pola widzenia obejmuja:

* stymulacje pola widzenia - prébe przywrécenia utraconych funkgi;

* zastosowanie pryzmatow, luster oraz soczewek rozszerzajacych pole widzenia;

* zastosowanie pryzmatow w czesci soczewek okularéw korekeyjnych.

Nadwrazliwos¢ na Swiatto
Istotna liczba pagientéw po przebytym udarze mézgu odczuwa znaczaca nadwrazliwo$é na Swiatto
mimo braku zmian fizjologicznych, stanéw zapalnych czy infekgji w obrebie oczu. Doktadna lokaliza-

Gja powstatych zaburzen nie zostata dotad okre-
$lona, jednakze maja one najprawdopodobniegj
zwiazek z nabytymi korowymi lub podkorowymi
uszkodzeniami  generujacymi  nieprawidtowe
procesy adaptagji do jasnosci / ciemnosci i nie-
wtasciwy proces filtragi informagji wzrokowych.
Do negatywnych symptoméw zalicza sie znaczaca
nadwrazliwo$¢ na $wiatto niezalezna od rodzaju
Swiatta lub tylko w odpowiedzi na okreslong dtu-
gos¢ fal Swiatta, ktdrej czesto towarzysza zawroty
gtowy. Problemy te moga by¢ powigzane z ano-
malia przetwarzania informagji na temat ruchu
obiektow.

W tego rodzaju przypadkach mozliwe postepo-

wanie dotyczy zaleceri stosowania okularéw prze-
ciwstonecznych zaréwno w pomieszczeniach (30-
40% zabarwienia soczewek), jak i na zewnatrz
(80-85% zabarwienia soczewek). W literaturze
znaleZ¢ mozna doniesienia, ze najskuteczniejsza
ochrone daja soczewki barwione na brazowo lub
szaro. Zalecane jest takze stosowanie kapeluszy
czy czapek z daszkiem.
Zaburzenia natury wzrokowo-przedsionkowej
Kolejnym czestym zaburzeniem pojawiajacym
sie wérdéd osob po przebytym udarze mézgu jest
spektrum dolegliwosci zwigzanych z zaburzenia-
mi natury wzrokowo-przedsionkowej. Do naj-
czestszych symptoméw zaliczyé mozna:

* zawroty gtowy, zaburzenia réwnowagi przy
zwiekszonej liczbie bodZzcéw wzrokowych,
gdzie efekt ten znika przy braku owych bodz-
cow;

* choroba lokomocyjna - niewystepujaca
przed udarem;

* dolegliwosci podczas przewijania stron in-
ternetowych na ekranie komputera i/lub
przy ogladaniu filméw;

* trudnosé w odizolowaniu ruchéw oczu od ru-
chu gtowy;

* trudnos¢ z odréznieniem bodZca od tta.

Mozliwosci postepowania zalezne s3 istot-
nie od obecnych dolegliwosci, stad zaleca sie
wprowadzenie takiego treningu ogélnomo-
torycznego oraz funkcji ruchéw oczu, ktére
stopniowo beda mozliwe do wykonania i przy-
niosa pozadane efekty.

Zaburzenia dotyczqce wyzszych oSrodkow
mozqu

Zaburzeniami nabytymi na skutek przebytego
udaru mézgu moga by¢ takze zaburzenia dotycza-

ce wyzszych osrodkéw mézgu, ktérych efektem
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moga by¢ znaczace problemy poznawcze, zalezne od miejsca i stopnia uszkodzonych obszaréw. Uszko-
dzenie mézgu zlokalizowane w obszarze drogi brzusznej (brzuszno-boczna cze$¢ ptata potylicznego)
moze skutkowac wystapieniem agnozji wzrokowej, ktéra charakteryzuje sie niezdolnoscia pagjenta do
okreslenia ksztattu, wielkosci i orientagji przedmiotéw, zaréwno werbalnie, jak i manualnie. Przy roz-
legtych uszkodzeniach ptata potylicznego, skroniowego i ciemieniowego wystapi¢ moze agnozja aper-
cepcyjna, w ktérej pacjenci potrafia okresli¢ tylko podstawowe cechy ogladanych przedmiotéw - kolor,
kierunek ruchu, utozenie linii, jasnos¢ oraz wielkos¢. Nie potrafig natomiast ztozy¢ tych cech w jeden
obiekt (nie rozpoznaja prostych ksztattow, nie potrafig odrézniac figury od tta). Kolejnym charaktery-
stycznym zaburzeniem jest ataksja wzrokowa, wystepujaca w przypadku uszkodzeri drogi grzhietowe;.
Pagjenci z tymi uszkodzeniami maja problemy z uzywaniem wzroku do chwytania albo wykonywania
ruchu siegania; potrafig opisa¢ poprawnie orientacje albo wzgledne potozenie obiektu. Nie maja tez
probleméw z postugiwaniem sie innymi zmystami, takimi jak propriocepga czy stuch w sterowaniu ru-
chami. Ich deficyty sa natury wzrokowo-ruchowej.

Podsumowanie

Ze wzgledu na ogromna réznorodnosé zaburzeri wzrokowych powstatych na skutek przebytego udaru
mézgu, kazdy pagient wymaga indywidualnego podejscia oraz planu postepowania, na poczatku kté-
rego oszacowaé nalezy, jakie korzysci pojawic sie moga w efekcie danej drogi postepowania (poprzez
protezowanie uktadu wzrokowego czy aktywng terapie), a czego nie bedziemy w stanie uzyskac.

Coraz wiecej badari pokazuje, ze mézg cztowieka ma zdolnosci zaréwno do wywotanych, jak i sponta-
nicznych zmian neuronalnych (tzw. proceséw plastycznosci synaptycznej). Jednakze praca z pagientem
z zaburzeniami widzenia na skutek uszkodzenia tkanki nerwowej wymaga ciagtej wspétpracy spegja-
listéw réznych dziedzin medycyny: lekarzy wtasciwych spegjalizacji, rehabilitantéw, psychologéw czy
wreszcie optometrystow.
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Opis przypadku

znaczacych probleméw podczas czytania. Obec-
nie brak zdiagnozowanych odchyler od normy

Foto: BillionPhotos.com — stock.adobe.com

dotyczacych fizjologii gatek ocznych oraz ukta-
Wywiad: Badanie optometryczne w celu dia-  du wzrokowego. Brak istotnych zaburzer pola
gnostyki funkcjonalnej uktadu wzrokowego widzenia. Brak probleméw z pamiecig krétko-
ze wzgledu na zaburzenia powstate na skutek  oraz dtugotrwata, nie zdiagnozowano zabu-
udaru pnia mézgu i obu pétkul mézgu maja- rzeri poznawczych ani pomijania stronnego.
cego miejsce dwa lata temu. Na chwile obec-  Prawidtowo rozpoznaje przedmioty oraz osoby.
na stan pacjenta stabilny, wystepuja proble-  Nie wykazuje ataksji ani agnozji wzrokowej.
my z chodzeniem oraz mowa. Prowadzona Brak subiektywnych ubytkéw w polu widzenia.
jest rehabilitacja ogélna oraz logopedyczna  Brak towarzyszacych przewlektych béléw oczu,
(przynoszaca stopniowe postepy wzgledem  béloéw gtowy. Obecnie brak subiektywnych do-
stanu sprzed udaru). W wywiadzie zgtoszone  legliwosci zwigzanych z nieostrym widzeniem
zostato pojawienie sie probleméw z wykony-  na dalekie odlegtosci, okulary noszone tylko do
waniem czynnosci wzrokowych wymagaja-  pracy z bliska (recepta okulistyczna OP +2,75,
cych patrzenia w dét, epizodéw podwéjnego  OL +2,75). Przed udarem brak epizodéw po-
widzenia, utraty rownowagi, zawrotéw gtowy,  dwdjnego widzenia, brak zdiagnozowanych za-

Pacjent, lat 62

burzeri widzenia ani istotnych patologii uktadu
wzrokowego.

Diagnoza: Stan po udarze pnia mézgu i obu
p6tkul mézdzku (sprzed dwdch lat): podstawo-
wa egzoforia; okresowo egzotropia w dolnych
kierunkach patrzenia. Ostro$¢ wzroku OP i OL
w normie, obecnie brak wady refrakcji. Dodatek
do czytania OP/OL +2,00D. Wystepuje istotnie
zaburzona kontrola okulomotoryczna: istot-
ne zaburzenia fiksacji, zaburzenia dukgi (obu
oczu), wersji i wergengji, zwtaszcza w ptaszczyz-
nie wertykalnej; brak mozliwosci fiksagji OP/OL
w dolnych kierunkach patrzenia. Zawezone Zre-
nice obu oczu, bardzo stabo reagujace na $wiatto
i akomodacje. Obecne zdolnosci jednoczesnej
percepgji z prawidtowa lokalizagja, obecne zdol-
nosci fuzyjne i widzenia przestrzennego.
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Krotkowzrocznosc
1codale)? Cz. II

Swiat Oka

Centrum Okulistyczne

Czy krétkowzroczno$¢ nalezy korygowaé
optycznie? Zdecydowanie tak, i to w petni,
poniewaz rozmycie obrazu siatkdwkowego wy-
stepujace przy nieskorygowanej wadzie wzro-
ku moze powodowac jej progresje. Pojawia sie
jedynie pytanie, jaka forme korekcji wybrag,
aby zmniejszy¢ ryzyko przyrostu wady refrak-
Gji i jak wazny, poza ostrym obrazem powsta-
jacym w plamce, jest efekt rozogniskowania
obwodowego.

Formy kontroli progresji krétkowzrocz-
nosci

Podstawowa i tradycyjna forma korekcji wad
wzroku sa okulary, jednak bardzo czesto w tej
wadzie refrakcji powinnisSmy i rozwazamy
aplikacje miekkich soczewek kontaktowych.
Przewaga soczewek kontaktowych nad okula-
rami jest brak pomniejszenia optycznego ob-
razu siatkéwkowego utworzonego przez uktad
optyczny oka skorygowany soczewka kontak-
towa zatozona na rogowke oka. Obraz taki jest
bardziej fizjologiczny, poniewaz jest w natu-
ralnych rozmiarach. Soczewka kontaktowa
nie wprowadza ograniczenia pola widzenia jak
ma to miejsce w przypadku stosowania okula-
réw. Eliminuje réwniez niepozadane dziata-

% Drn. med. ANNA MARTA AMBROZIAK

Centrum Okulistyczne Swiat Oka, Warszawa
Zaktad Optyki Informacyjnej, Instytut Geofizyki

Wydziat Fizyki, Uniwersytet Warszawski

nie pryzmatyczne, ktére wystepuje w korekgji
okularowej podczas obserwacji poza osig so-
czewki okularowej (poza centrum). Na szcze-
g6lna uwage zastuguja tu soczewki kontakto-
we dwuogniskowe i multifokalne o specjalnej
konstrukcji z centrum do dali, ktére coraz
czesciej z powodzeniem stosowane sg u dzieci
w celu korekcji i spowolnienia progresji krét-
kowzrocznosci. Skuteczno$é tej metody opiera
sie na utworzeniu na siatkéwce ostrego obrazu
obserwowanych przedmiotéw nie tylko w cze-
$ci centralnej, ale réwniez na jej obwodzie. To
wtasnie peryferyjne rozmycie bowiem wymie-
nia sie jako czynnik zaburzajacy zahamowanie
wzrostu dtugosci osiowej gatki ocznej.
Najbardziej potwierdzona formg kontroli
progresji krétkowzrocznosci jest ortokorek-
cja, czyli zastosowanie soczewek kontak-
towych sztywnych o specjalnej konstrukgji
uzytkowanych w trybie nocnym. Odpowied-
nio dopasowane przez specjaliste soczewki
ortokeratologiczne pacjent zaktada tylko na
czas snu, kiedy to przy zamknietych powie-
kach pod soczewka dochodzi do redystrybucji

Foto: Archiwum Autorki

powierzchownych warstw nabtonka rogéw-
ki z centrum w strone peryferyjna. Dzieki
temu zewnetrzna powierzchnia rogéwki,
ktéra jest gtéwnym elementem optycznym
ludzkiego oka, staje sie bardziej ptaska, co
tym samym zmniejsza jej moc. Zmniejsze-
nie mocy tamiacej uktadu optycznego jest
istota korekcji krétkowzrocznosci. Dlatego
pacjent krétkowzroczny po zdjeciu soczewek
rano i w ciggu dnia nie wymaga stosowania
korekcji wady refrakcji, a obrazy przez nie-
go obserwowane sg ostro odwzorowane na
siatkéwce zaréwno w czesci centralnej, jak
i peryferyjnej. Metode te stosuje sie z powo-
dzeniem u dorostych i u dzieci. Dodatkowym
atutem w przypadku zastosowania ortokorek-
¢ji u dzieci jest pora dnia, kiedy dziecko ma
zatozone soczewki. Podczas snu dziecko jest
pod opieka rodzicéw, ktérzy czuwaja nad jego
bezpieczeristwem i sg w stanie kontrolowa¢
wszelkie czynnos$ci zwigzane ze stosowaniem
soczewek. Skutecznosé ortokeratologii w ko-
rekcji miopii potwierdza sie do wartosci wady
-4,50D, jednak skuteczno$¢ w spowolnieniu
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progresji odnotowuje sie réwniez w przypad-
kach wady do -5,75D. W takich przypadkach
pacjent, po zdjeciu soczewek ortokeratolo-
gicznych, by widzie¢ wyraZznie w ciagu dnia,
musi stosowac korekcje okularowa o niewiel-
kiej mocy do okoto -1,00D.

Metode ortokorekcji jako forme kontroli
progresji wady stosuje sie tez z bardzo dobrym
efektem w przypadkach krétkowzrocznosci
Sredniej, a nawet wysokiej, gdzie walka o kaz-
da dioptrie ma szczegélnie krytyczne znacze-
nie. Z kazda dioptrig wzrasta bowiem bardzo
istotnie ryzyko powiktan krétkowzrocznosci,
a szczegblnie ryzyko jaskry, zaémy, zmian
degeneracyjnych obwodu siatkéwki predys-
ponujacych do odwarstwienia siatkéwki i ma-
kulopatii, czyli patologii plamki, wzrastajace
od 40,6 razy (dla miopii od -5,00 do -6,99D)
do nawet 348,6 razy w przypadkach oczu o wa-
dzie powyzej -9,00D.

Sposréd badan prowadzonych nad mozliwo-
$ciami leczenia farmakologicznego najlepsze
perspektywy ma miejscowe stosowanie sub-
stancji dziatajacych na szlaku muskarynowym.
Atropina, nieselektywny muskarynowy anta-
gonista, hamuje postep krétkowzrocznosci,
blokuje akomodacje i wptywa na uwalnianie
dopaminy. U dzieci stosujacych 1% atropine
zaobserwowano spowolnienie postepu krétko-
wzrocznosci, daje ona jednak objawy uboczne
krétkotrwate (Swiattowstret) oraz dtugotrwa-
te (zmiany w siatkéwce i zaéma, spowodowane
ekspozycja na $wiatto). Aktualnie wprowadzo-
na komercyjnie atropina 0,01% pozwala na
osiagniecie poréwnywalnego efektu hamowa-
nia progresji wady, jednocze$nie minimalizu-
jac dziatania niepozadane.

Pirenzepina wykazujaca selektywne dzia-
tanie antymuskarynowe na receptory M1
w ciele rzeskowym jest nadal w trakcie badan
klinicznych.

Nowa koncepcja korekcji to szeroko badana
w ostatnich latach lentikularna konstrukcja
soczewki, ktéra w czesci centralnej miataby
moc potrzebna do korekcji wady wzroku, a jej
czes¢ peryferyjna miataby dodatek plusowy.
Dzieki temu obraz w czesci peryferyjnej siat-
kéwki stawatby sie ostry (zogniskowany na
siatkdwce), a przez to zahamowany zostatby
rozwéj krétkowzrocznosci. Wyniki badan sa
bardzo obiecujace - soczewka oparta na kon-
strukgji ,podwéjnego ogniska” (rézne strefy
na soczewce: strefa terapeutyczna i strefa
korekcyjna) hamuje progresje miopii poréw-
nywalnie z ortokeratologia. Ponadto prowa-
dzone sg préby zmniejszenia progresji krétko-
wzrocznosci przez wptyw na obwodowa czesé
siatkéwki (préby z odpowiednio ksztattowa-
nymi soczewkami okularowymi, korygujacymi
wzgledng wade obwodowa).

www.gazeta-optyka.pl

Co jeszcze mozemy zrobié

Podstawa zapobiegania progresji krétkowzrocz-
nosci jest przestrzeganie zasad higieny pracy
wzrokowej oraz utrzymywanie odpowiedniej
odlegtosci oczu od ksiazek, tabletéw, monito-
réw komputerowych. Miejsce pracy powinno by¢
réwniez odpowiednio oswietlone, najkorzyst-
niejszejest oswietlenie naturalne. Bardzoistot-
ne sa tez cwiczenia pozwalajace na rozluZnienie
akomodacji, jak chocby spogladanie na odlegty
obrany obiekt, najlepiej koloru zielonego. Za-
stosowanie miekkich soczewek kontaktowych,
zwtaszcza w Sredniej i duzej krétkowzrocznosci,
pozwala uzyskac lepsza ostros¢ wzroku w po-
réwnaniu z korekcja okularowa.

Kazdy wybér metody korekcjii postepowania
powinien odbywa¢ sie na linii pacjent - spe-
cjalista. Baza jest w tym przypadku prawidto-
wa diagnoza poparta doktadnymi pomiarami
optometrycznymi uktadu wzrokowego oraz
badaniem okulistycznym. Przed aplikacja ko-
rekcji nalezy m.in. wykluczy¢ wszelkie patolo-
gie narzadu wzroku, pseudokrétkowzrocznosé
i inne stany napieciowe uktadu wzrokowego,
ktére objawiaja sie dolegliwosciami zblizony-
mi do tych wystepujacych w przypadku typo-
wej krétkowzrocznosci.

Nalezy zauwazyé silng tendencje do
zmiany formy leczenia zaleznie od wieku
i dominujacych czynnikéw ryzyka progresji
wady oraz do stosowania i zalecania poli-
terapii. Nowe badania analizujace parame-
try rogowkowe u o0séb, ktére przez wiele lat
stosuja korekcje soczewkowa (ze wskazaniem
na ortokorekcje lub atroping w monoterapii),
jednoznacznie wykazaty w tej grupie brak
wzrostu ryzyka powiktari, w tym regresji wady,
nawet po zabiegach chirurgii refrakcyjnej.

Kréotkowzroczno$¢ ma charakter progre-
sywny, a tempo jej pogtebiania sie, osta-
teczna wartos$¢ i mechanizmy rozwoju zaleza
od wielu czynnikéw, m.in. genetycznych
i Srodowiskowych, a takze od higieny pracy
wzrokowej i metody korekgji. Walczymy o kaz-
da dioptrie, a raczej o kazdy milimetr. Krétko-
wzroczno$é to nie tylko niemiarowosé. Ryzyko
patologii zwigzanych z miopia ro$nie i prowa-
dzi do powaznych schorzeri zwanych choroba
oka krétkowzrocznego, a obejmujacych: ja-
skre, zatme, odwarstwienie siatkéwki, maku-
lopatie i prowadzacych potencjalnie, pomimo
nowoczesnych mozliwosci leczenia, do trwate-
go i nieodwracalnego uszkodzenia wzroku.

Metody korekgji / leczenia krétkowzrocznosci:
* okulary (nowa rewolucyjna konstrukcja
DIMS);
e soczewki kontaktowe, w tym soczewki
typu multifokalnego;
* ortokorekcja;
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e chirurgia refrakcyjna rogéwki, skuteczna
laserowa korekcja wady wzroku, jest pre-
ferowana dla krétkowzrocznosci matego
i $redniego stopnia — FemtoLASIK TOPO
GUIDED, zabiegi indywidualizowane;

e chirurgia refrakcyjna soczewki, soczewki
fakijne (ICL), dostepne w wartosciach od
-5,00D do -23,00D, stosowane gtéwnie
w krétkowzrocznosciach powyzej -8,00D
u pacgjentéw niezakwalifikowanych do la-
serowej korekcji wzroku, zabiegi persona-
lizowane;

* chirurgia refrakcyjna soczewki, refrakcyj-
na wymiana soczewki CLE/RLE, usuniecie
zmetniatej soczewki;

* atropina 0,01%;

* politerapia.

Politerapie w ramach kontroli krétkowzrocz-

noscii postepowanie z krétkowzrocznoscia po-
winny by¢ oparte o protokét dobrych praktyk.

Przyszte mozliwosci kontroli roz-
woju i progresji krotkowzrocznosci

* Styl zycia - czy jestesmy w stanie
zmieni¢ nawyki millenialséw, czy
tez musimy sie do nich dostoso-
wac.

Opcje taczone i personalizowane /

synergia.

Rozogniskowanie, aberracje lub

wydtuzenie ogniskowej / hydroze-

le czy SiHy.

« 7reniczne aberracje sferyczne (12
/ refrakcja peryferyjna OMB /inne.

e 7MX, crocetin — badania w toku.

e Soczewki typu multifokalnego
z niewielka iloscia atropiny w roz-
tworze w opakowaniu - w przy-
sztosci.

e Crosslinking twardéwki.

N J
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Laserowa korekcja

wad wzroku

— co ztym pagentem?

Laserowa korekcja wad wzroku jest wysokospe-
gjalistyczng ustuga medyczna, ktéra wymaga

zachowania standardéw kwalifikacyjnych i pre-
cyzji wykonania samego zabiegu, ale réwniez
wypracowanego modelu wspétpracy pomiedzy
spegjalistami zajmujacymi sie ,,okiem pagjenta”.
W naszym przypadku jest to nie tylko chirurg
i optometrysta, ale réwniez pielegniarki opera-
cyjne oraz opiekun pagjenta.

Typowa $ciezka pacjenta, potencjalnego kan-
dydata do zabiegu refrakcyjnego, zaczyna sie
juz w zaktadzie optycznym badZ na rutynowym
badaniu wzroku, ktére nie odbywa sie w klini-
ce. Pagjent, trafiajac do zaktadu optycznego na
badanie, moze (ale nie musi) chcie¢ zasiegnaé
informagji na temat mozliwosci usuniecia wady
wzroku, dlatego bardzo wazne jest, aby nie pod-

SZPITAL

OKULISTYKA POZNAN
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1) Mgr ANNA CHOMICKA, optometrysta kliniczny
Lek. MARCIN SAS, chirurg refrakcyjny
Szpital Sw. Wojciecha w Poznaniu

dawac tego typu rozwazan pacjenta ocenie wta-
snej. Laserowa korekcja wady wzroku (lub inne
zabiegi refrakcyjne) sa alternatywna metoda
korekgji w stosunku do okularéw i soczewek kon-
taktowych.

