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GoOzdo quruluq hissiyat1 kifayat qodor yayilmis problemdir. ©halinin toxminan 1/3 bu problemls qarsilasir.
Bu simptomlarin inkisafi bir ¢ox faktorlarla slagadardir: yas, cins, allergiya, kompiiterlo isloma, hormonlarin
saviyyasi, bazi medikamentlorin istifadosi.

Toasiif ki kontakt linzalarin istifadesi quru goz sindromunun yaranma riskini artiran faktorlardan biri olaraq
galmaqdadir [1].

Kontakt linza istifadagilori arasinda quru goz sindromunun inkisaf faktorlarinin osaslarindan biri linzalarin
dehidratasiyasidir. Kontakt linzanin materialindan vo maye torkibindon asili olmayaraq linzaiistii gozyas1 pardasi
linzaalt1 g6zyas1 pardosino nisboton daha tez buxarlanir. Noticods kontakt linza istifadogilori quruluq vo diskomfort
hiss edir. Subyektiv olaraq asagidaki simptomlar: quruluq hissiyati, gozds linzanin hiss edilmasi, gozlords qizarti,
qiciglanma, hassasligin artmasi, gdynoma, qum hissiyati, goz yorgunlugu ola bilor.

Diskomfortun sabablori:

1)  linzanin 6n sothinin islanmasi azalir;

2)  linzailo qapaq arasinda qarsiligli tosir artir;

3)  yuxari gdz qapagin daimi linzani siirtmasi onun yerdoyismasina sabab olur;

4) g6z yasmin buxarlanmasi va linzanin qurumasi buynuz qigsanin ronglonmasina sabab olur.

Quru g6z sindromu gézyasi pardesinin tamliginin pozulmasi ils six baglhdir. Kliniki néqteyi nazorden vacibdir
ki, kontakt linzanin biitiin sathi goz yas1 pardesi ilo ortiilsiin. Mahz bu quruluq simptomlarinin amala galmasinin
qarsisini alir, komfort vo aydin gérmoni tomin edir, qapaqglarin linzaya tosirini yumsaldir.

Miiayyan olunmusdur ki, quruluq simptomlar1 olan kontakt linza istifadagilerinds sekretor fosfolipaza A2-nin,
lipazanin, lipokalinin, pargalanmis yaglarin azalmasi miisahido olunur. Bu halda gézyasi pardesinin qalinligi vo
stabilliyi normadan asag1 olur vo belos hesab olunur ki, praktikada sonuncu faktor quru g6z sindromunun diaqnozu
li¢lin daha vacibdir. Quru g6z sindromunun yaratdig1 simptomlardan can qurtarmaq ti¢lin xiisusi nomlandirici
damecilardan istifado etmok olar. Miiasir nomlondirici damcilarda linzanin sathinin hidrofilliyini artiran maddolor:
surfaktanlar, Na hialuronat va s. Istifads olunur [2].

Bunlardan Na hialuronat gbzdaxili mayeys yaxin xiisusiyyatlora malikdir. Bu goziin toxumalar ilo tamamila
biouygun tobii polimerdir.

Bu zaman dorman preparatinin tokco aktiv maddasini deyil, hom do kémok¢i komponentlorinin, ilk névbada
konservantinin farmakodinamik xiisusiyystlorini nozeros almaq lazimdir. Belo ki, mohz konservant buynuz
gisa toxumasina neqativ tosir gostorarok, kontakt linzanin istifadesini ¢atinlogsdirir. Konservantlar preparatda
mikrofloranin inkisafinin qarsisini alir. Yadda saxlamaq lazimdir ki, giin orzinds 12 damcidan ¢ox hor hansi
konservantli preparat istifado olunarsa, buynuz qisa epitelinin zodslonmo riski omols golir. Konservantlar tokco
buynuz gisaya toksik tosir gdstormokls deyil, hom do allergik reaksiyalarin amalo golma riskini shamiyyatli deracoda
artirmaqla tohliikalidir. Ona goéroa do konservantsiz dorman vasitolorina, xiisuson do kontakt linza istifadogilorindo,
iistiinliik vermak lazimdir [3-7].

G06z damarlarinin daha yaxsi1 kegiriciliyi tiglin izotonik va ya g6z yasina nisbaton hipotonik olmalidir. Bu halada
g6z damcisinin istifadosi xosagolmoz hissiyatlar vermir [4].

Xiloial (mono) preparatinin konservantsiz va torkibinds inyeksiya ii¢lin suyun olmasi daha yaxsi kegiricilik
x{isusiyyatino malikdir.

Mbaqsad — yumsaq kontakt linza istifadagilorinde quru géz sindromunun aradan qaldirilmasinda Xiloial-mono
preparatinin effektivliyinin dyronilmasi.

