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Inatc1 Cift Gérmenin
Prostetik Kontakt Lensle Giderilmesi

Management of Intractable Diplopia with
Prosthetic Contact Lens: Case Report

OZET Bu ¢alismada, inat cift gérmesi nedeni ile kapama amagl prostetik kontakt lens uyguladi-
gimiz bir olgu sunulmustur. Sol goziinden daha 6nce kornea perforasyonu onarimi ve sasilik ope-
rasyonu gecirdigini belirten 30 yasindaki kadin olgu, uzun siiredir ¢ift gorme ve sol goézde bir
haftadir siyah noktalar gérme sikdyetleriyle klinigimize bagvurdu. Olgunun oftalmolojik muaye-
nesinde sag géz dogal olarak degerlendirildi. Sol gézde gorme keskinligi 0,05 diizeyinde olup, agma
kapama testinde sol gozde genis agili ekzotropyas: mevcut, glob hareketleri normaldi. Biyomikros-
kobik muayenede kornea temporalinde saat 1’den 4 hizasina uzanan, limbusa paralel, vertikal yer-
lesimli perforasyon hattina ait opasite izlendi. Fundus muayenesinde optik disk 6niinde Weiss
halkas: ve retina iist temporal kadranda at nali seklinde yirtik mevcuttu. Retinadaki yirtiga ayni
giin igerisinde lazer tedavisi uygulandiktan sonra, olgu ¢ift gorme sikéyeti i¢in sagilik birimine yon-
lendirildi. Sagilik biriminde cerrahi miidahale diisiiniilmeyen olguya prostetik kontakt lens 6ne-
rildi. Olgu, 8 mm pupilla ¢apl hidrojel yapidaki prostetik kontakt lens uygulamas: sonrasinda ¢ift
gorme sikayetinin tamamen kayboldugunu belirtti.

Anahtar Kelimeler: Kontakt lensler; diplopi; rehabilitasyon

ABSTRACT In this article, we report a case who had symptomps of persistent double vision treated
with prosthetic contact lens for occlusion cause. The case of a 30-years-old female, who had a
corneal perforation and strabismus surgery before and applied to us for double vision for along time
and floating black spots in the left eye for a week. Ophthalmic examination was revealed that right
eye was normal. The visual acuity was 1/20 in the left eye, she had a exotropia that large deviation
angle using prism cover test, the movements of globe was free in all direction. Biomicroscopic ex-
amination, the corneal opacity that extend vertically from 1 to 4 o’clock, parellel to limbus was
seen in the temporal region. Fundus examination, she had Weiss circle front of the optic disc, horse
nail break was seen in upper temporal quadrant. We applied laser photocoagulation for retinal break
in the same day, the patient was refered to strabismus unit for double vision. Strabismus surgery was
not considered for double vision, suggested prosthetic contact lens was applied. After application
of hydrogel prosthetic contact lens with 8 mm pupil diameter, double vision complaint was comp-
letely disappeared.
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Turkiye Klinikleri ] Ophthalmol 2015;24(2):131-4

inokiiler diplopi, her iki g6z agikken olgunun bir nesneyi birden fazla
olarak algilamasidir. Diplopisi olan olgular genellikle g6z hekimine
basvuruncaya kadar ¢ift gormeye neden olan gozlerini kapatarak ya-
samlarini devam ettirirler. Bu sikyet ile goz kliniklerine bagvuran olgular-
daki oftalmolojik yaklasim, dncelikle ¢ift gormeye neden olan durumun
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arastirillmasi ve herhangi bir miidahaleye kadar
gorme dereceleri esit olan gozlerde saglam goziin
kapatilmas: seklindedir.

Kapatma tedavisi i¢in bir¢ok farkli yontem
mevcuttur. Olgular kozmetik kaygidan dolay1 goz
bands, filtreli gozlitk cami ya da opak kontakt lens
ile kapatma yapmay1 ¢ok tercih etmemektedirler.
Bu olgularda hem kapatma hem de kozmetik amag
saglayacak bir tedavi yontemi tercih edilmelidir.
Klinik pratikte daha ¢ok kozmetik amaclarla 6neri-
len prostetik kontakt lensler bu amacla da kullani-
labilmektedir.! Bu lensler fotofobi ve albinizm gibi
bir¢ok oftalmolojik bozuklukta hem tedavi hem de
kozmetik amach kullanilmaktadir. Prostetik kon-
takt lensler daha ¢ok morfolojisi bozulmus goziin
goriniimiinii diizeltmek ve/veya ambliyoplarda
saglam goziin kapatilmas: amach kullanilmaktadir.?

Bu calismada, okliizyon amaciyla prostetik
kontakt lens kullandigimiz inatc1 diplopisi olan bir
olgu sunulmustur.