Na wskazanie do wykonania zabiegu sktadaja
sie nie tylko mozliwosci medyczne, ale réwniez
potrzeby pagienta. To pagient musi czué po-
trzebe wykonania zabiegu i chcie¢ zrezygnowaé
z aktualnie stosowanej metody korekgji - nigdy
nie powinno to wygladac inaczej. Jesli motywa-
¢ja pagjenta jest odpowiednia, zazwyczaj trafia
na wizyte kwalifikacyjna okulistyczna, w wyniku
ktérej ocenia sie ostros¢ wzroku bez korekgi,
ostro$¢ wzroku w najlepszej korekgji, wade wzro-
ku po porazeniu akomodacji, wykonuje sie bada-
nie dna oka oraz topografie rogéwki. Topografia
rogéwki jest podstawa kwalifikacji do zabiegu
laserowego. Na jej podstawie doktadnie ocenia-
na jest grubos¢ rogéwki oraz weryfikowane jest,
czy nie ma stanéw zwyrodnieniowych, ktére mo-
gtyby stanowi¢ przeciwwskazanie lub Zrdto po-
wiktari po zabiegu laserowej korekgji przy danej
wadzie wzroku. Na podstawie parametréw z to-
pografii i biometrii ocenia sie takze parametry
chirurgiczne zwigzanie z samym zabiegiem - jak
na przyktad pomiar szerokosci Zrenicy, na pod-
stawie ktérego ocenia sie prawdopodobieristwo
nasilenia negatywnych wrazeri wzrokowych po

wykonaniu zabiegu oraz sprawdzenie, czy para-

S, Wojciechn Szpital Sw. Wojciecha Okulistyka
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metry gatki ocznej i samo jej osadzenie w oczo-
dole pozwala na prawidtowe wytworzenie ptatka
rogéwki (jesli méwimy o zabiegach SBK Lasik).

Po pozytywnej ocenie parametréw i zakwali-
fikowaniu do zabiegu, pacjent zapisuje sie na
zabieg u opiekuna pacjenta. Nastepnie w umé-
wionym dniu, przed samym zabiegiem, ma wyko-
nywane powtérne badanie przez optometryste
- to wtasnie ostateczna ocena optometryczna
jest tym, co pozwala chirurgowi zaplanowac
prawidtowo zabieg tak, aby zredukowaé wade do
zera lub pozostawi¢ okreslong wade resztkowa.

Planowanie zabiegéw wykonujemy razem.
Optometrysta z okulista, nigdy osobno. Jeste-
$my dla siebie partnerami, stuchamy siebie na-
wzajem, wymieniamy doswiadczenia i opinie.
Najwazniejszy jest pacjent, a nasza rola jest
zaplanowaé, zrealizowaé plan i zweryfikowaé
jego skutecznosé tak, aby pacjent byt zadowolo-
ny z efektu po zabiegu. Planowanie to nie tylko
wprowadzenie do lasera wady, ktéra ma zostaé
usunieta i okreslenie trybu pracy lasera, ale réw-
niez weryfikagja, czy po wprowadzeniu wszyst-
kich danych pozostaje bezpieczna dla pagjenta
grubos¢ rogéwki. W chirurgii laserowej trzeba
zrozumie¢ jedno - zaplanowa¢ zabieg mozna
w rézny sposob, ale zredukujemy bezpiecznie dla
pacjenta wady wzroku do -10D i +6,00D. Powyzej
tych progéw przy wszelkiej edycji parametréw,
ro$nie ryzyko powiktar nie tylko zwigzanych
z nieprawidtowym gojeniem rogéwki, powsta-
waniem stanéw zwyrodnieniowych, ale réwniez
ryzyko negatywnych wrazer wzrokowych, takich
jak np. efekt halo.

Nalezy pamietac, ze pagient moze zostac zdys-
kwalifikowany z laserowej korekcji, nie operuje
sie kazdego. Czasami wrecz bezwzglednie nale-
7y pagjenta zdyskwalifikowaé, aby zapewnié¢ mu
lepsze widzenie na cate zycie, a do tego potrzeb-
na jest dobra komunikagja, zaufanie i precyzja
wspétpracy optometrysty z okulista.
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Kazdy szczegot

widoczny na drodze -
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Lepsze widzenie w niesprzyjajacych warunkach oswietleniowych
Redukcja odblaskow swiatet pojazdéw jadacych z naprzeciwka
Szybkie dostosowanie ostrosci widzenia pomiedzy droga,
nawigacja a lusterkami wstecznymi
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Zacma - problem starzejacego sie
spoteczenstwa, cz. III
Kwalifikacja 1 przygotowanie pacjenta

do zabiequ

Foto: archiwum Autorki
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Jedyna skuteczng metoda leczenia zaémy jest za-
bieg operacyjny. Operacje zaémy naleza do najcze-
sciej wykonywanych procedur w oddziatach okuli-
stycznych. Na ostateczny efekt po zabiegu wptyw
maja nie tylko stan oka przed operagja, umiejetno-
sci chirurga i narzedzia, ktérymi sie on postuguje,
ale takze wtasciwa kwalifikagja i przygotowanie
pagienta do operagji.

Kwalifikacja do operacji

Rozpoznanie zaémy podczas rutynowej oceny
w biomikroskopie nie zawsze stanowi wskazanie
dojej leczenia operacyjnego. Decyzje o zabiegu po-
dejmuje sie zwykle w przypadku obniZenia ostrosci
wzroku uposledzajacej mozliwosci wykonywania
codziennych czynnosci oraz pracy zawodowej lub
ze wzgledéw medycznych, do ktérych nalezg m.in.
uzyskanie lepszego wgladu w dno oka oraz popra-
wa warunkéw anatomicznych w przednim odcinku
gatki ocznej. Od 1 lipca 2018 roku Narodowy Fun-
dusz Zdrowia (NFZ) ujednolicit i wprowadzit Sciste
zasady kwalifikacji do operagi zamy. Zgodnie
z tymi zasadami:

1. Zabieg jest wskazany, gdy uposledzenie widze-
nia istotnie wptywa na wykonywanie czynnosci
zycia codziennego i/lub zawodowego, a po-
prawy widzenia nie mozna osiagna¢ za pomoca
okularéw lub soczewek kontaktowych.

2. Na liste oczekujacych w osrodku wykonujacym
procedury usuniecia zamy pacjent zostaje
wpisany po wizycie kwalifikacyjnej, ktéra od-
bywa sie w terminie 30 dni od dnia zgtosze-

L
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nia sie pagienta do tego osrodka. Podstawa

uzgodnienia terminu kwalifikagji jest skiero-

wanie do szpitala wydane pacjentowi przez le-
karza okuliste, ktory rozpoznat u niego zaéme
podczas badania ambulatoryjnego w poradni

(w ramach umowy z NFZ lub prywatnie).

3. Podstawowym kryterium kwalifikacji jest
stwierdzenie obecnosci zmetnienia soczewki
podczas badania w lampie szczelinowej po roz-
szerzeniu Zrenicy.

4. Do zabiegu nie moga by¢ kwalifikowani pa-
gjenci z ostroscig wzroku lepsza niz 0,6 z naj-
lepsza korekgja na tablicy Snellena, z wyjat-
kiem takich przypadkéw jak:
 pogorszenie wgladu w dno oka, uniemozli-

wiajace diagnostyke i leczenie innych scho-

rzeri gatki ocznej,

sptycenie komory przedniej u pagentéw

z jaskra zamknietego kata lub u chorych

z waskim katem przesaczania zagrazajacym

wystapieniem nagtego zamkniecia kata,

réznowzroczno$¢ w wyniku operagji pierw-
szego oka przekraczajaca trzy dioptrie,
za¢ma u 0s6b wykonujacych zawéd kierow-
¢y, U 0s6b z udokumentowanym uposledze-
niem umystowym lub choroba psychiczna.

Wszystkie wymienione w podpunkcie 4. przypad-
ki musza by¢ traktowane jako pilne.

Powyzsze kryteria okreslaja jednoznacznie, jaka
ostros¢ wzroku powinien mie¢ pacjent, u ktérego
moze by¢ wykonany zabieg refundowany przez NFZ.
Dlatego nalezy pamietac o koniecznosci doraznej
pomocy chorym z zaéma poczatkowa i ostroscia

Klinika Okulistyki i Optometrii Collegium
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wzroku lepsza niz 0,6. Starannie dobrana korek-
ga okularowa moze znaczaco poprawi¢ widzenie
do dali i blizy, a odpowiednia edukacja dotyczaca
zachowania zasad higieny pracy wzrokowej wpty-
nie na jako$¢ widzenia i samopoczucie pacjenta.
W przypadku chorych, ktérzy nie wyrazaja zgody na
operagje lub u ktérych istnieja przeciwwskazania
ogdlne do zabiegu, nalezy rozwazy¢ dobér pomocy
dla stabowidzacych, zaréwno do dali, jak i do blizy.
Duze znaczenie dla tych oséb ma takze zastosowa-
nie filtrow medycznych i powtok antyrefleksyjnych,
eliminujacych cze$¢ promieni ulegajacych rozpro-
szeniu i nasilajacych nieprzyjemne dla pagenta
Zjawisko oslepienia [1,2].

Przygotowanie pacjenta do operacji
Uzyskanie od pacjenta zgody na operage zacmy,
poprzedzone doktadnym wyjasnieniem przebiegu
procedury i jej mozliwych powiktar, rozpoczyna
proces jego przygotowania do zabiegu. Od 1 kwiet-
nia 2019 roku, w zwigzku ze zmiana zasad finan-
sowania operacji zaémy, wiekszo$¢ osrodkéw wy-
konuje zabiegi w trybie jednodniowym. Wynika to
Z zapisu w zarzadzeniu Prezesa NFZ, zgodnie z kté-
rym premiowane sa te osrodki, ktére co najmniej
80% operagji przeprowadzaja w trybie chirurgii
jednego dnia. Wowczas maja one ptacong stawke
100% za wszystkich zoperowanych pacjentéw. Te
szpitale, ktére nie dostosowuja sie do tego kry-
terium, otrzymuja 10% mniej za kazdy wykonany
zabieg. Skrécenie czasu hospitalizacji oraz znie-
sienie od 1 kwietnia 2019 roku limitéw na zabiegi
usuniecia zaémy pozwolito znaczaco skrdcic kolejki
OPTYKA 5(60)2019

do zabiegu. 0d 1 lipca 2018 roku obowiazuja tak-
Ze zasady odrebnego rozliczania czesci zabiegowej
oraz porady spegalistycznej po operagji. Wedtug
tych zasad osrodek wykonujacy procedure obo-
wigzany jest zapewni¢ pacjentowi dwie kontrole
po zabiegu — w pierwszej dobie oraz pomiedzy 14.
a 28. doba po operagji usuniecia za¢my. Dzieki temu
chorzy maja zapewniona opieke pooperacyjna.
Wiaze sie z tym jednak koniecznos¢ pojawienia sie
w odrodku kilkukrotnie, co moze stanowié¢ ktopot
dla oséb przyjezdnych, zwtaszcza starszych i nie-
sprawnych ruchowo, ktére musza angazowac w tej
sytuagji cztonkéw rodziny lub opiekunéw. Dlatego
niezmiernie istotne jest, aby w chwili zapisu do
operacji zaémy pacjenci byli Swiadomi koniecznosci
stawiania sie na wizyty kwalifikacyjne i kontrolne.
Pozwoli to w przypadku, gdy nie sg w stanie pod-
porzadkowac sie rezimowi kontroli, na wybranie
o$rodka blizszego ich migjscu zamieszkania.
Podczas kwalifikacji do zabiegu usuniecia zaémy
lekarz okulista powinien zwrdci¢ uwage na czynniki
zwiekszajace ryzyko powiktan, zaréwno $rédopera-
cyjnych, jaki pooperacyjnych. Naleza do nich:
1. Czynniki miejscowe, takie jak:
* zespét rzekomego ztuszczania torebki so-
czewki (ang. pseudoexfoliation syndrome,
PEX; zespét pseudoeksfoliacji), w ktérym
dochodzi do odktadania na strukturach
przedniego odcinka gatki ocznej ziarniste-
go materiatu; w konsekwengji tego procesu

obserwuje sie zanik zwieracza teczéwki, ob-
nizona reakcje Zrenicy na mydriatyki, zwiek-
szenie kruchosci torebki soczewki, ostabie-
nie wiezadetek obwodki rzeskowey;
zesp6t wiotkiej teczéwki (ang. intraopera-
tive floppy iris syndrome, IFIS) - obserwo-
wany czesto u pagentow przyjmujacych
leki o charakterze ala agonistéw z powodu
tagodnego przerostu gruczotu krokowego;
do jego charakterystycznych objawdéw nale-
73: falowanie teczéwki podczas zabiegu, jej
wypadanie przez naciecia chirurgiczne oraz
$rédoperacyjne zwezanie sie Zrenicy;
wysoka krétkowzroczno$é - charakteryzuja
ja wahania gtebokosci komory przedniej
podczas operagji oraz ostabienie napietych
wiezadetek soczewkowych;
* zwezenie Zrenicy, obecno$¢ pozapalnych zro-
stéw tylnych, sptycenie komory przedniej;
e blizny i przymglenia rogéwki utrudniajace
wglad podczas operagji;
* podwichniecie soczewki;
gteboki oczod6t, wydatny tuk brwiowy po-
garszajace dostep do gatki ocznej.
2. Czynniki ogélne, takie jak:

e utrudniony kontakt z pacjentem (z powodu
gtuchoty, otepienia, zaburzeri psychicz-
nych, schorzeri neurologicznych) — w nie-
ktérych sytuacjach stanowi wskazanie do
znieczulenia ogélnego;
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* brak mozliwosci wtasciwego utozenia pa-
genta (zwyrodnienie kregostupa, otytosé,
niewydolno$¢ oddechowaiinne);

zbyt wysokie oczekiwania chorego dotycza-
ce pooperacyjnej ostrosci wzroku (np. unie-
zaleznienie sie od korekgji okularowej w sy-
tuagji, gdy planowany jest wszczep soczewki
jednoogniskowej);

prawdopodobieristwo niepodporzadkowa-
nia sie pagjenta do zaleceri pooperacyjnych,
takich jak regularne podawanie kropli, dba-
nie o higiene miejscowa i ogélng, zgtaszanie
sie na wizyty kontrolne, powstrzymanie sie
od wykonywania niektérych czynnosci we
wczesnym okresie po operadji (takich jak np.
ciezki wysitek fizyczny, kapiele w akwenach,
uprawianie sportéw) [2,3].

W kazdym przypadku zwiekszenia ryzyka powi-
ktari podczas operacji za¢my nalezy je w przystepny
sposob przedstawi¢ pagjentowi i uzyskaé pisemne
potwierdzenie, iz chory rozumie swojg sytuage
imimo to wyraza zgode na zabieg.

Przed planowana operacja u kazdego pacjenta
powinno by¢ wykonane petne badanie okulistycz-
ne - ocena refrakgji i ostrosci wzroku do dali i blizy
z najlepsza korekgja, ocena w lampie szczelinowej
oraz badanie oftalmoskopowe, a w przypadku nie-
przeziernych osrodkéw optycznych — badanie USG
w projekgji B. Ocene rogéwki nalezy poszerzy¢ o mi-

kroskopie endotelialng dostarczajacg informacji -

Zapraszamy na stoisko

podczas kongresu KRIO w Karpaczu

AKCESORIA 1 CZESCI DKULAROWE

REKO-OPTYK Hurtownia optyczna, ul. Wielicka 81/49, 30-552 Krakéw
tel. +48 600 830 533, info@reko-optyk.pl, www.sklep.reko-optyk.pl

www.gazeta-optyka.pl



72 / okulistyka

o0 gestosci komérek srédbtonka rogéwki oraz ich
morfologii. Prawidtowo liczba komérek powinna
przekracza¢ 2400/mm2, co zapobiega pooperacyj-
nej dekompensagji rogéwki. Zaburzenia wielkosci
i ksztattu komérek dostarczaja dodatkowych in-
formagji o mozliwosci gorszego gojenia sie oka po
zabiegu [2].

Ryc. 1. Mikroskop endotelialny firmy Topcon

Niezmiernie istotnym elementem oceny przed
operacja zamy jest ustalenie mocy sztucznej so-
czewki wewnatrzgatkowej, ktéra ma zostaé wszcze-
piona do oka podczas zabiegu, czyli osiagniecie
przewidywanej pooperacyjnej refrakgji. W przypad-
ku wszczepu soczewki jednoogniskowej pagientowi
mozna zaproponowac:

1. Pooperacyjna normowzrocznos¢ — jest to stan,

w ktérym chory funkgjonuje do dali bez okula-
réw, natomiast korzysta z nich podczas pracy
zblizy.

2. Pooperacyjna krétkowzrocznosé rzedu -2,00D
(do -3,00) - ten stan preferuja osoby krétko-
wzroczne, przyzwyczajone do pracy z blizy bez
korekgji, na co dzieri korzystajace z okularéw
do dali.

3. Monowizje — stanowi ona sposéb na unie-
zaleznienie sie od okularéw, wéwczas moc
soczewki w oku dominujacym ustala sie tak,
aby pozostato ono normowzroczne, nato-
miast w oku niedominujacym planuje sie taka
moc wszczepu, aby uzyskaé krétkowzrocznosé
rzedu -2,00D. Pacjenci decydujacy sie na taka
sytuacje powinni wiedzie¢, ze zaburza ona wi-
dzenie obuoczne [4].

0 mocy planowanej soczewki wewnatrzgatkowej
decyduje niejednokrotnie sytuacja drugiego oka.
Jesdli posiada ono wade refrakdji i nie jest plano-
wana w nim operagja zaémy, nalezy moc wszczepu
operowanego oka ustali¢ tak, aby po zabiegu nie
doszto do réznowzrocznodci wigkszej niz 2,00D.
Sytuagja taka uniemozliwitaby dobér korekgji oku-
larowej i pozbawitaby chorego prawidtowego wi-
dzenia obuocznego.

Wykonanie dodatkowych pomiaréw gatki ocznej
umozliwiajacych kalkulage mocy soczewki we-
wnatrzgatkowej stanowi nieodtaczny element
oceny przedoperacyjnej pagienta planowanego

do operagji zaémy. Do podstawowych badan, ktére
umozliwig obliczenie mocy sztucznej soczewki, na-
lezg keratometria i pomiar dtugosci osiowej gatki
ocznej (ang. axial length, AL). Keratometria to po-
miar krzywizny przedniej powierzchni rogéwki, kt6-
ry jest przeliczany na jej moc optyczna po uwzgled-
nieniu wspétczynnika refrakgi (n = 1,3375). Do
pomiaru wykorzystuje sie najczesciej:

* keratometr Javala,

* autokeratorefraktometr,

* topografy rogéwkowe.

Najdoktadniejszy pomiar uzyskuje sie przy po-
mocy topograféw, ktére mierza obszar 0,8-1,5
mm centralnej rogéwki. Autokeratorefraktometr
dokonuje pomiaru 2,3-2,6 mm czesci centralnej,
a keratometr Javala - 3,2 mm. Nalezy pamietac, ze
wykonane niestarannie badanie keratometryczne
wptynie na pooperacyjng refrakcje — 1,00D btedu
w keratometrii da 1,00D wady refrakgji po operagji.
Do najczesciej popetnianych btedow, ktérych moz-
na bytoby unikna¢, naleza:

* nieprawidtowy wspétczynnik zatamania $wia-
tta podczas zamiany wartosci pomiaru z mili-
metréw na dioptrie,
zta fiksagja podczas badania,
nieprawidtowe zestrojenie lub zogniskowanie
aparatu,
noszenie soczewek kontaktowych,
chirurgia refrakcyjna w wywiadzie (przed-
operacyjna krétkowzroczno$¢ moze zawyzac,
a nadwzroczno$¢ - zanizaé pomiary keratome-
tryczne) [2-4].

Ryc. 2. Autokeratorefraktometr firmy Tomey

Parametrem szczeg6lnie waznym podczas pla-
nowania mocy soczewki wewnatrzgatkowej jest
dtugosc¢ gatki ocznej - jej wynik otrzymywany jest
podczas biometrii. Konieczno$¢ precyzyjnego
wykonania tego badania wynika z faktu, iz btedy
w pomiarze dtugosci gatki ocznej odpowiadaja
najczesciej za ostateczny btad w wyniku refrakcyj-
nym operacji zaémy. Pomytka o okoto 1 mm daje po
operagji trzy dioptrie wady refrakgji. We wspétcze-
snej chirurgii zaémy do pomiaréw biometrycznych
wykorzystuje sie aparaty USG w projekcji A oraz
biometry optyczne. W biometrze ultradZzwiekowym
fala dZzwiekowa wnika w gtab okai na granicy dwéch

osrodkéw ulega czesciowemu odbiciu. Na podsta-
wie pomiaru czasu powrotu fali odbitej mierzy sie
odlegtosé¢ badanych struktur od gtowicy. Pomiaru
mozna dokonaé¢ dwoma technikami - kontaktowa
(aplanacyjna) i immersyjna. W przypadku pierw-
szym sonda USG przyktadana jest do rogéwki, po
jej uprzednim znieczuleniu. Metoda ta obarczona
jest licznymi wadami. Nalezg do nich: koniecznosé
znieczulenia powierzchni gatki ocznej, ryzyko in-
fekdji, dtugi czas badania (kilka minut), zaleznos¢
wyniku od ustawienia i sity ucisku sondy na ro-
gbéwke. Lepsza jakos¢ badania zapewnia biometria
ultradZwiekowa immersyjna, w ktérej wykorzystuje
sie naczynie nagatkowe wypetnione ciecza, co eli-
minuje ucisk sondy na rogéwke i zmniejsza ryzyko
sptycenia komory przedniej podczas pomiaru [5,6].