Material vo metodlar

Tadqiqat 2014-2015-ci illor arzindo akad. Zarifo Oliyeva ad. Milli Oftalmologiya Markazinin kontakt korreksiya
sObasine miiraciat etmis 50 xasta iizorinds aparilmisdir.
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Xastolorin 38-1 (76%) qadin, 12-1 (24%) — kisi olmusgdur.

Biitiin xastalors standart oftalmoloji miiayinaler — vizometriya, skiaskopiya, refraktometriya, buynuz qisanin
flioresseinlo boyanmasindan sonra biomikroskopiya ilo yanagi Sirmer (anesteziyasiz) vo Norn smagi kimi
miiayinoslor kecirilmigdir.

Xaostalor 2 grupa boliinmiisdiir. Har qrupa 25 pasiyent daxil olmusdur. I qrupa daxil olmus pasiyentlora heg
bir preparat toyin olunmamisdir. ikinci qrupa daxil olan 25 pasiyento “Farmigea” kompaniyasimin istehsal1 olan
Xiloial-mono preparati toyin edilmisdir. Pasiyentlor bir il miisahids altinda olmuslar. Biitiin pasiyentlar dar babakla
va sikloplegiyadan sonra refraktometriya olunmuslar (cadval 1).
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Alinan naticalor va onlarin miizakirasi

Tacriibamizds istifade etdiyimiz Xiloial-mono preparatinin torkibinde olan Na hialuronat mukomimetik vo
nomlandirici, TSP-qoruyucu va g6z yasinin funksiyasini barpaedici tosire malikdir.

Na hialuronat biotexnoloji sintez naticosindo alimmugdir, yiiksok molekulyar kiitloys malikdir. Na hialuronat
mukomimetik xiisusiyyatlorino vo 6zliilityiino gors ala yayilma gabiliyyatine malik olub, effektiv namlondirici
tosir gostorir vo gdz yasinin stabilliyini tomin edir.

TS-polisaxaridi Tamarinda (Tamarindus indica) bitkisinin tumalrindan alinan tobii maddadir, buynuz qisa-
konyunktiva sathinin qorunmasi {igiin ¢ox faydalidir.

TS-polisaxaridi goz sothindo qoruyucu gat yaradaraq goz yasi toboqgasinds vo goz sothinds fizioloji balansi
barpa edir.

Biitlin xastolors Sirmer (anesteziyasiz) vo Norn sinagi aparilmigdir.

Norn sinagimin normada >15 saniyo, Sirmer sinaginin normada iso > 15 mm togkil edir.

II grupa daxil olan pasiyentlords miialicodon ovval Sirmer smaginin gdstoricisi 20% hallarda 6-9 mm, 12%
hallarda 10-14 mm, 68% hallarda 15-19 mm togkil etmisdir. Miialicodon sonra homin sinagin noticolori 12%
hallarda — 6-9 mm, 20% hallarda — 10-14 mm, 68% hallarda — 15-19 mm olmusdur. Miialico miiddati arzinda
“quru goz” sindromunun agirliq doracosindon asili olmayaraq Il qrupa aid olan biitiin pasiyentlordo prekorneal
g0z yas1 pardosinin stabilliyinin artmasi miisahido olmusdur. Belo ki, Norn sinaginin naticalori miialicodon avval
20% hallarda 4-7 saniye, 32% hallarda — 8-9 saniys, 12% hallarda — 10-11 saniya; miialicodon sonra 4% hallarda
5 saniya, 8% hallarda — 8-9 saniyo, 88% hallarda — 10-11 saniys olmusdur.

I qrup xastolorin 84%-ds Xiloial-mono preparatinin 2 ay istifadesindon sonra biitiin sikaystlor ke¢mis, 12%-da
sikayatlorin azalmasi, 4%-do miisbat dinamika izlanmamisdir.

Alnan naticalera asason demak olar ki, Xiloial-mono preparatinin effektivliyi bir nece faktorlarla slagadardir.
Preparatin asasini tobii polimer — hialuron tursusu toskil edir. Hialuron tursusu heyvanlarin va insanlarin darisinds,
oynaq mayesinda, baglarda, sligovari cisimda vo gdbak ciyasinds olur. Onun funksiyalari miixtalifdir: toxumalarda
su torkibinin tonzimlonmosindon baglamis, hiiceyralorin miqrasiyasi va differensasiyasina qodor.