I OLGU SUNUMU

Uzun siiredir ¢ift gérme ve sol gézde bir haftadir
siyah noktalar gérme sikayetleriyle klinigimize
basvuran 30 yasindaki kadin olgu, sol goziinden
sekiz yasinda kornea perforasyonu onarimi, sonra-
sinda ise ¢ift gorme nedeni ile 12 yil 6nce sagilik
operasyonu gecirdigini belirtti. Oftalmolojik mua-
yenesinde her iki gbzde glob hareketleri normal idi.
Isik reaksiyonlar1 sag gozde dogal, sol gozde zayif
pozitif olarak degerlendirildi. Agma kapama tes-
tinde sol gozde genis acili ekzotropya (45 prizm di-
optri) mevcut idi. Olgu, Worth dort nokta testi
degerlendirmesinde bes top gordiigiini ifade etti.
Gorme keskinligi sag gozde 1,0, sol gozde 0,05 dii-
zeyinde olup, goz ici basinglari sagda 13, solda 17
mmHg idi. Biyomikroskobik muayenede sol gozde
kornea temporalinde saat 1’den 4 hizasina vertikal
sekilde uzanan limbusa paralel perforasyon hattina
ait opasite mevcut olup, pupilla dilate, diizensiz ve
temporal kadrana gekikti. Periferik 6n yapisiklig
mevcuttu (Resim 1). Sol goziin fundus muayene-
sinde optik disk 6ntinde Weiss halkasi ve retina iist
temporalinde saat 1 hizasina denk gelen at nal sek-
linde yirtik saptandi. Sag goziin biyomikroskobik
muayenesi normal, retina muayenesi dogal olarak

RESIM 1: Sol géziin 6n segment goriintiisi.
(Renkli hali icin Bkz. http://www.turkiyeklinikleri.com/journal/oftalmoloji-dergisi/1300-0365/)

degerlendirildi. Olgunun sol géztindeki retina yir-
tiginin etrafina ayni giin igerisinde koruyucu lazer
tedavisi uygulandiktan sonra c¢ift gorme sikayeti
i¢in sagilik birimine yonlendirildi. Sagilik biriminde
cerrahi miidahale diisiiniilmeyen olguya, ¢ift gor-
menin giderilebilmesi i¢in prostetik kontakt lens
uygulamas1 onerildi. Olgumuz fonksiyonel bir
gorme keskinligi olmasina ragmen ¢ift gérmeye
neden olan goziin alinmasini talep etti.

Olgumuzdan bilgilendirilmis olur alindiktan
sonra, standart 4 mm pupilla capinda prostetik kon-
takt lens ile yapilan ilk uygulama sonrasinda, pros-
tetik kontakt lensin olgunun pupilla capinin 1/3ini
kapattig1 ve olgunuN cift gérme sikayetinin kaybol-
madig1 goriildi (Resim 2). Olgunun hasarli goziiniin
horizontal optik agiklig: 6l¢tilditkten sonra pupilla
¢ap1 8 mm genisliginde olacak sekilde prostetik kon-
takt lens (Net Lens, Tiirkiye) siparis edildi. Prostetik
kontakt lens rengi elle boyanan hidrojel yapida idi.
Temel egrisi 8 mm, total ¢ap1 14 mm olan lens, ol-
gumuzun pupilla ¢capina uygun sekilde boyandi ve
olgu, 8 mm pupilla ¢apl hidrojel yapidaki prostetik
kontakt lens uygulamasi sonrasinda ¢ift gérme sika-
yetinin tamamen kayboldugunu belirtti (Resim 3).

I TARTISMA

GOz olgularinin bir kismi travma sonras: ciddi goz
yaralanmasindan, komplike cerrahiden ya da kon-
jenital hastaliklar gibi herhangi bir tedavi secenegi
olmayan goz problemlerinden dolay: bir¢ok zor-
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RESIM 2: 4 mm pupilla capli prostetik kontakt lens uygulamasi sonrast 6n
segment goruntisu.
(Renkli hali icin Bkz. http://www.turkiyeklinikleri.com/journal/oftalmoloji-dergisi/1300-0365/)

luklarla kargilasmaktadir. Bu tiir g6z bozukluklar
olan olgular1 kozmetik agidan diizeltmek ve ciddi
bir konfor saglamak i¢in kozmetik yaklagimlar ge-
rekmektedir.3* Goz hastaliklari kliniklerine bagvu-
ran olgulara hekimler genellikle hastaligin gorsel
prognoz, tedavi, ameliyat ve sorunlu goziin bakim
ve takipleri hakkinda bilgi vermekte iken, kozme-
tik sorunlarin giderilmesi ikinci planda kalmakta-
dir. Olgularin bir¢cogu kozmetik tedavinin pahali
olmasi ve uygulama zorlugu endisesinden dolay1 bu
tedavi secenegini goz ard1 etmektedir.

Travma veya diger goz bozukluklar: sonu-
cunda gozliniin goriiniimii ve morfolojisi bozulan
olgularin yasam kalitesini olumsuz yonde etkileye-
cek semptomlarla birlikte fonksiyonel bir gérme
keskinlikleri mevcut olabilmektedir. Sorunlu bir
gozde fonksiyonel gérmenin olmasi sonucunda
olugsmas:1 muhtemel olan ¢ift gérme, giinlitk ya-
samda ciddi problemlere neden olacaktir.