LTI T

Ryc. 3. Aparat USG firmy Tomey wykorzystywany do biometrii

SRK/T

Aconst

Ryc. 4. Wydruk z biometru ultradzwigkowego (po lewe] stronie — 10
zautomatyzowanych pomiaréw dtugosci gatki ocznej, po prawej stronie —
kalkulacja mocy soczewki wewnatrzgatkowej wedtug wzoru SRKT)
Aktualnie wigkszos¢ osrodkéw wykorzystuje do
pomiaréw biometry optyczne, w ktérych stosowa-
ne jest promieniowanie podczerwone. Zasada ich
dziatania opiera sig na pomiarze op6Znienia i in-
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tensywnosci odbitego od tkanek $wiatta podczer-
wonego. Z uwagi na predkos¢ swiatta stosowane
sa metody interferometryczne - analiza promienia
referencyjnego i wiazki z interferometru pozwala
na oceng op6znieri i zmian amplitudy fali promie-
niowania podczerwonego. Do zalet biometréw
optycznych naleza wysoka rozdzielczos¢ i powta-
rzalnos¢ oraz krotki czas badania. Ograniczeniem
ich stosowania jest zmniejszenie przeziernosci
osrodkéw optycznych uniemozliwiajace penetra-
gje Swiatta laserowego. Nie jest wiec mozliwe wy-
konanie badania u pacjentéw z zaéma dojrzata, in-
tensywng za¢ma podtorebkowa czy tez z wylewami
krwi do ciata szklistego. Przeszkode do zastosowa-
nia biometrii optycznej stanowia takze problemy
zfiksagja (np. u pagjentéw z zaawansowanym zwy-
rodnieniem plamki) i brak wspétpracy z pacjen-
tem. W obu metodach biometrii ultradZzwiekowej
mierzona jest odlegtos¢ od szczytu rogéwki do
btony granicznej wewnetrznej siatkéwki, w biome-
trii optycznej - od przedniej powierzchni rogéwki
do nabtonka barwnikowego siatkéwki. Poza tym
w biometrii ultradZzwigkowej pomiar dokonywany
jest wzdtuz osi anatomicznej, w biometrii optycz-
nej — wzdtuz osi widzenia. Stad - najwieksze, ale
jednocze$nie najdoktadniejsze wartosci dtugosci
gatki ocznej uzyskiwane sa w biometrii optycznej,
mniejsze w biometrii ultradZwigkowej immersyj-
nej, za$ najmniejsza dtugos¢ uzyskuje sie w bio-
metrii ultradZwiekowej kontaktowej [5,6].

%

i
|
i
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Ryc. 5. Biometr optyczny Lenstar firmy Haag Streit

Wraz z doskonaleniem urzadzeri pomiarowych
i technik operacyjnych, w celu uzyskania optymal-
nego wyniku refrakcyjnego rzedu -0,25D - (-0,5D),
nastepowat rozwéj metod obliczeniowych - od
formut I generagji z lat 70. XX wieku do stosowa-
nych coraz powszechniej najnowszych formut IV
generagji. We wzorach I generacji (SRK, Binkhorst)
wykorzystywano trzy zmienne - keratometrig, dtu-
gos¢ gatki ocznej i statg soczewki (A) i miaty one
zastosowanie w przypadkach oczu normowzrocz-
nych. Dla oczu nietypowej dtugosci przeznaczone

Boctese 123203979
Ansiea &, standaryzomany
Bimain

Craz 1004
Caas sty 4 min
s iy oo bows
Ty pomiany Tne Fakpe Fakijres
Diugods osiowa AL 22,70 mm 22 68 mm
Grubobe: rogimii cer 587 pen 561 ym
Glgbokodt cleczy wodniste)  AD 1.67 mm 1.683 mm
Grubose: soczevwki LT 5,68 mm i 5.54 mm
Gnubobé sathdwki RT H00°° pen 200" pm
Pasii potudnik. K1 43,35 0 @ 8 43020801
Stresrry pohsdnik K2 8 DEITO 4.120@ N
Astygmatyzm AST 0.49 D @& 80" 1,100 & 101"
Indeks keratometryczmy n 1,3378 13378
Biaty do Bialego WTWW 11,52 mm 11.72 mm
Srodek geomelr. becziwki 1T -0.20 10,04 mm 0.3070,11 men
Srodnica renicy PO 7.03 mm | 72mm
Srodek geomats, renicy PC -0,14 70,19 mm 0,30/ 0.06 mm

Ryc. 6. Wydruk badania biometrem optycznym

byty wzory II generacji (SRK II), w ktérych zmody-
fikowano stata soczewki. Wzory III generagji (SRK
T, Holladay, Haigis, Hoffer Q) stanowia aktualnie
standard w wiekszosci oddziatéw okulistycznych.
Opieraja sie one réwniez na wyniku keratome-
trii i dtugosci osiowej gatki ocznej, jednak kazdy
z nich zapewnia wiarygodna kalkulacje jedynie
w pewnym zakresie dtugosci gatki ocznej - dane te
zestawiono w tabeli 1. W formutach III generadji
zastosowano wspétczynniki  umozliwiajace do-
ktadne przewidywanie pooperacyjnego ustawienia
soczewki. Nie jest to pojecie tozsame z gtebokoscia
komory przedniej, ktéra mozna zmierzy¢ przed-
operacyjnie. Pooperacyjne ustawienie soczewki
zalezy bowiem nie tylko od gtebokosci komory
przedniej (wyznaczanej na podstawie promienia
krzywizny rogowki i dtugosci gatki ocznej), ale tak-
ze od odlegtosci przedniej ptaszczyzny teczéwki od
ptaszczyzny optycznej wszczepionej soczewki [5].

AXL Rekomendowany wzor
>26 mm SRKT
24,5-26 mm Holladay 1, SRKT
22-24,5 mm Holladay 1, SRKT
20-22 mm Haigis, Hoffer Q
<20 mm Haigis, Hoffer Q

Tab. 1. Rekomendacje formut obliczeniowych w zaleznosci od dtugosci
osiowej gatki ocznej (AXL) [5]

Najnowsze wzory IV generagi (Holladay II, Ol-
sen) uwzgledniaja, oprécz keratometrii i dtugosci
gatki ocznej, takze grubo$¢ soczewki oraz gtebokosé
komory przedniej. Dzieki temu pod uwage bierze
sie rzeczywista lokalizacje soczewki wewnatrzgat-
kowej po operacji. Niekiedy moc implantu, w sytu-
acji Srédoperacyjnej decyzji o zmianie miejsca jego
wszczepu, nalezy zmodyfikowaé podczas zabiegu.
Wszczepienie soczewki do bruzdy ciata rzeskowego,
zamiast do torebki soczewki, efektywnie zwieksza
moc implantu (poprzez jego przesuniecie do przo-
du) i generuje pooperacyjng krétkowzrocznosé.
W tabeli 2 przedstawiono zakres mocy i koniecznos¢
jej korekty w przypadku decyzji o wszczepie do row-
ka rzeskowego [5,7].

Ryc. 7. Wynik kalkulacji mocy sztucznej soczewki biometrem optycznym

Mocimplantu dla wszczepu | Korekta dla wszczepu do
do torebki soczewki [D] bruzdy rzeskowej [D]

+1,00-+8,00 bez korekty
+8,50-+15,00 -0,50
+15,5-+25,00 -1,00
+25,50-+30,00 -1,50

Tab. 2. Modyfikacja mocy soczewki wewnatrzgatkowe]j w zaleznosci od jej
umiejscowienia w gatce ocznej [5]

Podsumowanie

Nalezy pamietaé, ze na ostateczny wynik refrak-
Gji po operacji zaémy - ktéry nierzadko decyduje
o zadowoleniu pacjenta z zabiegu - wptyw ma
nie tylko technika wykonania zabiegu i wtasciwe
umiejscowienie wszczepu wewnatrzgatkowego,
ale takze stosowne przygotowanie chorego do
operacji i staranno$¢ wykonania badan bio-
metrycznych wykorzystanych w odpowiednich
formutach obliczeniowych. Cze$¢ badar przed-
operacyjnych wykonywana jest przez optome-
trystéw i to na nich spoczywa odpowiedzialnosé
za doktadnos¢ przeprowadzonych pomiaréw.
Jednak ostatecznie za wykonanie procedury oraz
koricowy efekt zabiegu odpowiada chirurg okuli-
sta. Niezaleznie od zakresu odpowiedzialnosci,
zaréwno okulisci, jak i optometrysci powinni
wiedzie¢, w jaki spos6b mozna zminimalizowaé
ryzyko popetnienia btedéw tak, aby pacjent byt
w petni usatysfakcjonowany z uzyskanej poprawy
po operagji zamy.
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Okulistyczne, 26.06.2018)
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Kontaktologia
dla doradcow, cz. 1

Seria tych krotkich artykutéw jest skierowana
do oséb, ktére pracuja w salonie optycznym na
sali sprzedazy i chca odswiezy¢ sobie wiedze na
temat najwazniejszych aspektéw zwigzanych
z kontaktologia. Terminéw okreslajacych osobe
pracujaca w salonie optycznym jest wiele - po-
czynajac od sprzedawcy, doradcy sprzedazy,
przez asystenta, a koriczac na spegjaliscie ds.
obstugi klienta. Niezaleznie od nomenklatury
s3 to osoby biorace aktywny udziat w edukowa-
niu pagjentéw (sytuacja modelowa jest, ze klient
w momencie wejscia do salonu optycznego staje
sie rowniez pacjentem). Edukagja ta jest w ta-
kim razie realizowana na bardzo zréznicowanym
poziomie. Trudno przeciez wymaga¢ od osoby
bedacej na poczatku swojej przygody z branza
optyczng, zeby w sposdb biegty proponowata

% Mgrinz. MATEUSZ SWIERAD, optometrysta (NO18320)

Spegjalista ds. relagji profesjonalnych
Bausch Health (Bausch+Lomb)

pagientom najbardziej korzystne rozwigzania
optyczne w zaleznosci od wady wzroku. Nie-
zaleznie jednakze od tego, czy doradca jest
optyk, pracownik z wieloletnim stazem, $wiezo
zatrudniony student optometrii czy osoba bli-
zej niezwiazana z optyka, wszyscy powinni mie¢
Swiadomos¢, ze $wiadczona przez nas ustuga
musi by¢ na najwyzszym poziomie. Tylko w taki
sposob umocnimy nasz wizerunek jako specja-
listéw, a placéwka, w ktdrej pracujemy, stanie
sie miejscem, do ktérego pacjent bedzie wracat
w wierze, Ze jego problem zostanie rozwiazany.
W tej serii kilku artykutéw bede chciat przedsta-
wi¢ najwazniejsze informacje dotyczace kontak-
tologii, ktére powinna zna¢ osoba bedaca taczni-
kiem pomiedzy specjalista a pacjentem. Wierze,
ze informacje te okaza sie przydatne podczas

Soczewki

codziennej pracy lub zainspiruja cze$¢ osob do
przestudiowania w szerszym zakresie ktérego$
z omawianych watkow.

Gtéwnym w tej czedci i na pozér tatwym za-
daniem bedzie dokonanie podziatu soczewek
kontaktowych. Mozna tego dokonaé na wiele
sposobéw, a czes€ z nich zostata przedstawiona
na rycinie 1.

Tryb wymiany

Wyrézniamy nastepujace rodzaje soczewek ze
wzgledu na tryb wymiany: jednodniowe oraz
planowej wymiany, czyli dwutygodniowe, mie-
sieczne, kwartalne, roczne, itp. Czestotliwosé
definiowana jest jako czas pomiedzy pierwszym
uzyciem soczewki a ostatnim jej zdjeciem, nieza-
leznie od czasu uzytkowania pomiedzy [1]. Do-

Ryc. 1. Podziat soczewek kontaktowych

Tryb noszenia Tryb wymiany Rodzaj korekcji Materiat Zastosowanie Grupa FDA
) . Krétkowzroczno$é/ L
— Dzienny — Jednodniowe - . — Miegkkie —  Korekcyjne m grupa |l
dalekowzrocznosé
Sztywne
— Elastyczny — Dwutygodniowe —  Astygmatyzm — gazoprzepuszczalne — Lecznicze — grupa ll
(RGP)
—  Przedtuzony i e _—
—  Miesieczne - Prezbiopia — Hybrydowe —  Protetyczne — grupa lll
— Ciagty Kwartalne,
—|potroczne, roczne — grupa IV
itp.
— grupa V*
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brym rozwiazaniem jest wyttumaczenie pagjen-
towi, Ze $wiezo otwarta soczewka miesieczna
pierwszego dnia miesigca jest wazna do korica
biezacego miesiaca, niezaleznie od tego, jak
dtugo byta faktycznie na oku.

Tryb noszenia

a. Dzienny - nie dopuszcza spania w soczew-
kach kontaktowych.

b. Elastyczny — dopuszcza okazjonalne spanie
w soczewkach w trakcie dnia.

c. Przedtuzony - dopuszcza spanie w soczew-
kach do maksymalnie szesciu nocy, przy
czym kolejna jest przespana bez soczewek.

d.Ciagty - dopuszcza spanie w soczewkach
przez caty okres przydatnosci soczewki ze
wzgledu na tryb wymiany.

Rodzaj korekgji
a. Krétkowzroczno$¢ i nadwzroczno$é - so-
czewki zazwyczaj o konstrukgji sferycznej
lub asferycznej.
b. Astygmatyzm - soczewki zazwyczaj o kon-
strukgji torycznej lub atorycznej.

c. Prezbiopia - soczewki multifokalne umozli-
wiaja pacgjentowi obserwagje bliskich i dale-
kich przedmiotéw w przypadku naturalnego
spadku zdolnosci akomodacyjnej postepuja-
cej zwiekiem.

Wszystkie te podgrupy mozna oczywiscie roz-

wing¢ o konkretne konstrukcje, ktérych znajo-
mos$¢ czesto pomaga spegjaliscie w gabinecie.

Materiaty soczewek

a. Soczewki miekkie — wykonane z miekkich,
hydrofilnych materiatow: hydrozelowe, sili-
konowo-hydrozelowe.

b.Soczewki  sztywne gazoprzepuszczalne
(RGP).

c. Soczewki hybrydowe — potaczenie socze-
wek sztywnych zapewniajacych najbardziej
stabilna optyke (w centrum) oraz miekkiej
strefy obwodowe;j.

W przewazajacej wiekszosci salonéw optycz-
nych jedynymi dostepnymi soczewkami dla pa-
¢jenta sg soczewki miekkie. Pierwsza miekka so-
czewke kontaktowa wprowadzono w latach 70.
XX wieku. Byta to soczewka hydrozelowa, stwo-
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rzona z materiatu hydrofilowego, czyli w przeci-
wieristwie do doskonale znanych powtok hydro-
fobowych tak czesto stosowanych w soczewkach
okularowych - odpychajaca wode (efekt pozada-
ny w okularach objawiajacy sie brakiem przyle-
gania kropli wody do soczewek okularowych, ale
niekorzystny w soczewkach kontaktowych). So-
czewki hydrozelowe sa wcigz powszechnie stoso-
wane, zawieraja duza ilos¢ wody oraz zapewniaja
wysoki komfort uzytkowania, dzieki czemu maja
rzesze zadowolonych pacjentéw. Jednakze ich
relatywnie niska przepuszczalnos¢ tlenowa skto-
nita naukowcéw do szukania innych rozwiazari
technologicznych i pod koniec XX wieku powsta-
ta pierwsza soczewka silikonowo-hydrozelowa.
Odkrycie to uwazane jest za najwazniejsze od 40
lat w branzy kontaktologicznej [7]. Silikon wy-
korzystany w tych soczewkach rozwiazywat pro-
blem przepuszczalnosci, jednakze sam w sobie
jest przeciwieristwem idealnego hydrofilowego
stanu uzyskanego w soczewkach hydrozelowych.
Firmy kontaktologiczne osiagaja te wtasciwosci
dzieki zastosowaniu szeregu skomplikowanych
proceséw technologicznych, takich jak:
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I. Obrébka plazmowa materiatu - proces wy-
gtadzania powierzchni soczewki kontakto-
wej. WyobraZmy sobie, ze silikon ma nie-
widoczne, mikroskopijne wypustki, ktére
odpychaja wode. Zadaniem tego procesu
bedzie ich usuniecie w celu zwiekszenia
hydrofilnosci silikonu.
II. Dodanie hydrofilnych komponentéw (PVP,
PEG, HA) - alternatywa dla powyzszego
procesu. Polega na przykryciu silikonu ma-
teriatami, ktére w przeciwieristwie do nie-
go lubig wode, co przetozy sie na komfort
uzytkowania soczewek kontaktowych.
Coraz wieksza popularnoscia ciesza sie réw-
niez soczewki sztywne, ktére oferuja korekcje
niemalze kazdej wady wzroku. Pomimo nieza-
przeczalnych wad tych produktéw, jak chocby
relatywnie niski komfort, dtuzszy czas adapta-
gji i trudniejsza manipulagja, sa one istotna al-
ternatywa dla coraz wiekszej grupy pacjentéw
(w szczeg6lnosci tych z bardziej skompliko-
wanymi wadami wzroku). Wbrew powszechnej
opinii pagjenci po dtuzszym czasie sa w stanie
zaadaptowac sie do soczewek sztywnych i przy-
réwnywacich komfort do soczewek migkkich, co
w swojej pracy przedstawit Fonn et al. [2].

Ostatnig kategoria soczewek, ale z pewnoscia
niemniej ciekawa, sa soczewki hybrydowe. Ich
koncepcja powstata juz w roku 1977 (Erikson
& Neogi), a uzyskano je poprzez potaczenie
materiatéw PMMA (sztywne centrum) i HEMA
(miekki obwod) [3]. Jednak dopiero w roku
2010 powstata soczewka hybrydowa, ktéra na
obrzezach wykonana zostata z wysoce tleno-
transmisyjnego materiatu silikonowo-hydro-
zelowego, dzieki czemu wyeliminowata niedo-
skonato$¢ materiatu opisanego wyzej. Soczewki
te maja zdecydowanie bardziej stabilng optyke
(w centrum) niz soczewki miekkie i sg nieza-
przeczalnie bardziej komfortowe obwodowo niz
soczewki sztywne.

Zastosowanie

a. Korekcyjne — soczewki umozliwiajg korygo-
wanie wad refrakgji.

b.Lecznicze - soczewki stosowane sa jako
ochrona rogéwki, opatrunek rogéwki pod-
czas procesu gojenia czy tez stuza do tago-
dzenia bélu.

c. Protetyczne - soczewki wykorzystywane sa
do poprawy estetyki gatki ocznej czy blo-

Fot. 1. Zdjecie pacjenta z zauwazalng anizokoria, gdzie soczewka petni role leczniczo-kosmetyczna. Zdjecie wyko-
rzystane dzieki uprzejmosci Cantor and Nissel Ltd (image courtesy of Cantor and Nissel Ltd)

kowania ilosci promieni $wietlnych wpa-
dajacych do oka np. przy Swiattowstrecie
u 0séb z albinizmem.

Ciekawy przypadek przedstawiony zostat na fo-
tografii 1, gdzie u pacjenta zastosowano miekka
soczewke kontaktowa w celu wyréwnania wielko-
$ci Zrenic. Pagjent ten cierpi na zauwazalng anizo-
korie. Przypadek ma podtoze zaréwno lecznicze,
gdzie redukujemy negatywny wptyw réznej wiel-
kosci Zrenic na widzenie, jak i kosmetyczne.

Grupa FDA
a.Grupa I - niska zawartos¢ wody (<50%),
soczewki niejonowe (jonowe okreslone dla
zakresu pH = 6,0-8,0).

b. Grupa II - wysoka zawarto$¢ wody (250%),

niejonowe.

c. Grupa III - niska zawarto$¢ wody (<50%),

jonowe.

d. Grupa IV - wysoka zawartosé wody (250%),

jonowe.

e.Grupa V* - z odpowiednimi podgrupami

opisanymi ponizej.

Podziat ten zostat juz wcze$niej opisany przez
dr. Wojciecha Kide w OPTYCE (nr 1/2018) i zache-
cam do przesledzenia tego ciekawego artykutu
dotyczacego nazewnictwa soczewek kontakto-
wych. W celu krétkiego przypomnienia, Agencja
Zywnosci i Lekéw, FDA (z ang. Food and Drug Ad-
ministration) przed dopuszczeniem do sprzedazy
produktéw kontaktologicznych dokonuje wielu
testow, ktére pozwalaja potwierdzi¢, ze mate-
riaty soczewek zapakowane w blistrze lub w po-
taczeniu z ptynami do pielegnadi sa skuteczne
i bezpieczne. Powyzszy podziat w potaczeniu
z ustalonymi kryteriami identyfikagji rozwiazar,

ktére moga nieodwra-
calnie zmieni¢ wymia-
ry i moc soczewki, byt
skuteczny w ocenie
i przewidywaniu po-
tengjalnych niezgod-
nosci dla soczewek
HEMA (starej jakosci
hydrozel) [5]. Jednak-
ze ten system grupo-
wania powstat ponad
25 lat temu i niezbyt

' kompletnie  opisuje
nowg charakterystyke
soczewek. W ramach
trwajacej inicjatywy badacze FDA postanowili le-
piej scharakteryzowa¢ silikonowo-hydrozelowe
soczewki i dodali ponizsze grupy:

L. V-A - zawartos¢ wody nieokreslona, jonowe,

II. V-B - wysoka zawarto$¢ wody (250%), nie-
jonowe,

IIL. V-C - niska zawartos¢ wody (<50%), moz-
liwa do podzielenia na dodatkowe trzy
podgrupy, ktére réznia sie w zaleznosci od
zastosowanego rozwiazania na zwieksze-
nie zwilzalno$ci materiatu silikonowego
opisanego w podrozdziale o materiatach
[5,6].

Z perspektywy doradcy klienta wiedza doty-
czaca szczegétowego podziatu tych grup jest
mnigj istotna, jednakze warto zapamietac, ze
grupy od I do IV opisuja soczewki hydrozelowe,
natomiast grupa V opisuje soczewki silikonowo-
-hydrozelowe.

W kolejnej czesci tego cyklu szczegétowo opi-
sze parametry, przy pomocy ktérych mozemy
poréwnywaé soczewki kontaktowe wykonane
z podobnych materiatéw, a charakteryzujace
sie innymi wtasciwosciami.
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BHP

w mikroprzedsiebiorstwie

§) LESZEK SMIALEK
Optometrysta (N012101), optyk
optometrysta.pl

Czy mikroprzedsiebiorcy zawsze maja ,pod gor-
ke”? Czy prowadzac jednoosobowa dziatalnosé
gospodarcza (JDG) i bardzo czesto nie zatrudnia-
jac pracownikéw lub zaledwie kilku, nie przyttacza
ich ogrom obowiazkéw, jaki naktadany jest przez
obowiazujace przepisy?

Mozna pokusi¢ sie nawet o stwierdzenie, ze mi-
kroprzedsiebiorcy wiecej czasu musza poswiecac na
$ledzenie nowinek i zmian, jakie zachodza w prze-
pisach niz na zarabianie, czyli na to, co byto pier-
wotnym celem rozpoczecia dziatalnosci. Mozna tez
oczywiscie nie przejmowac sie, nie zajmowaé i pro-
wadzi¢ dziatalnos¢ na zasadzie ,jakos to bedzie”...