Hialuron tursusundan slavs Xiloial-mono preparatinin torkibine TS-polisaxarid daxildir. TS-polisaxaridi goz
sothinds qoruyucu qat yaradaraq goz yasi tabaqgasinin sabitliyini tomin edir.
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Birlikds bu iki aktiv madds buynuz qisa konyunktiva sothinds normal sinergetik foaliyyat gdstorir.
Belaliklo, yumsaq kontakt linza istifadsgilorinde quru gbéz sindromunun profilaktikast vo miialicasi {i¢iin
Xiloial-mono preparatinin istifadesi mogsadouygundur.

ODOBIYYAT:

1. KoHTakTHBIE JTMH3BI U CHHAPOM cyxoro miasa // I'mas, 2009, Ne4, ¢.2-3.
Mopran @., Jloocon K. Benku ciie3HOH MICHKU W MATKHE KOHTAaKTHBIC JIMH3EI // BecTH. onTomMeTpuH,
2010, Nel, ¢.31-34.

3. Crasunkas T.B. OdTanemodapmakonoruyeckue CpeJcTBa U HOIIEHUE KOHTAKTHBIX JIUH3 // [a3, 2011,
Nel, ¢.2-3
4. Troiano P., Monaco G. Effect of hyaluronic acid drops in dry eye patients: across over study // Cornea,

2008, v.27(10), p.1126-1130.
5. Stern R., Frost G.L., Shuster S. et al. Hyaluronic acid and skin // Cosm. And Toil, 1988, v.113, p.43-48.
6. Honynun I'.C., Kypernkos B.B., Cadonosa T.H. u np. HoBast ximHm4YecKkast KitacCUPHUKALUSI CHHIPOMA
cyxoro rnasa // Pedpakunonnas xupyprus u oprainsmonorus, 2003, Ne3(3), ¢.53-60.
7. Bbpxesckuit B.B., ComoB E.E. Cunapom cyxoro rmaza, 2002, Nel, ¢.3-9.
8. Kanski I. Clinical oftalmology/ Butterworth-Heinemann, 1999, v.4, p.8-12.

Ocmanosa JI.41.

IMTPOOUNITAKTUKA 1N JIEUEHUE CUHAPOMA CYXOI'O I'JIA3A Y
ITOJIB30BATEJIEM MATKMX KOHTAKTHBIX JIMH3

Hayuonanvuwiii Lenmp Ogpmanvmonozuu umenu axao. 3apugpuol Anuesoil, baxy, Aszepbatiosxcan

KuroueBble ciioBa: curnopom cyxoeo enaza, Xiloial-mono

PE3IOME

Henb — m3yuuts 3pdexTuBHOCT npenapara Xiloial-mono y monb3oBareneld MATKHX KOHTaKTHBIX JIMH3 MPH
CHHJIPOME CyXOro Ia3a.

MarepuaJj 1 MeTOIbI

Marepwuain uccienoBanus coctaBmim 50 marreHToB 00cien0BaHHbIX 3a epuon ¢ 2014-2015rr B Hanmonans-
HoM LlenTpe Odranemonoruu nMenu akaa. 3apudsl AnueBoit. [lanueHTs! ObUTH pa3aeneHsl Ha 2 rpymmbl. [lamu-
enrtam Il rpynmel 66u1 Ha3HaueH npenapat Xiloial-mono.

PesyabTarsl

VY Bcex manuenTtoB 11 rpymisl, koTopblie Uconb3oBaan Xiloial-mono oTMedanach cTaOMIM3aIysI MPEKOPHAIb-
HOM CJI€3HON IUIEHKH.

3akiloueHue

TakuM 00pa3oM, cuuTaeTcs LienecooOpasHbIM NpuUMeHeHue npenapara Xiloial-mono anst npodunaktuku u
JICYCHUS CHHAPOMa CYXOTO TJla3a y IMOJb30BaTeIe MATKAX KOHTAKTHBIX JIHH3.

Osmanova L.Y.

PROPHYLAXIS AND TREATMENT OF DRY EYE SYNDROMEIN IN THE
WEARERS OF SOFT CONTACT LENSES

National Centre of Ophthalmology named after acad. Zarifa Aliyeva, Baku, Azerbaijan
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SUMMARY

Aim — to evaluate of the effectiveness of the preparation Xiloial-mono in the treatment of dry eye syndrome in
soft contact lens wearers.

Material and methods

50 patients examined at the National Centre of Ophthalmology named after acad. Zarifa Aliyeva during 2014-
2015 represented in the years of, treated the material of investigation. The patients were divided into 2 groups.
Preparation Xiloial-mono by Farmigea were prescribed to 25 patients of the second group.

Results

The stability of precorneal tear film was noted in all patients who used the preparation Xiloial-mono.

Conclusion

So, it is advantageous to use Xiloial-mono for prophylaxis and treatment of dry eye syndrome in the wearers
of soft contact lenses.
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