Jednak przestrzeganie przepisow to nieodtacz-
ny element prowadzenia dziatalnosci. Duze firmy
zatrudniajg osobnych spegjalistow zajmujacych
sie dana dziedzing w ich przedsiebiorstwie, jak
ksiegowy, BHP-owiec, administrator danych oso-
bowych, itp., itd., a w naszej mikrofirmie, gdzie
sami jesteSmy kapitanem, sterem, okretem, cza-
sami trudno wszystko kontrolowac.

Kim zatem jest mikroprzedsiebiorca? To przed-
siebiorca, ktéry w co najmnigj jednym roku
zdwdch ostatnich lat obrotowych spetniattacznie
nastepujace warunki:

* zatrudniat Sredniorocznie mniej niz 10 pra-

cownikéw oraz

* osiagnat roczny obrét netto ze sprzedazy

towaréw, wyrobdw i ustug oraz z operagji fi-
nansowych nieprzekraczajacy rownowartosci
w ztotych 2 mln euro lub sumy aktywéw jego
bilansu sporzadzonego na koniec jednego
z tych lat nie przekroczyty réwnowartosci
w ztotych 2 mln euro.

Osoba prowadzaca JDG bardzo czesto nie za-
stanawia sie nad kwestiag BHP w swojej firmie.
Gdy pracuje sama, nie groza jej zadne negatywne
konsekwengje. Nie zatrudniajac pracownikéw, nie
obowiazuja wymogi zwigzane z BHP. Wtasciciel nie
jest zobowigzany do przeprowadzania ocen ryzy-
ka zawodowego zwigzanego z prowadzong dzia-
talnoscia, robienia okresowych badari lekarskich,
sporzadzania instrukgji stanowiskowych. Dotyczy
to réwniez sytuagji, gdy takiemu przedsiebiorcy
pomaga wspdtmatzonek albo osoba z I grupy po-
krewieristwa.

W przypadku, gdy osoba prowadzaca JDG zde-
cyduje sie na zatrudnienie pracownika, sytuagja
ulega zmianie — na wtasciciela naktadane sa do-
datkowe obowiazki, poniewaz staje sie pracodaw-
€a. Zaczynaja ciazy¢ na nim obowiazki wynikajace
z Kodeksu pracy, a wraz z nimi te zwiazane z oma-
wianym BHP.

Pracodawca a obowigzki BHP

Jedna uwaga na poczatek. Zawsze to pracodaw-

ca ponosi odpowiedzialnos¢ za stan BHP w za-

ktadzie pracy, nawet jesli zadania z tym zwia-
zane zleci pracownikowi lub osobie z zewnatrz.

Jakie obowiazki wynikajace z przepiséw BHP

ciaza zatem na pracodawcy?

Najwazniejsze obowiazki zwigzane z BHP
w matej firmie zatrudniajacej pracownikéw za-
warte zostaty w art. 207 par. 2 Kodeksu pracy:

* skierowanie na badania wstepne, a p6Zniej
okresowe i kontrolne;
przeprowadzanie szkoleri z BHP z zachowa-
niem ich czestotliwosci okreslonej przepi-
sami prawa pracy;
organizowanie pracy w sposéb zapewniaja-
cy bezpieczne i higieniczne warunki pracy;
doposazenie stanowiska (zwtaszcza na po-
trzeby niepetnosprawnych), a takze udo-
stepnienie do uzytku pracownikéw uste-
péw, umywalek i szatni, odziezy i obuwia
ochronnego, positkéw i napojéw;
zatrudnienie specjalisty z kancelarii $wiad-
czacej ustugi BHP, ewentualnie wyznacze-
nie pracownika, ktéry zajmie si¢ dokumen-
tacja i szkoleniami z zakresu BHP;
zapewnienie nieograniczonego i tatwego
dostepu do apteczki pierwszej pomocy;
zapewnienie przestrzegania w zaktadzie
pracy przepiséw oraz zasad bezpieczen-
stwa i higieny pracy;

» wydawanie poleceri usuniecia uchybier
w tym zakresie oraz kontrolowanie wyko-
nania tych zalecen;

¢ wykonanie nakazéw, wystapien, decyzji

izarzadzen wydawanych przez organy nad-

zoru nad warunkami pracy;

wykonanie zalecen spotecznego inspektora

pracy;

e jezeli specyfika obowiazkéw pracownika
polega na pracy z czynnikami szkodliwymi
lub niebezpiecznymi, bezwzglednie nalezy
zapewnic¢ mu $rodki ochrony indywidualnej.

Kodeks pracy naktada na pracodawce obowia-
zek wyznaczenia pracownika odpowiedzialnego
za udzielanie pierwszej pomocy oraz wykony-
wanie dziatan w zakresie zwalczania pozaréw
i ewakuacji pracownikéw.

W przypadku, gdy przedsiebiorca zdecyduje
sie na prowadzenie spraw BHP w swojej firmie
na wtasna reke, musi pamietaé, ze konieczne
jest spetnienie warunkéw okreslonych w prze-
pisach. Zgodnie z nimi, aby witasciciel firmy
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mégt samodzielnie prowadzi¢ zadania i doku-
mentacje BHP:

* musi ukoriczyé odpowiednie szkolenie z za-
kresu bezpieczeristwa i higieny pracy;

* liczba zatrudnionych przez niego pracowni-
kéw nie moze przekraczac 10 os6b;

e zatrudnia do 20 pracownikéw, przy czym
jego dziatalnos¢ jest zakwalifikowana do
grupy dziatalnosci, dla ktérej ustalono
nie wyzsza niz trzecig kategorie ryzyka
w rozumieniu przepiséw o ubezpieczeniu
spotecznym z tytutu wypadkéw przy pracy
i choréb zawodowych.

Nawet w niewielkiej firmie liczacej kilku pra-
cownikéw musi by¢ osoba przeszkolona z zakresu
pierwszej pomocy. Szkolenie jest zazwyczaj kosz-
townym przedsiewzieciem dla pracodawcy, lecz
moze on samodzielnie je przej$¢ i wyznaczy¢ sie-
bie jako pomoc medyczna w sytuagjach zagroze-
nia. W miejscu pracy powinna by¢ obecna chociaz
jedna osoba z ukoriczonym kursem, wiec nalezy
powaznie zastanowi¢ sie nad tym, komu powie-
rzy¢ to zadanie.

Mozliwe jest réwniez staranie sie o dotacje z Za-
ktadu Ubezpieczeri Spotecznych, jednak zazwy-
czaj w konkursie udziat biora $rednie, duze firmy,
przedsiebiorstwa. Celem jest zminimalizowanie
ryzyka na stanowisku pracy zwiazanego np. z uno-
wocze$nieniem linii technologicznej, wymiana
parku maszynowego czy redukcja niekorzyst-
nych czynnikéw. W ogtoszeniu, jakie widnieje na
stronie ZUS na rok 2019, czytamy: ,W konkursie
wybierzemy projekty, ktére poprawia bezpieczeri-
stwo pracy, zmniejsza zagrozenie wypadkami przy
pracy lub chorobami zawodowymi oraz zredukuja
niekorzystne oddziatywanie szkodliwych czynni-
kéw w pracy.”

Podsumowanie

Problematyka zwigzana z bezpieczeristwem i hi-
giena pracy, zebranie stosownych dokumentéw
oraz prowadzenie spraw zwigzanych z tym zagad-
nieniem to temat obszerny i zalezny od rodzaju
prowadzonej dziatalnosdi, liczby zatrudnionych
pracownikéw, a takze skali dziatalnosci przed-
siebiorstwa. Jednak potrzeba zapewnienia bez-
pieczeristwa jest oczywista i konieczna w kazdym
przedsiebiorstwie, nawet z minimalnym wymia-
rem zatrudnienia.

1. Kodeks pracy
2. Przewodnik przedsigbiorcy
3. Infor

OPTYKA 5(60)2019

MODEL NO.510338 C

SOLANO

high-end performance

ww.solano-eyew&com



82 / prawo

~ZWrotow nie przyjmujemy”
— kiedy konsumentowi przystuguje
prawo do zwrotu towarow

,,Okulary, jako wyréb medyczny, nie podlegaja
zwrotowi na mocy ustawy z dnia 6 wrze$nia 2001 .
Prawo farmaceutyczne” [1] - to najczestsza odpo-
wiedZ, jaka pada na pytanie optykéw o akt prawny
regulujacy zwrot wyrobéw medycznych na jednym
z branzowych foréw internetowych. Zatozenie to
jest btedne, gdyz okulary korekcyjne co prawda
s3 wyrobem medycznym wykonywanym na zamé-
wienie [2], jednak do ich sprzedazy wspomniana
ustawa o prawie farmaceutycznym nie znajduje
zastosowania.

Czy wobec tego istnigje konkretny przepis,
ktéry wprost stanowitby o mozliwosci lub braku
mozliwosci zwrotu okularéw korekcyjnych zaku-
pionych stagjonarnie w salonie optycznym? Co do
zasady nie - stosownie do art. 27 ustawy o pra-
wach konsumenta [3], prawo reguluje tylko te
sytuagje, gdy umowa zostata zawarta przez kon-
sumenta na odlegtos¢ lub poza lokalem przedsie-
biorstwa. Dopiero przy tacznym spetnieniu tych
dwoch przestanek, a wiec gdy mamy do czynienia
z konsumentem (a tym jest tylko osoba fizyczna,
ktéra kupuje produkty lub ustugi niezwigzane
bezposrednio z jej dziatalnoscia gospodarcza lub

Foto: Leszek Smiatek

zawodowg [4]) i gdy umowa zostata zawarta na
odlegtos¢ badZ poza lokalem przedsiebiorstwa,
konsumentowi przystugiwa¢ bedzie prawo od-
stapienia od umowy, ktérego konsekwenga jest
zwrot towaru. Jednak i w tym przypadku usta-
wowe uprawnienie do odstapienia od umowy
zawartej poza lokalem przedsigbiorstwa lub na
odlegtos¢ nie zawsze bedzie konsumentowi przy-
stugiwaé, bowiem ustawodawca, chcac chronié
interesy przedsiebiorcéw ze wzgledu na szczegdl-
ne okolicznosci zwiagzane z przedmiotem umowy
i sposobem jej zawarcia, wprowadzit zamkniety
katalog wyjatkéw wytaczajacych to uprawnienie
[5]. Z punktu widzenia optykéw prowadzacych
sklep internetowy, na szczegélng uwage zastu-
guje art. 38 pkt. 3 ustawy o prawach konsu-
menta, ktéry stanowi, ze prawo odstapienia od
umowy zawartej poza lokalem przedsiebiorstwa
lub na odlegtos¢ nie przystuguje konsumentowi
w odniesieniu do uméw, w ktérych przedmiotem
$wiadczenia jest rzecz nieprefabrykowana, wypro-
dukowana wedtug specyfikagi konsumenta lub
stuzaca zaspokojeniu jego zindywidualizowanych
potrzeb. Nie ulega watpliwosdi, ze okulary korek-
cyjne sg wykonywane wedtug recepty, a co za tym
idzie - z uwzglednieniem indywidualnych para-
metréw. W razie odstapienia od umowy sprzedaw-
ca zobowiazany bedzie do zwrotu czesci kosztéw
pokrywajacych réwnowartos¢ oprawy (oile dotar-
ta do niego w stanie niepogorszonym i nadajacym
sie do ponownej sprzedazy), jednak zwrot kosztéw
za oszlifowane soczewki okularowe bedzie juz de-
Cyzja uznaniowa sprzedawcy.

Warto pamietaé, ze w przypadku sprzedazy in-
ternetowej na sprzedawcy ciaza obowiazki infor-
macyjne, wynikajace z art. 12 ustawy o prawach
konsumenta. Nalezy je spetni¢ na etapie przed-
kontraktowym, a wiec zanim konsument stanie
sie prawnie zwiazany wobec przedsiebiorcy oraz
z wtasnej inigjatywy przedsiebiorcy [5]. Do takich
obowiazkéw nalezy m.in. obowigzek poinformo-

% Mgr ANNA SZAtKIEWICZ
Doktorantka prawa na Wydziale Prawa
i Administracji Uniwersytetu tddzkiego
Optyk okularowy
wania konsumenta o sposobie i terminie wyko-
nania prawa do odstapienia od umowy. Jezeli
konsument nie zostat poinformowany o prawie
odstapienia od umowy, termin, w ktérym z tego
prawa moze skorzystaé, ulega wydtuzeniu o 12
miesiecy. Jezeli jednak w tym 12-miesiecznym ter-
minie przedsiebiorca udzieli konsumentowi infor-
macji o wspomnianym uprawnieniu, termin na od-
stapienie od umowy ulega z powrotem skréceniu
do 14 dni od daty udzielenia takiej informagji [6].
A co ze zwrotem okularéw korekcyjnych za-
kupionych w sklepie stagjonarnym? W obecnym
stanie prawnym Zzaden przepis nie naktada na
sprzedawce obowiazku przyjecia zwrotu nie-
wadliwego towaru zakupionego stacjonarnie,
w siedzibie przedsiebiorcy. Ustawodawca wy-
szedt z zatozenia, ze dokonujac jakiegokolwiek
zakupu (nie ogranicza sie to tylko do wyrobéw
medycznych wykonywanych na indywidualne
zamoéwienia, ale rozcigga sie na wszystkie to-
wary i ustugi) w sklepie stagjonarnym, klient ma
mozliwo$¢ doktadnego zapoznania sie z produk-
tem, obejrzenia i przymierzenia go, a co za tym
idzie - podjecie decyzji o zakupie jest $wiado-
me i wigzace. Brak regulagji prawnej w praktyce
oznacza, ze przyjmowanie zwrotéw jest upraw-
nieniem, a nie obowiazkiem sprzedawcy i w tym
przedmiocie moze on ustali¢ wtasne zasady, np.
w regulaminie sklepu. JezZeli zakupione okulary
zostaty wykonane zgodnie ze sztuka optyczna,
a wiec s towarem petnowartosciowym, wolnym
od wad i zgodnym z umowa, sprzedawca nie ma
obowiazku przyjecia zwrotu okularéw tylko dla-
tego, ze klient sie rozmyslit badz okulary prze-
staty mu sie podobaé. Sprzedawca nie ma row-
niez obowiazku wcze$niejszego poinformowania
klienta, ze nie akceptuje zwrotéw. Nie ma wiec
koniecznosci wieszania w widocznym miejscu
tabliczki ,zwrotéw nie przyjmujemy” badz spisy-
wania z klientem o$wiadczeri o braku mozliwosci
odstapienia od umowy.
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Inaczej ksztattuje sie sytuacja, gdy zaku-
piony w salonie optycznym towar ma wade.
W takim przypadku zwrot towaru oraz zadanie
zwrotu gotéwki przez konsumenta moze byé
pod pewnymi warunkami zasadne, odbywa sie
jednak w trybie reklamacji ztozonej na zasadzie
rekojmi. Uprawnienie to wynika z art. 560 §1
Kodeksu cywilnego, ktory stanowi, ze w razie
wady rzeczy sprzedanej, kupujacy moze ztozyé
o$wiadczenie o obnizeniu ceny albo odstapie-
niu od umowy, chyba ze sprzedawca niezwtocz-
nie i bez nadmiernych niedogodnosci dla kupu-
jacego wymieni rzecz wadliwa na wolna od wad
albo wade usunie.

Zwrot towaru zakupionego w sklepie stacjonar-
nym bedzie mozliwy réwniez wtedy, gdy klient
dokona zaméwienia telefonicznie badZ przy uzy-
ciu $rodkéw komunikagji elektronicznej. Nawet
jesli klient finalnie zakupi okulary w stacjonarnym
zaktadzie optycznym, to umowa taka traktowana
jest tak samo jak umowy zawierane poza lokalem
przedsiebiorcy lub na odlegtos¢ i podlega takim
samym rygorom, o czym warto pamietaé, przyj-
mujac tego typu zaméwienia.
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Jak juz wspomniano, poza opisanymi powyzej
dwoma przypadkami, mozliwo$¢ zwrotu towaru
zalezy wytacznie od woli sprzedawcy. Decydu-
jac sie na wprowadzenie w swoim salonie ta-
kiego uprawnienia dla klientéw, warto zrobi¢
to w oparciu o regulamin, w ktérym wskazane
zostang warunki dokonywania zwrotéw. W tym
przedmiocie réwniez nie obowigzuja zadne po-
wszechne regulacje, wtasciciel sklepu ma petna
swobode w ksztattowaniu wtasnych zasad, do-
wolnie je rozszerzajac lub ograniczajac. Moze
ograniczy¢ zwrot tylko do okreslonej kategorii
towaréw, np. akcesoriéw optycznych, moze wy-
magac dostarczenia towaru w oryginalnym opa-
kowaniu, w stanie nienaruszonym, moze réwniez
okresli¢ dowolny termin na dokonanie zwrotu.

Podsumowujac, w obecnym stanie prawnym nie
istnieje zaden przepis, ktéry naktadatby na sprze-
dawce obowigzek przyjecia zwrotu towaru pozba-
wionego wad. Nie ma znaczenia, czy jest to wyrob
medyczny, wykonywany na indywidualne zamé-
wienie — umozliwienie dokonania zwrotu towaru
zawsze wynika z polityki sprzedazy, a nie z obo-
wiazku prawnego. Wyjatek dotyczy uméw zawie-

Foto: Leszek Smialek
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ranych na odlegtos¢, np. przez Internet albo poza
lokalem przedsiebiorstwa. W tych przypadkach
konsument moze odstapi¢ od umowy w terminie
14 dni bez podania przyczyn. Ma takze obowigzek
zwrotu towaru w ciagu kolejnych 14 dni [7].

[ Pismiennictwo |
1. Dz.U. 2001 nr 126 poz. 1381, t.j. Dz.U. 2 2019 r. poz. 499 z p6zn. zm.
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3. Ustawa z dnia 30 maja 2014 r. o prawach konsumenta, Dz.U. 2014 poz. 827,
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16 poz. 93, t.j. Dz.U. 22019 r. poz. 1145, dalej Kodeks cywilny
5.T. Czech. Prawa konsumenta. Komentarz, LEX/el. 2019
6. W. Chomiczewski. [w]: D. Lubasz, M. Namystowska (red.): Ustawa o prawach
konsumenta. Komentarz, LEX/el. 2019
7. www.biznes.gov.pl/pl/firma/kontrahenci-i-klienci/chce-obslugiwac-klien-
tow/prawa-konsumenta/prawo-do-zwrotu-towaru [dostep 10.07.19]




DBAJ O WZROK

84 / dbaj o wzrok dbaj o wzrok / 85

Jeczmien?

,Prosze pomasowac

obraczka”

Media spotecznosciowe sa, jak Paristwo zapewne
dobrze wiedza, miejscem, gdzie w obecnych czasach
kazdy, kto zechce, moze by¢ ,specjalista od wszystkie-
go”. Hasto: ,Mi pomogto, tobie tez pomoze” to jeden
z najwiekszych obecnie panujacych tam problemdw.
Do tego dochodza teorie spiskowe, ,zmowa koncer-
néw farmaceutycznych” i naturalne metody leczenia
wszystkiego. Jedng z moich ulubionych teorii jest
30-dniowa gtodéwka, ktdra redukuje wade wzroku.
Ale to tylko wstep do tematu.

Internetowe porady bywaja naprawde bardzo do-
bre, bywaja jednak szkodliwe, a nawet niebezpieczne.
Problem zaczyna réwniez narastac ze wzgledu na po-
pularne ostatnio w sieci ,obalanie mitéw” wszelkie-
go rodzaju. Na szczescie Swiadomosé oséb obecnych
w mediach spotecznosciowych stopniowo wzrasta i,
miejmy nadzieje, powoli zmienia sie podejscie do ufa-
nia osobom kompletnie niezwigzanym z jakakolwiek
dziedzing medycyny.

Gorzej sytuacja wypada niestety w przypadku spe-
jalistéw, dziatajacych aktywnie w siedi, a trzeba przy-
znaé, ze w mediach spotecznosciowych pojawia sieich
coraz wiecej. I nagle dowiadujemy sie (w ramach oba-
lania mitow), Ze nie ma znaczenia o$wietlenie, wjakim
pracujemy wzrokowo, nie ma znaczenia odlegtos¢,
w jakiej dzieci korzystaja ze smartfonéw czy ogladaja
telewizje, itp.

Jednym z najbardziej popularnych i najchetniej
przekazywanych z pokolenia na pokolenie mitéw do-
tyczacych wzroku oczywiscie jest — pocieranie jecz-
mienia ztotg obraczka. Teorii na temat tej metody jest
wiele, nie ma natomiast sensownych wynikéw badari.
Co gorsza - to zalecenie to nie tylko zmora informagji

Foto: archiwum Autorki
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znajdowanych w Internecie! Obraczka na jeczmieri cie-
szy sie ogromnym powodzeniem réwniez w gabinetach
lekarskich i spedjalistycznych.

Czyjednak stusznie?

W poprzednim wydaniu OPTYKI opublikowany zo-
statartykut ,Nie tylko gradéwka — o niebarwnikowych
zmianach guzkowych powiek” autorstwa dr. n. med.
Wojciecha Adamskiego. Wspomniano w nim o jeczmie-
niu oraz gradéwce, wiec nie ma potrzeby powtarzaé
materiatu i powielac tresci. To, o czym trzeba jednak
raz jeszcze wspomnied, to fakt, ze jeczmieri jest zmia-
na powstajaca w wyniku zakazenia miejscowego gru-
czotow w brzegach powiek — najczesciej wywotanego
gronkowcem. Ze wzgledu na niego wtasnie, do wyle-
czenia potrzebny jest antybiotyk, ale zaleca sie réw-
niez ogrzewanie i masowanie powiek.

W wyniku zaleceri dotyczacych ogrzewania i maso-
wania, wiele lat temu kto$ wpadt na pomyst, Ze ide-
alna w tym celu bedzie ztota obraczka, ktéra miataby
spetniac funkgje masazera. Dodatkowo ztotu przypisy-
wano wtasciwosci lecznicze. Teoria o obraczce najecz-
mieri powtarzana jest nawet w gabinetach lekarskich
do dzisiaj. Co gorsza, mozna dodatkowo dowiedzie¢
sig, Ze taka obraczke nalezy najpierw mocno potrze¢
o spodnie i to najlepiej jeansowe, zeby wytworzy¢ cie-
pto od tarcia, co oczywiscie w perspektywie ogrzewa-
nia i masowania miatoby sens, gdyby nie to, ze - nie
zastanawiamy sie za bardzo, co znajduje sie pod ob-
raczka.

Nie bez powodu czesto w zaleceniach dla personelu
medycznego, na stagjach dializ, a nawet u oséb pra-
cujacych w gastronomii czy przy produkgi zywnosdi,
wyraZnie zabrania sie stosowania bizuterii, gtéwnie

T

Spegjalista patomorfolog

wtagnie na dtoniach. Srodowisko, jakie wytwarzane
jest pomiedzy skdra a pierscionkiem czy obraczka, jest
wprost wymarzone dla rozwoju bakterii. A dodatkowo,
jesli podczas mycia rak nie zdejmujemy bizuterii z pal-
c6w, to pomiedzy te warstwy dostaje sie woda z catg
swojg mikrobiologig, a wytarcie rak recznikiem nie
osusza palcow w tym miejscu.

Teinternetowe teksty w stylu ,obalamy mity”, o kté-
rych wspomniatam na poczatku, zawieraja tez odno-
$niki do ,,domowych sposobdéw na problemy ze wzro-
kiem”. Przewaznie na liste tych super sposobdw trafia
wtasnie obraczka na jeczmien. Dodatkowo niestety
niedawno na rynku pojawita sie z wielka pompa ksigz-
ka popularnego w sieci lekarza, ktdry réwniez zacheca
do stosowania obraczki do masowania jeczmienia.

W zwiazku z powyzszym postanowitam zwrdci¢ sie
o pomoc do ,kolezanki z Instagrama”, doktor Joanny
Lesniak-Buzon, patomorfologa, ktéra prowadzi profil
@mama.patolog (przy okazi bardzo zachecam do
obserwowania tego profilu, bo jest naprawde peten
ciekawych i merytorycznych tresci, a takich twércow
warto obserwowa¢ w mediach spotecznosciowych).
Poprositam o pomoc w dostarczeniu odbiorcom do-
wodéw na to, Ze obraczka i jeczmieri nie sg dobrym
potaczeniem.

Obraczka i pierscionek dr Lesniak zostaty przekaza-
ne do wykonania wymazu. Na oddziale mikrobiologii
w Bradford Royal Infirmary oraz Airedale General Hospi-
tal (Wielka Brytania) przygotowano trzy prébki. Jedng
znich przechowywano w 37°C przez 24 godziny w tlenie
0,. Dwie pozostate réwniez w 37°C w dwutlenku wegla
C0,, réwniez przez 24 godziny. Na wszystkich trzech
prébkach wytworzono ten sam rodzaj bakterii, dwa ich

i
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rodzaje. Mniejsze kolonie opisano jako Coagulase Ne-
gative Staph, wigksze kolonie zostaty zidentyfikowane
jako Staphylococcus Aureus. Prébki zostaty pobrane,
odpowiednio przechowane i przygotowane przez Trudy
Bell (Higher Level Biomedical Support Worker — Micro-
biology), odczytane natomiast przez Jamesa Adamsa
(Specialist Biomedical Scientist — Microbiology).

Jesli wierzy¢ teoriom, jakoby ztoto z obraczki przy
stosowaniu na jeczmieri miato funkgje bakteriobéjcza,
towida¢, Ze mozna te teorig obali¢ na wstepie, poniewaz
nie powinni$my uzyska¢ wyniku, jaki zostat uzyskany.

Wyhodowane bakterie to gronkowce - ztocisty oraz
koagulazoujemny. Pocieranie taka obraczka jecz-
mienia, ktéry juz w wyniku gronkowcow powstat, jest
zatem naprawde niebezpieczne. Oczywiscie mozna

w ten sposob wytworzy¢ ciepto przez pocieranie, ale
niestety jednocze$nie spowodowac przedostanie sie
na powieke dodatkowych bakterii, ktére moga pogor-
szy¢ infekcje i stan zapalny. Dlatego absolutnie nie
powinno sie zaleca¢ pagientom (ani znajomym, ani
rodzinie) stosowania brudnej obraczki na jeczmienie
i zmiany na powiekach. Obraczki nie majg wtasciwo-
$ci antybakteryjnych, a efekt ogrzewania i masowania
mozna, a nawet powinno sie uzyska¢ w inny sposéb.
Niewyleczony, nadkazony jeczmieri moze prowadzié
do wielu nieprzyjemnych i niebezpiecznych powiktari
dla zdrowia oczu i organizmu.

Ponizej znajduje sie obraz histopatologiczny gra-
déwki. Przedstawiono na nim obraz przewlektego
zapalenia, ktére moze wystapi¢ po niewyleczonym
jeczmieniu. Z reguty jeczmieri nie jest pobierany do ba-
dania histopatologicznego, ale jego stan przewlekty,
zwany gradéwka, juz tak. Jest to specyficzny rodzaj za-
palenia. Na zdjeciu widzimy nabtonek wielowarstwo-
wy, pod ktérym znajduje sie tkanka taczna oraz liczne

jasnorézowe i okragte skupiska. Sa to ziarniniaki. Ziar-
niniaki to zgrupowanie epitelioidalnych makrofagow.
Niebieskie, dos¢ ciemne komérki, ktére widzimy jako
otaczajace ziarniniaki, to limfocyty. Mozna réwniez
dostrzec mate, okragte i wrecz puste przestrzenie
w miejscach, gdzie znajdowat sie ttuszcz z wezesnigj
znajdujacych sie tam gruczotéw tojowych, zniszczo-
nych wskutek zapalenia. Czesto widzimy tez komérki
wielojadrzaste. Taki obraz jest charakterystyczny dla
przewlektego zapalenia, ktére powstaje po niewyle-
czonym jeczmieniu.

Oczywiscie, mozna zwréci¢ uwage, ze badaniu pod-
dano jedng obraczke i jeden pierscionek, od jednej
wtascicielki. Nie da sie tu wykona¢ statystyki otrzyma-
nych wynikéw. Natomiast wazne jest po prostu, zeby
nie namawia¢ nikogo do masowania powiek obraczka-
mi. Zaréwno w przypadku stanéw zapalnych, jak i co-
dziennej higieny brzegéw powiek, ktéra powinnismy
zaleca¢ absolutnie kazdemu pagjentowi, stosowane
preparaty nie powinny zagraza¢ wprowadzeniem do-
datkowych bakterii i pogarszaé¢ stanéw zapalnych.
Do codziennej higieny brzegéw powiek, do spokoj-
nych brzegéw powiek nadaja sie réwniez bezpieczne
preparaty do demakijazu, jednak kiedy mamy juz do
czynienia z infekga i stanem zapalnym, chusteczki,
gaziki, wszystko to, co zblizamy do oka, powinny by¢
jak najbardziej jatowe i bezpieczne. Obraczka ze swoja
mikrobiologia nie wchodzi w gre.

Foto: lek. Joanna Le$niak-Buzon

Wpis powstat we wspétpracy z lekarzem patomorfologiem, lek. Joanng Le-
$niak-Buzon. Podzigkowania dla Trudy Bell oraz Jamesa Adamsa z oddziatu
mikrobiologii BRI Bradford Teaching Hospitals NHS Foundation Trust oraz
Airedale General Hospital, Wielka Brytania. www.bradfordhospitals.nhs.uk
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25-lecia PTOO

7 wrzesnia 2019 roku w hotelu IBB Andersia
w Poznaniu odbyta sie podniosta uroczystosc,
jaka byt bal z okazji 25-lecia Polskiego Towarzy-
stwa Optometrii i Optyki. Organizatorzy zaprosili
optometrystéw, okulistéw oraz optykéw, ktérzy
25 lat temu tworzyli PTOO i kt6rzy do dzi$ wspdl-
nie tworza oraz rozwijaja optometrie w Polsce.
Przybytych gosci przywitat prowadzacy gale To-
masz Kammel oraz obecna przewodniczaca PTOO,
mgr inz. Justyna Nater. Podziekowata przybytym
gosciom, zwtaszcza tym, ktdrzy wspéttworzyli
polska optometrig. Przyblizyta historie PTOO,
podkreslajac, ze te 25 lat cechowat niezwykty skok

technologiczny oraz zmiana sposobu spedzania
czasu przez ludzi, co ma olbrzymie przetozenie na
potrzebeistnienia w Polsce zawodu optometrysty.
Jednoczesnie podkreslita, e pasja, z jaka dzi§ do
optometrii podchodza nowe pokolenia studen-
téw, pozwala na patrzenie w przyszto$¢ z optymi-
zmem. Na koniec powiedziata: ,Zycze nam wszyst-
kim, aby optometria w Polsce byta dostrzegana
i doceniana. Zebyémy zawsze pamietali o tym, ze
wspétpraca pomiedzy specjalistami jest kluczem
do zaufania naszych pagjentéw. Ze cztowiek w po-
jedynke jest w stanie zrobi¢ wiele, ale tylko wspél-
nie mozemy przenosi¢ gory.”

Gosciem honorowym, ktéry wygtosit piekne,
bardzo wzruszajace przeméwienie, byt prof. Wil-
lis C. Maples. Wspomniat on poczatki optometrii
i edukacji optometrycznej w Polsce oraz swojego
przyjaciela, prof. Bolestawa Kedzie, ktérego moz-
na nazwac ,,0jcem” polskiej optometrii.

PéZniej nastapita bardzo mita uroczystosé, jaka
byto uhonorowanie zastuzonych dla rozwoju pol-
skiej optometrii gosci. Ztotym Foropterem zosta-
li obdarowani m.in. poprzedni przewodniczacy
PTOO, pierwsi cztonkowie, przedstawiciele uczel-
ni, firm, wspétpracujacych stowarzyszerii cechéw.

Ku naszej wielkiej dumie i radosci, ale tez i za-

skoczeniu, statuetke otrzymata réwniez redakgja
OPTYKI, za co serdecznie dziekujemy. Spegjalna
statuetke wreczono przewodniczacej Justynie
Nater, ktora, jak wspomniat Leszek Smiatek, ,inte-
gruje Srodowiska dziatajace w obszarach ochrony
zdrowia oraz propaguje dbajowzrokowy savoir-vi-
vre od podstaw u podstaw”.

Za wyréznienie KRIO podziekowat prezes Jan
Witkowski, z kolei prof. Henryk Kasprzak przeka-
zat stowa uznania od prof. dr. hab. inz. Arkadiusza
Wéjsa, dziekana Wydziatu Podstawowych Proble-
méw Techniki Politechniki Wroctawskiej.

Po czesci oficjalnej na scenie pojawit sie pio-
senkarz Mateusz Ziétko z zespotem, przy ktérego
piosenkach rozpoczeta sie zabawa. Jej kulmina-
cyjnym momentem byt tort z okazji 25 lat PTOO,
po ktérego konsumpgji wrécono do taricéw, alejuz
przy muzyce DJ-a.

Dziekujac jeszcze raz za wyrdznienie, redakga
OPTYKI zyczy PTOO dalszych lat udanej dziatal-
nosci i sukceséw w promowaniu oraz rozwijaniu
polskiej optometrii.

% Opr. TKK

Foto: FoTomasMedia.pl
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9. edycja United Vision Glasses
Fashion Days za nami!

= ET.

W dniach 9-12 wrzesnia odbyt sie kolejny
event w ramach United Vision Glasses Fashion
Days.

Tym razem postanowiliémy pokazaé klien-
tom nasz ukochany Poznari! Prezentacja pro-
duktéw odbyta sie w samym centrum miasta,
w odrestaurowanym budynku starej drukarni,
dziatajacym pod nazwa Concordia Design.

Ideg obiektu jest ogélnie pojety design, inspi-
rowanie, edukowanie i pobudzanie do rozwo-
ju - od biznesu po dzieci. Koncepcja i miejsce
wydaty nam sie wyjatkowo dobrze dopasowane
do charakteru organizowanych spotkar.

W ciagu tych czterech dni nasi klienci po raz
kolejny mieli okazje zapozna¢ sie z najnow-
szymi kolekcjami marek o $wiatowym zasie-
gu. W tym wydaniu, obok najbardziej znanych
i dtugoletnich marek, jak Tom Ford, Guess,
Tous, Carolina Herrera, Harley-Davidson czy
Furla - prezentowane byty réwniez marki Ana
Hickmann, Céline, Kenzo, Moncler oraz debiu-
tujaca w tym wydaniu marka Victoria’s Secret.

Na zaproszonych optykéw czekato wiele
atrakcji - kolacja, degustacja wina, koncert
pianisty czy tez pokaz tarica na szarfach.

Kolejny event Glasses Fashion Days mozemy
zaliczyé do udanych i juz odliczamy dni do ko-
lejnego ... - jubileuszowego!

Informacja wiasna i foto: United Vision

Pierwsze swiattoczute soczewki kontaktowe
— ACUVUE OASYS with Transitions w Polsce

NAJWYZSZA
PRECYZJA

DOPASOWANIA

SEIKO | XCEED

Z przyjemnosciq prezentujemy Panstwu nowosé w ofercie Seiko
Optical Polska: jednoogniskowg soczewke okularowg SEIKO | Xceed*.
Ten wyjgtkowy produkt zostat zaprojektowany tak, by tgczy¢

najlepszq jako$¢ widzenia z estetycznym wzornictwem.

Zaawansowana, stworzona w oparciu o parametry

indywidualne konstrukcja, umozliwia precyzyjne dopasowanie

do stylu zycia uzytkownika.

Soczewki SEIKO | Xceed dostepne sq w trzech wersjach:
WERSIJA A: rekomendowany wybér dla uzytkownikéw, ktérzy
— najczesciej spogladajg na obiekty lub przedmioty potozone w dali.

WERSJA B: idealna propozycja dla uzytkownikéw spedzajgcych duzo
czasu patrzqgc w dal, ale wykonujgcych réwniez czynnosci w bliskich
odlegtosciach, wymagajqce szerokiego pola widzenia.

WERSJA C: optymalny wybér dla oséb dla ktérych najwyzszym
priorytetem jest praca w blizy.

Salony optyczne zainteresowane poszerzeniem swojej oferty
o soczewki okularowe SEIKO | Xceed zapraszamy do kontaktu
z naszymi Przedstawicielami lub Centrum Obstugi Klienta.

We wrzesniu firma Johnson & Johnson Vision
zorganizowata w kilku miastach w Polsce spo-
tkania, na ktérych zaprezentowata swojg wiel-
ka innowacje - pierwsza $wiattoczuta soczewke
kontaktowa ACUVUE OASYS with Transitions Light
Intelligent Technology o dwutygodniowym trybie
wymiany. Redakcja OPTYKI uczestniczyta w pierw-
szym z serii spotkari, w hotelu Sound Garden
w Warszawie.

Spotkanie poprowadzit Karol Wéjcicki, ktéry,
jak sam o sobie méwi, jest: pasjonatem nocnego
nieba, popularyzatorem astronomii, dziennika-
rzem naukowym, prezenterem telewizyjnym oraz

tworca najwiekszego w Polsce astronomicznego
fanpage’a ,,Z gtowa w gwiazdach” na Facebooku.
Jego rozméwcami byli Pawet Hajduga (Dyrektor
Handlowy na Polske i Kraje Battyckie) oraz Luiza
Krasucka (Professional Education & Develop-
ment Consultant). Opowiedzieli oni o zaletach
nowych soczewek, do kérych z pewnoscia naleza
poprawa kontrastu barw oraz ograniczenie od-
dziatywania jasnego $wiatta w pomieszczeniach
i na dworze w okoto 45 sekund do petnego za-
ciemnienia. Powrét do przezroczystosci trwa do
90 sekund, a parametry te sa niezalezne od tem-
peratury otoczenia. Do tego soczewki blokuja

szkodliwe promieniowanie UV, a podczas nocnej
jazdy samochodem redukuja poswiate i oslepie-
nia od reflektoréw. Soczewke udato sie stworzy¢
po 10 latach prac badawczo-rozwojowych, kté-
rych gtéwnym celem byto potaczenie materiatu
senofilcon A ze sktadnikiem fotochromowym,
bedacym kopolimerem whudowanym jednolicie
w cata strukture soczewki.

W drugiej czedci spotkania wszyscy uczestnicy
mogli zapoznaé sie z urzadzeniem emitujacym pro-
mieniowanie UV, ktére moze pokazaé klientom, jak
szybko ijak bardzo zabarwia sig soczewka.

Foto: FoTomasMedia.pl Q Opr. TKK
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www.seikovision.com
facebook.com/SeikoOpticalPolska
instagram.com/seiko_optical_polska
Centrum Obstugi Klienta: 22 558 88 55

* produkt dostepny w sprzedazy od 1.11.2019.

SEIKO

PRECISION FOR VISION
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na optykow

Szanowni Paristwo,
W dniach 14-17 listopada zapraszam na XIII Kon-
gres Optykow KRIO oraz towarzyszaca wydarzeniu
Wystawe Optyczng OPTYKA 2019. Przed nami trzy
dni nauki, doswiadczer oraz dobrej zabawy!

Aby dopoméc szczesciu, w 13. edygji wprowa-

dzamy kilka nowosci, wiréd nich nowa lokalizagje

imprezy. Po raz pierwszy bedzie nas podejmowac
- najwiekszy w sieci — hotel Gotebiewski w Karpa-

czu, ktéry dysponujac dobra lokalizacja, smaczna
kuchnia oraz doskonata infrastruktura, z pewno-
$cig doskonale zadba o potrzeby naszych gosci.

Co pozostanie niezmienne? Szerokie mozliwosci
pogtebienia wiedzy, a takze szanse na poznanie
aktualnych trendow w zakresie optyki okularowsj,
soczewek kontaktowych, urzadzeri optycznych
oraz okularéw stonecznych.

Ugruntowana pozycja naszej imprezy réwniez
w tym roku przyciaga wystawcéw i spegalistow
z Polski i $wiata. Ich oferta po raz kolejny wypetni
przestrzeri dwdch pozioméw konferencyjno-wy-
stawowych (pietra VI i VII), stanowigc doskonata
okazje do nawiazania bezposrednich kontaktéw
z dostawcami i partnerami hiznesowymi.

Obok wystawy prezentujacej najnowsze trendy
branzowe, w czesci konferencyjnej zapraszamy do
aktywnego udziatu w wyktadach i prezentacjach,
a takze, co najwazniejsze, do wymiany doswiad-
czeri i pogladéw w gronie praktykéw w zawodzie,
zaréwno w rozmowach indywidualnych, jak i pod-
czas statego punktu Kongresu - Forum Dysku-
syjnego. Do udziatu w tym ostatnim szczegédlnie
mocno zapraszam, bysmy mogli wymieni¢ prze-
myslenia na tematy nurtujace nasze srodowisko.

Tradycyjnie, zaréwno organizatorzy, jak i wy-
stawcy przygotowuja dla Paristwa liczne atrakcje.

Dwa dni konferencyjne zostaty podzielone na
panele tematyczne: naukowy oraz marketingo-
wo-biznesowy. W ramach konferengji gosci¢ be-
dziemy przedstawicieli osrodkéw akademickich,
ksztatcacych w zakresie optyki okularowej i opto-
metrii. Patronat merytoryczny nad konferencja
przyjat Pan prof. dr hab. Ryszard Naskrecki — Pro-
rektor Uniwersytetu im. Adama Mickiewicza w Po-
znaniu.

Do tradycyjnej juz tematyki wyktadéw i prezen-
tagji w dziedzinie optyki i optometrii, w tym roku
ponownie dotaczaja panele poswiecone zagad-
nieniom marketingowym, niezwykle istotnym dla
kazdego z nas.

XIII Ogdlnopolski Kongres Optykéw KRIO to
réwniez bogata oferta integrujaca nasze $rodo-
wisko! W tym roku piatkowa kolacje bankietowa
uswietni wystep Olgi Szomariskiej z zespotem
(sponsor koncertu: Vadim Eyewear). Podczas ko-
lagji sobotniej gosci¢ bedziemy zesp6t IRA (spon-
sor wystepu: HOYA).

Zyczac szczedliwej 13. edydji, wimieniu Zarzadu
KRIO oraz wtasnym, zapraszam wszystkich Pari-
stwa do Karpacza.

Z wyrazami szacunku
Prezes Krajowej RzemiesIniczej Izby Optycznej

) Jan Witkowski
Foto: FoTomasMedia.pl
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Fundaq'a Wspierania Rozwoju Okulistyki ,Okulistyka
21" razem z firma Vision Express zaprasza serdecznie
na konferengje OptoVision 2019, ktéra odbedzie sie
22 listopada w todzi. Zdajemy sobie sprawe ze statego
rozwijania sie medycyny, a co za tym idzie - koniecz-
nosci podnoszenia kwalifikagji oraz umiejetnosci za-
rowno lekarzy okulistéw, jak i optometrystéw. Dlatego
proponujemy Paristwu wydarzenie, ktérego tematyka
obejmowac bedzie wiedze z zakresu wiedzy klinicznej,
dotyczacej przedniego odcinka oka oraz dna oka.

Konferencja przeznaczona jest dla optometrystow,
studentow optometrii oraz lekarzy okulistow. Mozna
juz rejestrowac sie na stronie optovision.pl.

Zywimy nadzieje, ze potaczenie tematyki z zakresu
okulistyki i optometrii, ktére prowadz do spotkania
i aktywnego uczestnictwa ekspertéw z obu tych dzie-
dzin, wptynie na rozwéj optometrii oraz integracje
Srodowiska zawodowego w Polsce. Dlatego do wspét-
pracy zaprosiliSmy wszystkie katedry zajmujace sie
ksztatceniem w zakresie optometrii w naszym kraju,
Polskie Towarzystwo Optometrii i Optyki oraz Polskie
Stowarzyszenie Soczewek Kontaktowych. To wyjatko-
we wydarzenie edukacyjne z zakresu optometrii orga-
nizowane przez tak szeroki zespét.

Program konferencji

Warsztaty: 9:00-13:00

Otwarcie konferencji: 13:00

Sesja I - Okulisci dla optometrystéw 13:00-15:00

e 13:10-13:35 Metody diagnostyki chordb siat-
kéwki oraz praktyczne przypadki - prof. dr hab. n.
med. Marta Misiuk-Hojto

* 13:35-14:00 Diagnostyka i leczenie jaskry - dr
hab. n. med. Michat Szymon Nowak

* 14:00-14:20 Dyskusja

* 14:20-15:00 Lunch

Sesja IT - Suche oko 15:00-16:00

¢ 15:00-15:25 Diagnozowanie oraz leczenie ze-

Patron medialny: @ptyka
Konferencja OptoVision 2019

spotu suchego oka wedtug standardéw miedzy-
narodowych w 2019 roku — prof. zw. dr hab. med.
Andrzej Grzybowski

e 15:25-15:50 Diagnostyka i leczenie niewydol-
nosci gruczotu Meiboma - dr n. med. Anna Maria
Ambroziak

¢ 15:50-16:00 Dyskusja

Sesja III - Optometria w praktyce 16:00-17:30

(sesja wspéttworzona z Polskim Towarzystwem Opto-
metrii i Optyki)

* 16:00-16:25 Diagnostyka i korekgja astygmaty-
zmu - prof. dr hab. n. med. Barttomiej Katuzny

* 16:25-16:50 Metody badania akomodagji - mgr
Jacek Zabel

* 16:50-17:00 Dyskusja

¢ 17:00-17:30 Przerwa kawowa

Sesja IV - Kontaktologia 17:30-18:50 (sesja

wspéttworzona z Polskim Stowarzyszeniem Soczewek
Kontaktowych)

e 17:30-18:00 Nieprezbiopijne wykorzystanie
multifokalnych soczewek kontaktowych - mgr
Bartosz Tomczak

* 18:00-18:30 Jak osiagna¢ sukces w aplikagi
soczewek multifokalnych — mgr Tomasz Suliriski
(sponsor firma Alcon)

¢ 18:30-18:40 Vision Express w Polsce — dr n. biol.
Robert Grabowski

¢ 18:40-18:50 Dyskusja

Komitet naukowy

e Prof. dr hab. n. med. Andrzej Grzybowski — Prze-
wodniczacy Komitetu,Kierownik Katedry Oku-
listyki Uniwersytetu Warmirisko-Mazurskiego
w Olsztynie, Kierownik Instytutu Okulistycznych
Badari Naukowych w Poznaniu.

* Drn. med. Anna Maria Ambroziak - Wydziat Fizyki
Uniwersytetu Warszawskiego, Centrum Okuli-
styczne Swiat Oka.

<V

OptoVision

NOWOCZESNA OPTOMETRIA

* Drinz. Monika Borwiriska - Wydziat Podsta-
wowych Probleméw Techniki, Katedra Optyki
i Fotoniki Politechniki Wroctawskie;j.

¢ Prof. dr hab. n. med. Marta Misiuk-Hojto —
Kierownik Kliniki oraz Katedry Okulistyki Uni-
wersytetu Medycznego we Wroctawiu.

* Mgrinz. Justyna Nater - Przewodniczaca Pol-
skiego Towarzystwa Optometrii i Optyki.

* Dr hab. n. med. Michat Szymon Nowak - Pro-
visus Klinika Okulistyki, VisumQ Korekcja Wad
Wzroku w Czestochowie.

* Dr hab. Jacek Pniewski — Kierownik Europej-
skich Studiow Optyki Okularowej i Optometrii,
Uniwersytet Warszawski.

* Lek. Marek Skorupski — Prezes Polskiego Sto-
warzyszenia Soczewek Kontaktowych.

* Dr hab. n. med. Wojciech Warchot - Kierow-
nik Zaktadu Optometrii i Optyki, Uniwersytet
Medyczny im. Karola Marcinkowskiego w Po-
znaniu.

* Dr hab. inz. Magdalena Widlicka-Asejczyk —
Wydziat Podstawowych Probleméw Techniki,
Katedra Optyki i Fotoniki Politechniki Wro-
ctawskiej.

* Prof. dr hab. n. med. Barttomiej Katuzny - Kli-
nika Okulistyki i Optometrii, Katedra Chordb
Oczu, Szpital Uniwersytecki nr 1im. dr. A. Ju-
rasza w Bydgoszczy.

* Prof. dr hab. n. med. Roman Go$ - emery-
towany profesor Uniwersytetu Medycznego
w kodzi.

Miejsce konferencji: Centrum Konferencyjno-

-Bankietowe RUBIN w todzi, ul. Lodowa 94
Strona konferencji: optovision.pl

Informacja wiasna: Fundacja Wspierania Rozwoju Okulistyki ,Okulistyka 21"

Kurs refrakcji w Pomorskim Cechu Optykow

Pomorski Cech Optykéw w Gdarisku zaprasza
do udziatu w kursie refrakcji, ktérego celem jest
poszerzenie wiedzy teoretycznej i praktycznej
z zakresu optyki oraz refrakgji. Kurs prowadza do-
Swiadczeni optometrysci z wieloletnim stazem,
Zbigniew Stojatowski wraz z zespotem.

Program szkolenia:

e Uktad wzrokowy.

¢ Optyka.

e Krétkowzroczno$é i zasady jej korekgji.

¢ Nadwzrocznosc¢ i zasady jej korekgji.

Ostros$¢ wzroku i zasady jej badania.
Prezbiopia.

Subiektywne (podmiotowe) metody okresle-
nia refrakgji.

* Obiektywne metody okreslania refrakgji: skia-
skopia, autorefraktometr.

* Efekt pryzmatyczny.

* Procedury pomiaru wady refrakgji.

* Widzenie obuoczne.

* Epidemiologia wad wzroku.

Czas trwania:

* 112 godzin zaje¢, w tym 50% zaje¢ praktycz-
nych

* 7 spotkari weekendowych (co dwa tygodnie,
14 dni po 8 godzin lekcyjnych)

Terminy zjazdow:

* 16-17.11.2019

* 30.11-01.12.2019

* 14-15.12.2019

* 11-12.01.2020

<>

* 25-26.01.2020

* 08-09.02.2020

e 22-23.02.2020

Miejsce szkolenia: Gdarsk, ul. Piwna 1/2, sie-
dziba Pomorskiej Izby Rzemieslniczej MSP, sala nr
216

Cena: 2250,00 zt

Zgtoszenia na adres e-mail:
pomorski.cech@wp.pl; zarzadpco@wp.pl

Szczeg6ty pod numerem:
609 146 000; 602 474 607

Informacja wiasna: Pomorski Cech Optykow
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Kompleksowa obstuga klienta

anglojezycznego w salonie

optycznym - szkolenie

W dniu 30 listopada 2019 roku (sobota) w Pozna-
niu odbedzie sie jednodniowe szkolenie stacjonar-
ne ,Kompleksowa obstuga klienta anglojezycznego
w salonie optycznym”, dedykowane doradcom klienta,
wtascicielom salonéw optycznych, przedstawicielom
handlowym oraz optometrystom chcacym poszerzy¢
swojg wiedze o znajomos$¢ jezyka angielskiego spe-
galistycznego w aspektach sprzedazowych w branzy
optycznej.

Tym razem stawiamy na to, co dzieje sie w sklepie,
a nie w gabinecie optometrycznym. Stawiamy na jak
najwyzsza jako$¢ obstugi klienta anglojezycznego,
ktory z pewnoscig doceni profesjonalng obstuge oraz
wysokie umiejetnosci jezykowe pracownikéw salonu
i z petnym przekonaniem bedzie regularnie korzystat
z naszych ustug i z checia bedzie do nas wracat!

Szkolenie poprowadzi mgr Agata Gryc - trener, ttu-
macz, wyktadowca przedmiotu English in Vision Scien-
ce na kierunku Optometria Uniwersytetu im. Adama
Mickiewicza w Poznaniu.

W duzym skrécie, o czym bedzie mowa na szkoleniu:

1. Objawy, z jakimi moze zgtosic sie do nas klient /

pagient anglojezyczny (foreign body sensation,
prickling, bad itching, swelling, etc.).

2. Stownictwo spegjalistyczne zwiazane z soczew-
kami kontaktowymi (fitting contact lenses, perme-
ability, wettability, etc.).

3. Stownictwo spegjalistyczne zwiazane z soczew-
kami okularowymi, powtokami (spectacle correc-
tion, coatings, etc.).

4, Stownictwo specjalistyczne zwigzane z typami
opraw, materiatami, z ktérych je wykonano (way-
farer, cateyes, etc.).

5. Stownictwo specjalistyczne zwigzane z typem
karnagji, ksztattem twarzy klienta (heart, oval,
tawny, etc.).

6. Techniki jezykowe budujace zaufanie klienta an-
glojezycznego.

7. Zadawanie pytari diagnozujacych potrzeby klienta.

8. Prezentagja oferty jezykiem korzysci (cecha - za-
leta - korzysc).

9. Koto sprzedazy - Sale Circle - narzedzie coachin-
gowe, ktére pokazuje mocne i stabe strony do-
radcy klienta oraz obszary do dalszego rozwoju.

10. Poprawnos¢ werbalna i niewerbalna niezbedna w bu-
dowaniu wspétpracy z klientem anglojezycznym.

11.Budowanie wiekszej $miatosci i otwartosci pra-
cownikéw w kontakcie z klientem anglojezycznym.

%) Mgr AGATA GRYC
EVS Lab Coaching
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Foto: archiwum Autorki

12. Przyswojenie stownictwa specjalistycznego
(typy soczewek kontaktowych, rodzaje korek-
¢ji okularowej, zapoznanie sie z recepta wjez.
angielskim, terminy przydatne w wyborze od-
powiedniej oprawy okularowej, itd.).

Unikatowy program szkolenia ,Kompleksowa
obstuga klienta anglojezycznego w salonie optycz-
nym” powstat dzieki wspétpracy z Mariuszem To-
maszewskim - trenerem i ekspertem w zakresie
sprzedazy i produktywnosci (www.mariusztoma-
szewski.pl). Bo w koricu kto, jak nie wieloletni
praktyk szeroko rozumianej sprzedazy, bedzie naj-
lepszym gtosem wsparcia merytorycznego w tego
typu szkoleniach?

Skontaktuj sie z nami juz teraz i skorzystaj
z oferty specjalnej First Minute! Liczba miejsc
ograniczona. Serdecznie zapraszamy!

www.agatagryc.pl
agatagryc.evs@gmail.com
Tel. 730777 648
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CKB RUBIN > t0DZ
22 LISTOPADA 2019

KKonferencja okulistow i optometrystow organizowana we wspotpracy

Z Polskim Towarzystwem Optometrii i Optyki oraz Polskim Stowarzyszeniem Soczewek Kontaktowych.

& www.optovision.pl

OKULISTYKA 21

Vision Express

www.gazeta-optyka.pl
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Kalendarium na nadchodzace miesiace

Targi i wydarzenia branzowe na Swiecie

data nazwa strona www miejsce
08.10-10.10 IOFT - International Optical Fair Tokyo www.ioft.jp Tokio, Japonia
18.10-20.10 walne zgromadzenie ECO0O www.ecoo.info Ateny, Gregja

23.10-27.10 WCO 3rd World Congress of Optometry www.worldcongressofoptometry.org Orlando, USA ] P t = V = =
06.11-08.11 Hong Kong Optical Fair event.hktdc.com/fair/hkopticalfair-en Hongkong, Chiny . ! re S e n I n g a I S I o n a ry

12.11-14.11 Vision X-Dubai www.dubaiopticalshow.com Dubaj, Zjednoczone Emiraty Arabskie

| | Perspective of the Optical Industry

10.01-12.01.2020 Opti www.opti.de Monachium, Niemcy

tym roku 810 wystawcow z ponad 20 krajow i regionow. Targi w
Hongkongu, jako kompleksowa platforma dla branzy optycznej, to
data nazwa strona www miejsce ‘ wyjatkowa okazja do zaprezentowania innowacyjnych produktow i
19.10 gietda optyczna www.fundacjaszkolyoptycznej.pl Warszawa ‘ najnowszych trendow modowychl

19.10-20.10 Eye Care Conference www.eyecareconference.com Gdynia

27. edycja Miedzynarodowych Targéw Optycznych zgromadzi w
Targi i wydarzenia branzowe w Polsce }

21.10-24.10 Reha 2019 szansadlaniewidomych.org Warszawa

24.10-26.10 IX Miedzynarodowa Konferengja ,Okulistyka - Kontrowersje” www.0k2019.icongress.pl Wroctaw

14.11-17.11 XIII Ogélnopolski Kongres Optykéw KRIO www.kongreskrio.pl Karpacz

22.11-23.11  OptoVision 2019, Preshiopia 2019, warsztaty www.optovision.pl, www.konferencja2019. preshiopia21.pl t6dz W Galerii Marek — Brand Name Gallery, jednej z najwiekszych atrakgji

28.11-29.11 X Slaski Meeting Siatkéwkowy www.sms2019.icongress.pl Katowice targéw, znajdzie sie okoto 230 znanych miedzynarodowych

30.11 Kompleksowa obstuga klienta anglojezycznego w salonie optycznym - szkolenie | www.agatagryc.pl Poznari producentéw, wsrdd nich: Bestwork, Big Horn, bTd, Etnia Barcelona,

06.12-07.12  Ophthalmology in practice 2019 www.termedia.pl/Konferencja-Ophthalmology-in-Practice-2019-Intro,935,5941.html ~ Warszawa EYEVAN, HACHill, JAPONISM, Lafont, Laura Ashley, LIINTA, Markus-t,

06.12-07.12 XLI Konferencja Naukowo-Dydaktyczna , Okulistyka XXI wieku — State of the Art” | www.konferengjaspektrum2019.icongress.pl Wroctaw MATSUDA, MINIMA, Oh My Glasses TOKYO, Paul Hueman, Paul Frank,
STEPPER, Pugnale, Superdry, and William Morris.

Dla wygody odwiedzajacych tegoroczne targi, szerokie spektrum
produktéw podzielono na strefy tematyczne. Najwazniejsze z nich to:

17. Miedzynarodowe Sympozjum Optometryczne w Hongkongu to

Rozwiazania IT i Wyposazenie Sklepéw, Soczewki Kontaktowe i najwazniejsze z licznych wydarzen branzowych towarzyszacych targom.
L e t d Akcesoria, Okulary Sportowe i Specjalistyczne, Okulary Dzieciece i Podczas Sympozjum eksperci podziela sie swoimi spostrzezeniami na
.I S O pa Okulary Do Czytania, Oprawki i Soczewki, a takze Czesci i Akcesoria do temat,Postepdw w optometryce”. Wspierajac lokalne talenty, HKTDC
Okularéw, Urzadzenia Diagnostyczne oraz Przyrzady i Maszyny wraz z HKOMA organizuja 21. Hongkonski konkurs Eyewear Design pod
Optometryczne. hastem ,MUSE". Prace finalistow, dajace wyraz lokalnej kreatywnosci i

w Hongkongu

Hong Kong Trade Development Council zapra-
sza na targi optyczne, ktére w tym roku odbeda
sie w dniach 6-8 listopada ($roda - pigtek), jak
zwykle w pieknie usytuowanym centrum wysta-
wowym nad Zatoka Wiktorii. Bedzie to ich 27.
edygja. Drugiego dnia targéw, juz po raz 17.,
zorganizowana zostanie konferencja optome-
tryczna.

Statystyki edycji 2018 wygladaty nastepujaco:
produkty 810 wystawcéw (najwiecej z Chin kon-
tynentalnych i Hongkongu) ogladato niemal 17
tys. zwiedzajacych z catego $wiata. Prezentowa-
ne produkty optyczne to kompleksowe portfolio,
obejmujace wszystkie kategorie towarow.

innowacyjnosci, beda prezentowane miedzynarodowym klientom i
gosciom przez caly czas trwania targow.

(

Poczqtek roku w branzy to oczywiscie targi Opti, ktére w 2020 roku odbeda sie wyjatkowo
wczesnie, bo juz w dniach od 10 do 12 stycznia w Monachium. Internetowa sprzedaz bile-
téw ruszyta na stronie www.opti.de/en/tickets. Organizatorzy zapowiadaja przygotowywane

Informacia wiasna ifoto: HKTDC atrakcje, jak chocby 16 nowych firm usytuowanych w Opti Boxes, okoto 630 wystawcéw, sze$é B HTDC . . . : i i H
pawilonéw i powierzchnia 60 tys. metréw kwadratowych, Forum, Opti Campus, itp. Hong Kong International 0pt|ca| Fair ‘Iygjlgklz(om’EeR%esrztvy'dla OdWIEdzajqcyd‘ targl
Co ciekawe, od roku 2021 w latach nieparzystych targi Opti przeprowadza sie do Stuttgar- 6-8 listopada 2019 o q q
tu (2021, 2023, 2025) - ze wzgledu na inne targi w Monachium, ktére wymagaja i dtugich Hong Kong Convention and Exhibition Centre Do Wyboru 2 opqe dofinansowania WYJaZdlL
przygotowafl, i duzej .pow1erzchm (BAU - architektura, materla’cy,‘ systemy). Hala ’Fargowa . Opcja 1: Dofinansowanie hotelu
w Stuttgarcie zapewnia doskonata strukture, a dodatkowa zaleta jest bliskos¢ lotnisko, od Reglster Now for FREE e-Badge! Ovbcia 2: Dofinansowanie podréz
ktérego mozna dojs¢ na targi pieszo. Strona internetowa: " pga s P y
Ale to dopiero w 2021 roku, styczeri 2020 roku to nadal Monachium. hkopticalfair.hktdc.com/ex/36 Informagji udziela warszawskie biuro
Informaca wiasna  foo: GHM Mobile app: HKTDC: Tel. (+48 22) 830-0552 lub

HKTDC Marketplace e-mail: warsaw.consultant@hktdc.org
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Juz w pazdzierniku ruszy nowa platforma

Alcon Experience Academy Polska - zapraszamy! opta-frames.com. Bedzie to miejsce, gdzie

Aby by¢ na biezaco z wyda- /\ ot

ALCON EXPERIENCE ACADEMY

Blue Hawk - pierwsza soczewka stworzona dla e-sportu

gLU

nasi klienci beda mogli nie tylko obejrze¢

System refrakcyjny Nidek TS-610
TS-610 to naj-
nowszy  kom-

We wrzesniu 2019 roku na rynku polskim zagoscita przetomowa soczew-

rzeniami  organizowanymi petne kolekgje naszych marek, ale takze zapo-

ka Blue Hawk w portfolio American Lens BOD, konsultowana i tworzona

przez firme Alcon, zapra- znac sie ze wszystkimi oferowanymi przez nas

wspdlnie ze Srodowiskiem e-sportu. Jest to produkt stworzony z mysla szamy do dotaczenia do programami wsp6tpracy, m.in. StyleHunters paktowy system

o profesjonalnych zawodnikach e-sportu, jednak Swietnie sprawdzi sig tez

naszego fanpage’a na Fa- czy programem Stylowa Siédemka. Na nowej

oC:

. . . . refrakcyjny  do
wsrdéd amatoréw wielogodzinnego grania.

cebooku ,Alcon Experien- platformie planujemy takze po raz pierwszy kompleksowego

Jej najwigkszymi zaletami jest zastosowanie technologii B420 oraz ul- ce Academy Polska”. Dzieki temu beda Paristwo mogli §ledzi¢ réznorodny zaprezentowaé Paristwu nasza oferte szkoleniowa. Organizowane przez nas szkolenia dotycza badania  widze-

traprecyzyjnej cyfrowej obrébki wewnetrznej ,Digi”. Blue Hawk nie tylko program edukacyjny przygotowany dla specjalistow. Dowiecie sie o szkole- doboru opraw, marketingu salonu optycznego oraz aktywnej sprzedazy opraw okularowych. nia, ktory jest

POLAND rotaczenien
OPTICAL 2

ra firmy Nidek

chroni wzrok uzytkownika przed Swiattem niebieskim, lecz rowniez zwiek- niach, konferencjach oraz konkursach, ktére dla Was przygotowalismy. Serdecznie zapraszamy do $ledzenia naszej nowej platformy.

sza dynamike i jako$¢ widzenia. Blue Hawk to gama soczewek jednoogni-

Informagja wtasna: Alcon Zachecamy takze do odwiedzenia naszego stoiska na tegorocznym Kongresie KRIO w Karpa-

skowych oraz specjalnie skonstruowana soczewka relaksacyjna Blue Hawk 00 60600000060600060006060006606666 czu, sala nr 30 na poziomie 6.

Smart, ktora dzieki technologii Smart Add idealnie sprawdzi sie takze pod- Informagja wtasna: OPTA

“HAWK

Informacja wtasna: American Lens BOD

Akademia Bausch+Lomb - IV edycja!

Dnia 23 pazdzier-

nika 2019 roku Akademia

rozpoczyna sie IV

edycja webinariéw Ba USCh'l'Lomb

w ramach Akademii

czas korzystania ze smartfonu czy tabletu. 00000000000000000000000000000

Nowy katalog soczewek okularowych SEIKO 201 9/2020

Japoriskie soczewki okularowe SEIKO to jedne

Omdéwione zostang zagadnienia zwigzane m.in. z leczeniem siat- PR ION FOR VISION

i wyswietlacza
optotypéw. Ze
wzgledu na swéj ergonomiczny i prosty ksztatt urzadze-

. .. .. . ‘bardziei h technologicz- nie to moze by¢ postawione przy Scianie, na srodku, w sa-
Pierwsza swiattoczuta soczewka juz w sprzedazy Z NAhardzie] zaawansowanycn tecnologicz

Jest nam niezmiernie

nie produktow klasy premium. Przeznaczone lonie, sklepie, poczekalni, na kazdym blacie, takim jak

NIDEK

TS-610 zapewnia wygode badania zaréwno dla oséb obstugujacych, jak i pacjentow.

stolik, biurko czy inna powierzchnia. Niezaleznie od oso-

" nf P Bausch+Lomb. sa dla najbardziej wymagajacych klientéw, ) A i ) .
mito pom‘ormowac, ze ceniacych wyjatkowa jakost, estetyke i wysoki bistych preferencji w sposobie przeprowadzania pomiaru,
od 16 wrzesnia 2019 roku

soczewka ACUVUE OASYS
with Transitions jest juz

kowki, rolg twardéwki w kontaktologii, zaburzeniami powierzchni komfort uzytkowania. Najwazniejszg i wy-

rézniajaca je cecha, oprécz precyzi i wytrzy-

oka czy badaniem dzieci. Wyktadowcami Akademii Bausch+Lomb Prowadzenie badania jest komfortowe w pozycji stojacej oraz siedzacej.

TS-610 w wyjatkowy sposéb wykorzystuje te same wysokiej rozdzielczosci optoty-

wielu spegcjalistow oraz wzbudzita zainteresowanie wsréd wtascicieli
salonéw i asystentéw sprzedazy. Wierzymy, Ze pojawienie sie na rynku
tak innowacyjnego produktu moze zrewolucjonizowaé myslenie o do-
brym widzeniu pacjentéw i pozwoli zapewni¢ im wiecej niz korekcje
wzroku.

dostepna w sprzedazy.
Cieszymy sig, ze jej pre-

miera przyciagneta tak

Informacja wtasna i foto: Johnson & Johnson Vision

beda: prof. dr hab. n. med. Marcina Stopa, dr hab. inz. D. Robert
Iskander, prof. PWr, dr n. med. Joanna PrzeZdziecka-Dotyk, dr n.
med. Piotr WozZniak, dr n. fiz. Monika Czairiska, mgr Weronika Lesz-
czyriska oraz mgr Bartosz Tomczak.

Platforma Akademii Bausch+Lomb to réwniez dostep do 13 wcze-
$nigj zrealizowanych webinaréw. Wszystkie wyktady sa nagrywane,
a dostep do nich uzyskujesz po zalogowaniu sie na platformie.

Szkolenia realizowane przez marke Bausch+Lomb otrzymaty
rekomendagje Polskiego Stowarzyszenia Soczewek Kontaktowych.

matosdi, jest ich wyjatkowa lekkos¢. Sa tez duzo cierisze w poréwnaniu z innymi soczewkami
dostepnymi na rynku.

0d 1 listopada 2019 roku obowiazywa¢ bedzie nowy katalog soczewek okularowych SEIKO.
W ofercie znajda Paristwo nowos¢ - jednoogniskowa soczewke SEIKO I XCEED, konstrukcje za-
projektowana w oparciu o parametry indywidualne, precyzyjnie dopasowana do potrzeb wzro-
kowych oraz stylu bycia uzytkownika.

Zapraszamy Paristwa do odwiedzenia naszego stoiska podczas XIII Ogélnopolskiego Kon-
gresu Optykéw KRIO, w dniach 14-17 listopada w Karpaczu.

Informagja wtasna: Seiko Optical Polska

py zaréwno w badaniu widzenia dla dali, jak i blizy. Przetaczanie miedzy dala a bli-
73 odbywa sie ptynnie za pomoca jednego przycisku. Kolorowy ekran dotykowy LCD
o przekatnej 10,4 cala wyswietla duzo informacji, w tym optotypy do blizy, wykresy
refrakcyjne, ilustracje oka czy obrazy bedace symulacja widzenia ostabionych oczu.
TS-610 firmy NIDEK to stacja robocza do badania refrakcji subiektywnej doskonale

sprawdzajaca sie w kazdym salonie optycznym.

Informacja wtasna: Poland Optical

Rejestracja na wyktady na stronie: www.akademiabauschlomb.pl.

Informacja wtasna: Bausch+Lomb

NIDEK
- Automat szlifierski

LEXCE Trend PRO

NIDEK
Centroskop

ICE 1200

Nowe szkolenia w Essilor Academy Poland
- L Nieustannie rozwijamy rynek niezaleznych salonéw optycznych. Do korica 2019 roku przeszkolimy okoto 2000 salonéw optycznych. W zwigzku

= | d em l—J nia te maja na celu edukacje zaréwno os6b badajacych, jak i tych, ktére chciatyby dowiedzie¢ sig jak najwiecej w tej dziedzinie i rozszerzy¢ swoje

kompetengje.
poland

z tym rozszerzamy zakres szkoleri Essilor Academy Poland, wprowadzajac juz w tym roku do naszej oferty webinaria z zakresu optometrii. Szkole-

POLAND
OPTICAL

Szczeg6towa tematyke i zakres szkoler znajda Paristwo w naszej broszurze szkoleniowej. Serdecznie zapraszamy do udziatu.

Informacja wtasna: Essilor

BADANIA

Potagcz Automat
szlifierski Lexce PRO

B C M M / MARKETINGOWE
z centroskopem

ESOMAR" QXN ICE 1200 i zyskaj

corporate ‘ kompletny system

RYNEK OPTYCZNY W POLU WIDZENIA

optycznego!
Badania konsumenckie, B2B i analizy desk research rynku optycznego

POLAND OPTICAL

WYLACZNY DYSTRYBUTOR FIRMY NIDEK
ul. Katowicka 100, 43-400 Cieszyn

tel. 33 851 36 30, fax: 33 851 36 31

e-mail: polandoptical@po.pl

Wejdz na www.polandoptical.pl

Warszawa - Piotr Tabor, tel. 506 128 363
Koszalin - Karol Janczak, tel. 511 898 513
Cieszyn - Wiarostaw Wajdzik, tel. 509 366 930
Zielona Goéra - Mateusz Radkiewicz, tel. 513 028 590

lub znajdz nas

www.bcmm.com.pl;
e-mail: bemm@bcmm.com.pl;
tel. 32 2515 300

OPTYKA 5(60)2019 www.gazeta-optyka.pl



98 / aktualnosci

Szkolenia z wykorzystania skanera DNEye Rodenstock

7 Wrzesieri w firmie Rodenstock
uptynat pod znakiem szkoleri
regionalnych z praktycznego
zastosowania skanera DNEye
w gabinecie. Urzadzenie to
bada: aberrometrie, kerato-

metrie, pachymetrig, topo-

grafie rogéwki oraz refrakcje
z doktadnoscia do 0,01D. To urzadzenie wielofunkcyjne stuzy nie tylko do wykrycia
zalmy czy jaskry, ale rowniez ocenia jakos¢ widzenia zaréwno w dzieri, jak i w nocy,
a takze bada astygmatyzm w dali i blizy. Dzieki najnowszej technologii DNEye PRO
jest réwniez w stanie zmierzy¢ dtugos¢ gatki ocznej i te dane biometryczne wykorzy-
stac przy produkgi najbardziej indywidualnych soczewek od Rodenstock.
Cieszymy sig, ze coraz wiecej salonow stawia na eksperckie badania wzroku i naj-
lepszej jakosci soczewki. Zapraszamy na nasze stoisko na Kongresie KRIO w Karpa-
czu na prezentacje tego urzadzenia.

Informacja wtasna i foto: Rodenstock

Brand Book - barwny $wiat Jai Kudo Eyewear
W 2020 roku departament Jai
Kudo Eyewear obchodzi 5-lecie

istnienia. Z tej okazji firma po-
JAI KUDO

EYEWEAR

stanowita juz teraz wprowadzi¢
nas w $wiat produkgi opraw,
opowiedzie¢ o poczatkach dzia-

talnosci petnej pasji i autorskich
pomystéw, wydajac Brand Booka,
czyli ksigzke o marce.

Jai Kudo Eyewear, jako jeden z nielicznych brandéw, moze pochwali¢ sie wtasng
produkcja w Polsce, na pierwszym miejscu stawiajac na najwyzsza jakosc i komfort
uzytkowania opraw. W Brand Booku pojawi sie pie¢ tematycznych artykutéw doty-
czacych m.in. kolekgji opraw, kulis rzemie$lniczej pracy czy kooperadji z przedstawi-
cielami sztuki, kultury, mody i designu. Wszystkie zagadnienia zostaty uzupetnione
o artystyczne fotografie opraw i zdjecia z najnowszej kampanii marki autorstwa
fotografki mody Matgorzaty Turczyriskiej, ktorej twarza zostata modelka Julia Bi-
joch. Premiera Brand Booka Jai Kudo Eyewear zostata zaplanowana na poczatek
pazdziernika. Zachecamy do lektury!

Informagja wtasna: Jai Kudo

Poszerzona oferta soczewek PRIME Eyewear

PRIME

EYEWEAR - E S
tychczas nie mozna byto zaméwic¢ w Polsce. e~ _ = N = SR *

Juz niedtugo oferta soczewek PRIME Eyewear
poszerzy sie o kilka nowych rodzajéw soczewek

AKADEMIA
ZAKONTAKTOWANI

nowoczesna edukacja.

i powtok produkowanych w Szwajcarii, ktérych do-

Szczegéty w nowym katalogu i u przedstawicieli handlowych Prime Visio Polska.

Informacja wtasna: Prime Visio Polska

Alcon

powered by
00 © 0 0000000000000 000000000000 0000000 0 00

Hayne Lookbook - oferta jesieri 2019
Po szesciu latach wydawania Biuletynu Hayne
------------ nadszedt czas na zmiany. Na poczatku wrze$nia
firma z Poznania zaprezentowata klientom zu-
petnie Swiezg propozycje w formie nowego fol-
deru marketingowego. Tym razem postawiono
na realizm i prostote, tak, by prezentowane zdje-

cia mozliwie najbardziej oddawaty rzeczywiste
warunki pracy w salonie optycznym / gabinecie
optometrycznym. Efektem zmian jest nowy Hayne Lookbook. Co mozna w nim znaleZ¢? Interesujaca
nowoscia s zestawy urzadzeri niezbednych do wyposazenia funkcjonalnego gabinetu. Teraz mozna
dokonac¢ kompleksowych zakupdw i wybraé wszystko, czego potrzebuije sie do pracy, przy okazji ko-
rzystajac z atrakcyjnych promodgji rabatowych i ... sporo oszczedzi¢. Wprowadzono tez wiele nowosci

3 dniowy wyjazd
szkoleniowy

do Niemiec!

produktowych, wiréd nich nowy unit okulistyczny, autorefraktokeratometr czy lampe szczelinowa.
Przygotowane zostaty réwniez liczne promogje na wiele firmowych bestselleréw, w tym ptyny Hayne
Lens Cleaner 30 ml, dioptromierz H911, drobne urzadzenia warsztatowe Hayne Original z rabatem
20%, ktore z pewnoscia przypadna wszystkim do gustu. Wysytka Hayne Lookbook do salonéw w wer-
sji papierowej miata miejsce na poczatku wrzesnia, ale jest on réwniez dostepny w wersji on-line
imozna pobrac go na stronie hayne.pl lub zaméwi¢, kontaktujac sie z Dziatem Sprzedazy.

Informagja wtasna: Hayne l,
Nowy katalog i nowe produkty w SZAINA od pazdziernika Teeel

0d 1 paZdziernika w SZAINA obowigzuje nowa
oferta produktéw. 0d jesieni soczewki VEO Master
G3 zastepuje nowa generagja szkiet progresyw-
nych pod nazwa VEOQ X-Master. Nowa konstrukcja 74 S
wykorzystuje doswiadczenia z VEO Alinea (tech- w0 q
nologie ClearView) oraz nowa technologie DGA,

Ruszyta Il edycja

Po zalogowaniu dostepne sg juz dwa nowe kursy:

ktéra zmniejsza gradagie aberracji bocznych.
W efekcie szkta progresywne X-Master gwarantu-
ja najszersze pola widzenia, najbardziej stabilny
obraz i szybka adaptacje. Dostepne beda w 18 wersjach materiatowych, z trzydniowym terminem
realizagji. Ponadto eksperci SZAINA przygotowali peten zakres dostepnych kombinagji soczewek

Soczewki multifokalne wskazéwki
praktyczne

Soczewki toryczne wskazéwki
praktyczne

pryzmatycznych, ktéry znajduje sie w Katalogu w dziale spedjalistycznych szkiet recepturowych
pod nazwa OPTPLAST 1.50 Prizmatig. Dystrybuga katalogu zajmuja sie Regionalni Przedstawiciele
SZAJINA.

Informagja wtasna: SZAINA

) O 0 0 000000000000 000000000000 00000000000 0000000000000 0000000000000 00990 90 90

Strona internetowa Hayne teraz takze w wersji anglojezycznej

0d niedawna strona internetowa hayne.pl doczekata sie petnej wersji anglojezycznej. To wyjicie naprzeciw oczekiwaniom coraz wiekszej grupy
klient6w zagranicznych oraz szansa na ekspansje miedzynarodowa. Nowa funkcjonalnos¢ strony utatwi dotarcie do wielu rynkéw Unii Euro-
pejskiej i nie tylko. Teraz osoby niewtadajace jezykiem polskim bez problemu moga skorzystac z ustug firmy. Nie bez przyczyny uznaje sie jezyk
angielski za tacine XXI wieku. Wszystkich zainteresowanych zapraszamy do odwiedzin na www.hayne.pl/en.

SZAINA spotkania z optykami

—— .

W ramach promogji Katalogu 2019-2020, blisko 600 optyczek i optykéw uczestniczyto w spo-
tkaniach z nowosciami w SZAINA, ktére odbyty sie w 10 miastach w Polsce w okresie od 10
do 17 wrze$nia. Zaprezentowane zostaty nie tylko nowe soczewki progresywne VEQ X-Master,
ale i nowa aplikacja do pomiaréw indywidualnych SZAINA Snap. ,Szczeg6lnym zaintereso-
waniem cieszyta sie wtasnie nasza autorska aplikagia pomiarowa. Obserwujemy, ze optycy
poszukuja narzedzi, ktdre pozwolg im budowac atmosfere profesjonalizmu w salonie z jednej
strony, a z drugiej utatwienia pracy” — méwi Michat Szajna, dyrektor handlowy SZAINA Labo-
ratorium Optyczne. Uczestnicy mieli okazje wygraé bony na zakup soczewek oraz aplikacje

W ramach kursoéw:

Informacja wtasna: Hayne

A

zadania sprawdzajgce wiedze

=]

wideo z ekspertami animowane prezentacje

pomiarowe. Nagrody trafity do 40 salonéw w catej Polsce.

Akademia Zakontaktowani to bezptatna platforma edukacyjna, dedykowana specjalistom

Informacja wtasna i foto: SZAINA >

OPTYKA 5(60)2019 zwigzanym z branzg kontaktologiczng - optykom, optometrystom i okulistom. PL-VC-1900009
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Biuletyn Jai Kudo jesieri/zima

Wszystkich naszych klientéw chcielibySmy ser-
decznie zaprosi¢ do zapoznania sie z najnowsza,
bogata oferta Jai Kudo na okres jesienno-zimo-
wy. Przede wszystkim soczewki progresywne.
W biuletynie promujemy az cztery produkty z ro-

2019/2020

dziny HyperView, w tym - do$¢ nieszablonowo
- soczewki DriveCare dla kierowcdéw. Ponadto zachecamy do zapoznania sie z bardzo atrakcyjna
ofertg dla najmtodszych, szkolnych uzytkownikéw okularéw oraz z réwnie przekonujaca oferta na
nasze flagowe powtoki: Stayclean Extreme UV i BluCare Extreme UV. Co zatem jeszcze w biulety-
nie? Prezentagja schematu dotyczacego postepowania podczas gwarangji adaptagji do soczewek
progresywnych. Materiat zostat przygotowany w ramach serii Jai Kudo Edu, co gwarantuje jedno
- konkretne ujecie tematu.

Oczywiscie nie mogto zabrakna¢ promogji na oprawy Jai Kudo Eyewear oraz ciekawych, ,zakuli-
sowych” informagji, tym razem dotyczacych wspétpracy z Noriakim. Jest on autorem postaci Wat-
chera, a od niedawna - co nas niezwykle cieszy - takze wspéttwdrca jednego z modeli limitowanej
kolekgji Handmade.

Na sam koniec zapraszamy do zapoznania sie z bardzo ciekawa oferta ,Rozwiri swéj biznes”, ktéra
umozLiwia unowoczesnienie salonu optycznego na bardzo korzystnych warunkach. Z tej propozydji
jak najbardziej moga skorzystac takze osoby zamierzajace poszerzy¢ swoja dziatalnos¢, na przy-
ktad przez otwarcie nowego punktu. Biuletyn jesieri/zima do wszystkich naszych klientow trafit
w formie wydrukowanej. Jest on ponadto dostepny w w wersji elektronicznej. Wystarczy zalogowaé
sie do swojego panelu klienta na lensnet.pl lub dokonac rejestragji. Zyczymy udanych zakupéw.

Informacja wtasna: Jai Kudo
000000000000000000000000000000000°

Przystari dla oka

Shamir Polska rusza z autorska akcja majaca
na celu promocje profilaktyki badania wzro-
ku - ,Przystar dla oka”. Nazwa akgi sktania do
@ tego, by zatrzymac sie na chwile i poswieci¢ ja na
sprawdzenie swojego wzroku. Specjalne punkty
- przystanie beda tworzone we wspétpracy z sa-
lonami optycznymi, ktére zgtosza cheé przysta-
pienia do inigjatywy. Kazdy z salonéw bioracych

Przystan dla oka

1. Dodatkowa promocje swojego salonu przy okazji wydarzenia.

udziat w akgji otrzyma:

2. Atrakcyjny pakiet nagrdd dla swoich klientéw.

Pierwsze wydarzenie inicjujace kampanie odbyto sie w Tarnowskich Gérach, we wspétpracy z sa-
lonem optycznym Optic Fit. Kolejne wydarzenia odby-
wac sie beda w przysztym roku. W pierwszym kwartale
2020 roku Shamir Polska udostepni swoim klientom
kalendarz akgji, informujac o mozliwosciach dotaczenia
do programu.

Jednoczesnie informujemy, ze trwa dystrybucja
ostatniego w tym roku kwartalnika ,Katem Oka”, w kt6-
rym zawarte s3 aktualne promogje i inicjatywy Shamir
Polska.

Zachecamy do zaméwienia kwartalnika, kontaktujac

Skanuj QR kod, by zobaczy¢ film

sie z Przedstawicielem Handlowym Shamir badz Dzia- .
zwydarzenia.

tem Obstugi Klienta.

Informagja wtasna: Shamir

Sprawdz, zanim kupisz. Specjalna bezptatna ustuga

w hurtowni Optykon
SHOWB®2X

Jesli sa Paristwo zainteresowani wy-
branymi produktami z oferty Optykon
Showbox, bo tak nazywa sie bezptatna ustuga przygotowana przez Optykon, to zestaw

i chcieliby Paristwo zobaczy¢ je przed
zakupem, to jest na to rozwiazanie.

produktéw bedacych czescia oferty Optykon, dzieki ktéremu beda mogli Paristwo oceni¢
ich wyglad, jakos¢ oraz funkgonalnosé. Wyselekcjonowane produkty zostaty podzielone
na marki, serie oraz zestawy tematyczne. Showbox jest catkowicie bezptatny. Nie trzeba
umawiac sie z handlowcami, wszystkie produkty bedzie mozna zobaczy¢ w dowolnym cza-
sie, a niezbedne informacje znajduja sie w zestawach. Zestaw bezptatnie dostarcza i od-
biera kurier w dogodnym dla Paristwa terminie. Szczegéty dostepne sa u handlowcow.
Infolinia hurtowni Optykon czynna jest w dni robocze w godzinach 8:00-17:00.
Informacja wtasna: Optykon
00 0 0000000000000 000000000 O®O®°O”OS®SOSOSVOIOLP

Maje z nominacja do Silmo d’Or
Jedna z opraw Maje, MJ1023, zostata
nominowana do nagrody Silmo d'Or
w kategorii ,Oprawa okularowa - trendy
(‘ mody”. Nominowany model z portfolio
firmy Mondottica to recznie wykonana
oprawa z wtoskiego acetatu, w kolorach
szylkretu. Tréjkolorowe, bardzo ekspresywne graficzne laminacje na szerokich zauszni-
kach ciekawie kontrastuja z tradycyjna szylkretowa kolorystyka. To oprawa taczaca pary-
ska stylistyke z sensualnym i nowoczesnym wizerunkiem kobiety w stylu Maje.

Informagja wtasna: Menrad

Zaoferuj swoim pacjentom nowa jakos¢ widzenia dzieki
Vision-R 800

VISION-r'800

ra rewolucjonizuje procedure refrakcji. Nowe urzadzenie zapewnia ptynng zmiane mocy,

Przez wiele lat techniki refrakgji subiek-
tywnej nie ulegaty zmianie. Foropter
Viision-R 800 to innowacja Essilor, kto-

dzieki czemu proces badania refrakgji jest bardziej precyzyjny, tatwiejszy do przeprowa-
dzenia przez spegaliste oraz bardziej komfortowy dla pagjenta.

1. Bardziej doktadny foropter - Viision-R 800 to ekskluzywne narzedzie optyczne, ktdre
umozliwia statg zmiane mocy z doktadnoscia 0,01D oraz jednoczesng zmiane sfery,
cylindra i osi. W rezultacie refrakgja jest bardziej precyzyjna i moze by¢ wykonywa-
na z doktadnoscia 0,05D. Dzigki temu pacjenci moga w petni wykorzystac potengjat
swojego wzroku!

2. katwiejsza procedura dla spegalisty — dzieki ptynnym i jednoczesnym zmianom
mocy sfery, cylindra oraz osi, foropter Vision-R 800 umozliwia okreslenie ostatecz-
nej korekdji szybciej niz w przypadku tradycyjnych metod badania refrakgii. ,Smart
Tests” iich unikalne algorytmy wspieraja spegjaliste podczas przeprowadzania catej
procedury refrakgi. Refrakdja staje sie jednoczesnie tatwa i bardzo doktadna!

3. Bardziej komfortowe doswiadczenie dla pagienta — ptynne zmiany mocy i szersze
pole widzenia sprawiaja, ze badanie refrakgji jest komfortowe dla pagjenta. Proce-
dura jest krétsza i mniej obcigzajaca. tatwiej wejs¢ w interakgje z pagentem przez
cata procedure badania refrakgji. W rezultacie, foropter Vision-R 800 oferuje mozli-
wos¢ porownania refrakgji w scenerii wirtualnej rzeczywistosci. Jest to fascynujace
doswiadczenie dla osoby wymagajacej korekgji!

Informacja wtasna: Essilor

SZAINA Snap - aplikacja do pomiaréw indywidualnych

SZAINA.

Gdyriskie laboratorium przygotowato dla swoich klientéw nowatorska aplikacje do pomiaréw indywidualnych. tatwa obstuga i automatyzacja po-
miaru przyspiesza obstuge pacjenta w salonie. Dodatkowo, dzieki petnej integracji z SZAJNA Nawigatorem, pomiary sg pobierane do elektronicz-
nego konfiguratora soczewek, co przyspiesza proces sktadania zaméwienia i zmniejsza ryzyko popetnienia btedu podczas recznego wprowadzania
danych. Pomiary pozwalaja zaméwic jeszcze lepiej dopasowane do pacjenta szkta indywidualne z uwzglednieniem rozstawu Zrenic, wysokosci mon-
tazowej, kata pantoskopowego i odlegtosci soczewki od oka. Sa tez odpowiednie do optymalizagji grubosci szkiet. Doktadno$¢ pomiaru w aplikagji
to 0,5 mm. ,SZAINA Snap jest kolejnym krokiem w naszej strategii dostarczania soczewek do zaktadéw z uzyciem nowoczesnych technik cyfrowych
i ustug mozliwych dzieki ich zastosowaniu” — méwi Agnieszka Menczykowska z dziatu marketingu SZAJNA Laboratorium Optycznym. Aplikacja
SZAJINA Snap dostepna jest od 1 paZdziernika 2019 roku. Aby uméwic sie na prezentade i testy aplikagji, nalezy zgtosic sie do przedstawiciela

Informacja wtasna: SZAINA
OPTYKA 5(60)2019

Nowe trendy w modzie okularowej
Po wakacyjnej przerwie mozna
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oglada¢ najnowsze, bardzo cieka-
we modele oprawek okularowych
z hiszpariskiej Manufaktury Yodel,
mieszczacej sie w Madrycie, projek-
tantéw Alexander Wintsch, IonFiz

ANA ' LOCKING

cyewear

ION FIZ

Eyewear Collection

oraz Ana Locking. Nowe kolekcje
wytyczajg najnowsze trendy w mo-
dzie okularowej.

Kolekcje mozna oglada¢, uma-
wiajac spotkanie z przedstawiciela-
mi handlowymi ds. oprawek Prime
Visio Polska Sp. z 0.0.

Informacja wtasna: Prime Visio Polska

Kampania na rzecz ochrony wzroku podczas sportu

EYE (®/SAFETY

ORETK@N

We wrzesniu br. hurtownia Opty-
kon uruchomita kampanie Eye
Safety, ktéra ma na celu zwieksze-
nie Swiadomosci wszystkich osob

uprawiajacych sport, jak wazna jest
ochrona wzroku. Problem dotyczy
gtownie sportowcéw, ktérzy musza korzystac z okularéw korekeyjnych. Profesjonalisci
wiedza, jak radzi¢ sobie z ochrona wzroku, ktéry wymaga korekgji. Gorzej jest jednak
ze Swiadomoscig amatorsko uprawiajgcych sport i przede wszystkim rodzicow dzie-
di, ktére uczeszczaja na zajecia sportowe. Statystyki wskazuja, Ze to wtasnie wtedy
dochodzi do najwiekszej ilosci urazéw oczu. Hurtownia Optykon podjeta wyzwanie
i bedzie wskazywa¢ wtasciwe rozwigzania. Oczywiscie kampania ma na celu promo-
Gje wtasnych produktow optycznych, ale jej celem jest przede wszystkim skierowanie
konsumentéw do salonéw optycznych w catej Polsce. Zapraszamy wszystkie salony do
wsp6tpracy i dodanie swoich danych na stronie kampanii: www.leaderpolska.pl.

Informagja wtasna: Optykon

To nie przypadek,
kiedy precyzj
spotyka sie z pasja.
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OPTOM Showroom - Partnerska Grupa Optyczna OPTOM

W dniach 7-8 wrzesnia w salach hotelu Tobaco w to-
dzi odbyto sie spotkanie Partnerskiej Grupy Optycznej
OPTOM. Gtéwnym celem niniejszego spotkania byto
stworzenie mozliwosci zakupowych wyjatkowych
opraw okularowych. W imprezie uczestniczyty firmy:
Optimex-Viscom ze swoim portfolio, Jai Kudo z naj-
nowsza kolekcja opraw Handmade oraz kontrahent
zagraniczny z oprawami ekonomicznymi o bardzo
wysokiej jakosci. Nieodtacznym elementem takiego

spotkania sa prelekgje i szkolenia. Uczestnicy ustyszeli najnowsze wiesci o planach rozwojowych firmy

Optimex-Viscom. Jak wyglada proces tworzenia, produkgji i dystrybugji opraw Handmade poinformo-

wali nas przedstawiciele firmy Jai Kudo. Podczas ostatniego wystapienia Maciej Zbaski, odpowiedzialny

za kluczowych klientw i Dziat Szkolen Essilor Polonia, przedstawit spora dawke informagji i liczb na

temat rynku optycznego w Polsce w korelagji do sytuacji w Europie. Tego typu spotkania stuza nie tylko

celom biznesowym, ale réwniez pozwalaja na integracje Srodowiska, swobodna wymiane pogladéw, etc.

W klimatycznej restauracji hotelu Tobaco odbyta sie uro-
czysta kolagja, w trakcie ktérej konwersacja przeciagneta
sie niemalze do rana. Z rozméw kuluarowych wynika, ze
wszystkie strony eventu osiagnety zatozone cele bizne-
sowe, integracja przebiegta w bardzo przyjaznej atmos-
ferze, a zatem kolejna edycja OPTOM Showroom odbedzie
sie w pierwszej potowie 2020 roku.

Partnerska Grupa Optyczna OPTOM zrzesza blisko 60
salon6w optycznych z catej Polski. Dynamiczny rozwdj
grupy w roku 2019 powoduje, iz jesteSmy coraz bardziej
atrakcyjnym partnerem biznesowym, a nasze dziatania
utwierdzaja kontrahentéw w przekonaniu, iz warto w taka
organizacje inwestowac. Zapraszamy do wspétpracy.

Informacja wtasna i foto: Partnerska Grupa Optyczna OPTOM, tel. 519 752 209

L ontl 2y

THE INTERNATIONAL TRADE
FOR OPTICS & DESIGN

{ I

>

-

sHow

STYCZNIA

Tereny Targowe w

Monachium




102 / aktualnosci

Kolejna edycja programu Zobacz Lepsza Przysztosé
Wzrok to jeden z najwaznigjszych

ESSILOR ESSILOR

ludzkich zmystéw. Zapewnia on na-
szemu mézgowi 80% informagji na
temat otoczenia. Tymczasem sta-
tystki pokazujace skale probleméw
ze wzrokiem sg wcigz porazajace.
Szacuje sie np., ze w Polsce az 50%

mtodziezy w wieku 14-16 lat ma
wade wzroku. Rozwiazaniem tego
niepokojacego stanu rzeczy jest nie tylko edukacja polskiego spoteczeristwa, ale tez
realne dziatania. Jednym ze wzorcowych przyktaddw jest unikatowy w skali ogélno-
polskiej program Zobacz Lepsza Przysztos¢, ktérego inicjatorem i organizatorem jest
Grupa Essilor Polska. W ramach programu podopiecznym placéwek w wieku 5-26 lat,
u ktérych zostanie zdiagnozowana wada, zostaja przekazane bezptatne okulary ko-
rekcyjne. Do tej pory w ramach programu zostato przekazanych ich 2 500. Nie bytoby
to jednak mozliwe bez zaangazowania pracownikéw — wolontariuszy, ktérzy od 2017
roku przebadali 10 tys. dzieci i mtodziezy.

~Poprawa jakosci Zycia poprzez poprawe widzenia to motto, ktére wyznacza cel
dziatania Grupy. Aktywnosci podejmowane na rzecz tych najbardziej potrzebujacych
sa jednym z jej elementéw. Dzieki prawidtowemu widzeniu moga sie rozwijac i mie¢
zapewniony lepszy start w przysztos¢. Jestem dumny z tego, ze tak wielu naszych pra-
cownikéw jest zaangazowanych w ten program. To dzieki nim pomoglismy juz tysiac-
om dzieci w catej Polsce” — méwi Mirostaw Nowak, Prezes Grupy Essilor Polska, Litwa,
totwa, Estonia.

0d 12 sierpnia trwa przyjmowanie zgtoszeri do kolejnej edygji programu Zobacz
Lepsza Przysztos¢. Kto moze sig zgtosi¢? Do programu moga przystapic placéwki opie-
kuriczo-wychowawcze (w tym typu rodzinnego), rodzinne piecze zastepcze, placowki
wsparcia rodzinnego oraz stowarzyszenia wspierajace dzieci (w tym stowarzyszenia
rodzicéw zastepczych). Wystarczy wypetni¢ formularz znajdujacy sie na stronie:
https://fpmw.pl/essilor/. O przyjeciu decyduje kolejnosé zgtoszeri.

,Program Zobacz Lepsza Przysztos¢ ma znaczacy wptyw na profilaktyke i promocje
zdrowia. Nasi wychowankowie dostali szanse na lepszy start w przysztos¢. Bardzo
sie ciesze, ze moglismy uczestniczy¢ w tak wyjatkowej akgji. Goraco zachecam inne
placéwki do zgtaszania. To niepowtarzalna szansa dla podopiecznych na otrzymanie
bezptatnych okularéw korekcyjnych” — dodaje Agnieszka Patela-Owczarczyk, Dyrektor
Warszawskiego Centrum Pomocy Rodzinie.

Program realizowany jest przez Grupe Essilor oraz fundagje Vision for Life od stycz-
nia 2017 roku. Partnerami programu s3: Fundagja Polki Moga Wszystko oraz firmy
produkujace szkta okularowe: Essilor Polonia Sp. z 0.0., JZ0 S.A., Jai Kudo Polska Sp.
20.0., Essilor Optical Laboratory Polska Sp. z 0.o0.

Informacja wtasna: Grupa Essilor

Nowe modele i kolory opraw korekcyjnych

dla dzieci Miraflex

Oferta bezpiecznych opraw dla dzieci be-
daca w ofercie hurtowni Optykon wzboga-
cita sie o nowe wzory i kolory. Marka Mi-
raflex poszerzyta kolekcje Flexible&Safe,

ktéra znana jest z monolitowej konstruk-
cji opraw oraz kolekcje Flexible&Light,

ﬂ 2 ] w ktorej znaleZ¢é mozna oprawy o nieba-
i | gatelnym designie, lekkie oraz wyposazo-
OKULARY DLA DZIECI new zawiasy typu flex. Nowosci Miraflex

beda sukcesywnie uzupetniane w ofercie.

O P T Y K O N Absolutnym hitem sg takze nowe ela-

styczne i wytrzymate oprawy marki Milo &

Me. Pie¢ modeli, majacych premiere w pierwszym kwartale 2019 roku, posiada

jeszcze lepiej dopasowane mostki i jest dostepna dla dzieci juz od trzeciego

roku zycia. Na uwage zastuguja ich modne ksztatty oraz nietuzinkowe kolory.
Oferta jest dostepna w broszurach i na www.hurtownia.optykon.pl.

Informacja wtasna: Optykon

16 wrzesnia, w prestizowym wnetrzu budyn-
ku Ufficio Primo w Warszawie, odbyto sie spo-
tkanie dla uczestnikéw programu Luxury Am-
bassador firmy Luxottica. Coroczny program
skupia najlepsze salony optyczne spegjali-
zujace sie w najwyzszym poziomie obstugi
klienta oraz sprzedazy marek luksusowych,
takich jak Chanel, Prada czy Dolce & Gabba-
na. Podczas wydarzenia goscie mieli okazje
uczestniczy¢ w prezentacji nowych kolekcji z sezonu jesieri/zima 2019/2020, szkoleniu na
temat zmian na rynku débr luksusowych za sprawg nowych konsumentéw, prowadzonym
przez Urszule Konopacka z agencji MDI oraz w warsztatach tworzenia spersonalizowanych
perfum prowadzonych przez Mo61 Perfume Lab z Warszawy. Niespodzianka tego wyjatko-
wego dnia byto spotkanie z gosciem specjalnym, projektantka Gosia Baczyriska. Uczestnicy
tego specjalnego dnia pracowali z panig Baczyriska nad wyborem odpowiednich okularéw
z portfolio Luxottica do specjalnie przygotowanych stylizacji z najnowszej kolekgji projek-
tantki. Luxury Ambassador Day zakoriczyta uroczysta kolacja w restauracja U Fukiera na
warszawskiej starowce.

Program Luxury Ambassador organizowa-
ny corocznie przez firme Luxottica skiero-
wany jest do wyselekcjonowanych salonéw
optycznych w Polsce, Czechach, Stowagji, na
Wegrzech oraz w krajach nadbattyckich, spe-
cjalizujacych sie w najwyzszym poziomie ob-
stugi klienta oraz sprzedazy okularéw z seg-
mentu luks i premium. Celem programu jest
poszerzenie umiejetnosci z zakresy sprzedazy
oraz wiedzy na temat marek luksusowych.

Informacja wtasna i foto: Luxottica

Luxottica Brand Days

We wrzesniu, w showroomie firmy Luxottica
w budynku Ufficio Primo, odbyto sie jedno
z najwazniejszych wydarzen w branzy optycz-
nej: prezentacja nowych kolekcji jesieri/zima
2019 marek z portfolio tej wtoskiej firmy.
Podczas intensywnych dwéch tygodni wypet-
nionych spotkaniami i szkoleniami, przed-
stawiciele $wiata optycznego mieli okazje

zapozna¢ sie z nadchodzacymi trendami
w modzie okularowej wiodgcych doméw mody na swiecie.

Na ustach wszystkich uczestnikéw tegorocznej edycji Luxottica Brand Days krélowato
jedno stowo: Prada. Marka zachwycita gosci wyjatkowo romantyczna kolekgcjg inspirowana
gotykiem, ktéra idealnie réwnowazy mroczng i piekna nature gotyckiego stylu. Bestsel-
lerem kolekgji okazat sig innowacyjny projekt specjalny ,Frankenstein”, oparty na dekon-
strukgji tradycyjnych geometrycznych form i rozszczepieniu oprawy.

Gosci zachwycita réwniez nowa kolekcja marki Chanel, ktéra po raz pierwszy wpisata sie
ze swoimi projektami w trend ,logomania”, w innowacyjny sposéb umieszczajac logo na
gorze oprawki, nad soczewkami, zachowujac
jednoczesnie ponadczasowy styl i elegancje
typowa dla domu mody Chanel.

Kultowy Ray-Ban zwrécit uwage wszyst-
kich dwoma nowymi ikonami korekcyjnymi.
Modele Burbank i Tucson - smukte, prosto-
katne i oryginalne oprawki inspirowane sg
niepowtarzalnym stylem Wayfarer z lat 60.
i70.

Informacja wtasna i foto: Luxottica

OPTYKA 5(60)2019

Dostepne w korekciji.
MODEL NA ZDJECIU: SOUTH SWELL

Stad jest lepszy widok.
Nasze lekkie soczewki PolarizedPlus2® sg elastyczne tak samo jak Ty, poniewaz
doskonale dostosowujg sie do réznych warunkéw oswietlenia, eliminujac przy

tym odblaski i nasycajgc barwy. Przymierz nasze okulary i sprawdz na wtasnych

oczach. Kolor. Przejrzystosc. Wyrazistosc.

>

Wiecej informacji: Maui Jim Germany GmbH Tel. +49 (0) 531121750 - Marek Nowak Tel. +48 (0) 660 069 909

©2017 Maui Jim, Inc.


http://www.hurtownia.optykon.pl

104 / aktualnosci

Nagrodzeni Silmo d'0r 2019
 Kategoria ,Oprawa korekcyjna - projekt designera”: Tarian za Graphic
 Kategoria ,Okulary przeciwstoneczne - projekt designera”: Caroline Abram za Divine
 Kategoria ,Oprawa korekcyjna - trendy mody”: Marchon za Marni, mod. ME2632

* Kategoria ,Okulary przeciwstoneczne - trendy mody”: LAmy Group za Sonia Rykiel,

mod. Endless Summer
* Kategoria ,Soczewki okularowe”: Novacel za Variovid Volterra
 Kategoria ,Zdrowie oczu”, nagroda spegjalna: Abeye za Lexilens

* Kategoria ,Kontaktologia”: Johnson & Johnson Vision za ACUVUE Oasys with Transitions

Informagje z cechéw

Aktualnosci Cechu Optykéw w Warszawie

W dniu 6 wrze$nia odbyto sie posiedzenie Zarzadu
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zaszezycili nas cztonkowie poprzednich Zarzadéw,

ktorzy wiele lat pracowali dla naszej organizagji.

W dowdd uznania za zaangazowanie i wykonana
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W WARSZAWIE

prace na rzecz naszego Srodowiska, podnoszenia
kwalifikagji optykow oraz aktywnos¢ w sferze zmian
przepiséw podatkowych, wreczylismy im dyplomy
uznania. Podczas spotkania rozmawialismy o zgta-

szanych przez naszych cztonkéw potrzebach i suge-
stiach dotyczacych przedsiewzie na kolejny rok. Ustalilismy plan dziatania, ktéry wptynie na
nasz rozwéj, jak réwniez pomoze w codziennej pracy z klientami.

Funkgjonuje juz nasza nowa strona internetowa, prezentujaca informacje w zdecydowanie
nowoczesniejszy sposob. Dostosowalismy ja réwniez do korzystania na urzadzeniach mo-
bilnych. Na stronie pojawia sie logotypy firm, ktére wspierajg dziatalnos¢ naszej organizagji
oraz przekierowanie do fanpage‘a na Facebooku. W przygotowaniu jest grupa zamknieta na
Facebooku, przeznaczona dla naszych cztonkéw, utatwiajaca wzajemna komunikagje i dajaca
wsparcie w codziennej pracy. Kolejna modyfikacja to wizytéwka elektroniczna, ktdra zostata
wyposazona w lokalizator salonéw optycznych zrzeszonych w naszym Cechu.

Jesli chodzi o nasze aktualne dziatania, to w dniu 12 paZdziernika, na zaproszenie firmy
Hoya, nasi cztonkowie beda mieli okazje odwiedzi¢ laboratorium w Piasecznie, aby zobaczy¢,
jak wyglada proces produkgjii dystrybugji soczewek okularowych. Jako flagowe szkolenie kon-
tynuujemy kursy refrakgji prowadzone przez dr. n. med. Andrzeja Styszyriskiego. W dniach 5-6
pazdziernika rozpoczelismy kolejna edygje kursu refrakgji I stopnia. Dzigki zaangazowaniu na-
szego kolegi Krzysztofa Kujawy beda Paristwo mogli odkryc tajniki obstugi lampy szczelinowej.
Poszerzymy réwniez oferte szkoleniowa, ktéra umozliwi nam rozwijanie umiejetnosci profe-
sjonalnego doboru opraw okularowych z pomoca zaproszonych do wspétpracy topowych sty-
listow. Biorac udziat w Akademii Optyka bedziemy mogli podnosi¢ kompetencje sprzedazowe.
Podczas listopadowego spotkania z Szymonem Grygierczykiem porozmawiamy o przysztosci
indywidualnych salonéw optycznych w dobie zmieniajacych sie realiéw prowadzenia biznesu.
Podejmujemy takze dziatania na rzecz wspétpracy z kancelarig prawna.

Przed nami wiele uroczystosci branzowych i spotkari integracyjnych. Zostalismy zaproszeni
do udziatu w obchodach Swieta Hieronima oraz 25-lecia Slaskiego Cechu Optykdw. Juz w listo-
padzie odbedzie sie XIIT Kongres KRIO, a w przysztym roku to nasza organizacja bedzie $wieto-
wac cwieréwiecze istnienia.

Jako Zarzad Cechu pracujemy dla naszych cztonkéw i niezmiernie zalezy nam na zgtaszaniu
potrzeb, oczekiwari oraz sugestii dotyczacych prowadzenia organizagji.

Informacja wtasna: Cech Optykéw w Warszawie
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Kategoria ,Pierwsza klasa”, nagroda spegalna: Lightbird za

Planet

Kategoria ,Materiaty / wyposazenie”: BBGR za Lumiz 100

Kategoria ,Dzieci”: Opal za Tartine et chocolat, mod. TC AA353

Kategoria ,,Pomoce dla stabowidzacych”: Voxiweb za VoxiOne

Kategoria ,Sport”: Safilo, Smith za AttackMagMth

Kategoria ,Technologiczna innowacja - oprawa okularowa”: Freisicht za Avantgarde
Kategoria ,Nagroda spegjalna jury”: Jacques Marie Mage za Loewy

Informagja wtasna: Silmo
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Swieto Patrona Optykéw Polskich - $w. Hieronim 2019,
Bieszczady
NG W terminie 13-15 wrzeénia odbyty sie ob-
chody Swieta Patrona Optykéw Polskich
- $w. Hieronim 2019. Tym razem migjscem
obchoddw byty piekne Bieszczady. Po raz
pierwszy Swieto Hieronima byto tak daleko
oddalone od Krakowa. Plan obchodéw byt
wyjatkowo urozmaicony. Pierwszym miej-
scem na planie byta miejscowos¢ Majdan,
gdzie na wszystkich czekata przejazdzka bieszczadzka kolejka lesna. Nastepnie autokarem
udalismy sie do Rewity Soliny — o$rodka wczasowego usytuowanego na cyplu pétwyspu na
$rodku jeziora Solifiskiego. Wieczorem w pieknej scenerii odbyto sie wspélne grillowanie.

W sobote rano wszyscy udali sie do miejscowosci Bobrka, gdzie miata miejsce msza swie-
ta w intengji optykéw oraz rzemieslnikéw. Po mszy na uczestnikéw wyjazdu w miejscowosci
Uherce Mineralne czekata kolejna atrakgja, kt6ra byt przejazd bieszczadzkimi drezynami ro-
werowymi. Wszyscy dobrali sie w ,,czwérki” i wyruszyli w piekny szlak kolejowy. Po powrocie

do hotelu odbyta sie wystawa optyczna.

Przed rozpoczeciem bankietu Starszy
Matopolskiego Cechu Optykdw, Prezes Za-
rzadu Marian Wéjcik wraz z cztonkami Za-
rzadu przywitali wszystkich znamienitych
gosd i rozpoczeli czeéé ofijalna Swieta
Patrona Optykéw Polskich — Swieta Hiero-
nima 2019.

Zarzad Matopolskiego Cechu Optykéw zawnioskowat do Zwiazku Rzemiosta Polskiego
o przyznanie Platynowego Medalu im. Jana Kilifiskiego Romanowi Brézkowi i Stanistawowi
Mezykowi, ktdre wreczyt Prezes Krajowej Rzemieslniczej Izby Optycznej Jan Witkowski.

Zarzad Matopolskiego Cechu Optykéw zwrdcit sie do Zwigzku Rzemiosta Polskiego o przy-
znanie réwniez Ztotego Medalu im. Jana Kiliriskiego Jerzemu Dobrowolskiemu, ktéry tez
wreczyt Prezes Krajowej Rzemieslniczej Izby Optycznej Jan Witkowski.

Zarzad Matopolskiego Cechu Optykéw napisat proshe do Matopolskiej Izby Rzemiosta
i Przedsiebiorczosci o przyznanie Srebrnej 0dznaki za Zastugi dla Rzemiosta Zofii Gotab oraz
Elzbiecie Rak, ktore wreczyt Wiceprezes MIRiP Grzegorz Mielnicki. Po czesci ofijalnej miata
miejsce tradycyjna charytatywna licytacja
fantéw przekazanych przez firmy optyczne
oraz osoby prywatne.

W niedziele rano przy pieknej pogodzie
odbyt sie rejs statkiem po jeziorze Solin-
skim. Po potudniu natomiast kazdy mdgt
pospacerowa¢ po zaporze wodnej oraz
sprébowac $wiezo smazonej rybki.

Informacja wtasna i foto: Matopolski Cech Optykéw
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Lokalizator salonéw optycznych KRIO

www.tresseyewear.eu
tress-biuro@tresseyewear.eu
tel. 531948 153

W imieniu Zarzadu KRIO informujemy, ze wieksza czes$¢ salonéw optycznych, ktérych wtascicie- \ \
le sa zrzeszeni w cechach, znalazta sie juz w lokalizatorze, ktéry umozliwia naszym klientom a

bezposredni kontakt w wybranym salonem.

Google Maps

Jezeli nie znajdujesz siebie na liscie, ajestes cztonkiem cechu, skontaktuj sie z biurem KRIO.

Jezeli chcesz, aby mozna byto tam znalez¢ Twoja dziatalnosé, a nie jestes cztonkiem organizagji - moze czas o tym pomyslec!
Informagja wtasna: KRIO
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