Goziin morfolojisinin ve biitiinliigiiniin nor-
mal olmasina ragmen kisinin yasam kalitesini
6nemli oranda etkileyen oftalmolojik bozukluklar-
dan biri de ¢ift gérmedir. Cocukluk déneminde, ¢ift
goren goziin beyin tarafindan suprese edilmesi ile
¢ift gérme ortadan kalkmakta iken, eriskin do-
nemde bu supresyon olusturulamadigindan ¢ok
ciddi zorluklarla kargilagilmaktadir. Olgumuz, eris-
kinlerde ¢ift gormenin yasam kalitesini, fonksiyo-
nel bir gorme keskinligi olmasina ragmen ¢ift

RESIM 3: 8 mm pupilla gapli prostetik kontakt lens uygulamasi sonrasi 6n
segment goruntusd.
(Renkli hali icin Bkz. http://www.turkiyeklinikleri.com/journal/oftalmoloji-dergisi/1300-0365/)

gormeye neden olan goziin alinmasini talep edecek
derecede etkilemekte olduguna giizel bir 6rnektir.

Inatg1 binokiiler cift gorme nadir goriilen ve ol-
gularin yasam kalitesini olumsuz y6nde etkileyen
patolojik bir durumdur. Genellikle paralitik sagilik-
lardan ya da sagilik cerrahisinden sonra gelisir. Inatg1
¢ift grmenin yonetimi karmasik ve zor bir siiregtir,
siklikla standart tedavi yontemlerine karsi direng s6z
konusudur.’ Cift gorme sorunu kendiliginden veya
cerrahi miidahale ile ortadan kalkincaya kadar tercih
edilen tedavi sekilleri, bandaj kapama, kapama
amach gozlikk camlari, opak yumusak kontakt lens
ve stabil deviasyonu mevcut olan olgularda Fresnel
prizmas: uygulamalarini igermektedir.>®

Prostetik yumusak kontakt lenslerin fitisiz
bulbi, buftalmus gibi nonfonksiyonel glob anoma-
lilerinden kornea, iris, lens patolojileri ve anomali-
leri, diplopi ve ambliyopi gibi fonksiyonel gozleri
iceren genis bir kullanim alanm1 bulunmaktadir. Bu
uygulamada ilk adim, olgunun durumunun proste-
tik kontakt lens kullanimina uygunlugudur, ikinci
olarak uygulanan islem, kullanilacak lensin temel
egrisinin belirlenmesidir. Bu tiir olgularda kerato-
metri ve kornea topografisi degerlendirilmesi kor-
nea diizensizlikleri ve skardan dolay1 kolay
olmamaktadir. Diger goz 6lciimleri hasarli goziin
temel egrisini belirlemekte yardimc: olabilir. Gii-
niimtiizde prostetik kontakt lensler sert ve yumu-
sak materyallerden iiretilebilmektedir. Prostetik
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yumusak lensin sert lense gore bir¢ok kornea pato-
lojisinde kolaylikla kullanilabilir olmasi, daha iyi
konfor ve sonuglar1 saglamas: ve olgular i¢in daha
fazla kozmetik firsatlar sunmas: gibi avantajlari
vardir.® Ayrica her olguya 6zel, diger goz rengine
gore kisisel lens tiretimi de mimkiindir. Litera-
tlirde prostetik yumusak kontakt lens yaygin ola-
rak ambliyop olgularda ve kozmetik diizeltme
amactyla kullanilmakta olup, inat¢1 ¢ift gormesi
olan olgularda kullanimina ¢ok sik rastlanmamak-
tadir.”® Kullanim alanlarinin artmas ile papiller
konjonktivit, yiizeyel punktat keratopati ve kera-
tit gibi komplikasyonlar1 da daha sik goriilmekte-
dir. Ohya ve ark., prostetik kontakt lens kulla-
niminda konvansiyonel lenslere gére daha fazla
komplikasyon gorildigini belirtmiglerdir.’

Inatg1 cift gérme tedavisinde kullanilan bir
baska tedavi sekli, kornea i¢i dovme uygulamasi-
dir. Laria ve ark., bes yildir ¢ift gorme sikéyeti olan,
daha 6ncesinde sasilik cerrahileri ve dort kez bo-
tulinum A enjeksiyonu uygulanan bir olguda, optik
penalizasyon amach siyah renkli kornea i¢i dévme
uygulamasi gerceklestirmis ve 18 aylik izlemle-
rinde ¢ift gérmenin tamamen kayboldugunu, d6v-
menin korneada herhangi bir inflamasyona neden
olmadigini ve bu teknigin estetik agidan kabul edi-
lebilir bir yontem oldugunu belirtmiglerdir.'°

Son zamanlarda inatgi ¢ift gérme i¢in yeni bir
tedavi umudu olarak opak goz i¢i lens implantas-

yonu giindeme gelmistir. Sandy ve ark., opak goéz
i¢ilens implantasyonu uyguladiklar: iki olguda ba-
saril1 olduklarini, ancak diger tedavi seceneklerine
gore daha invaziv bir tedavi yontemi oldugunu be-
lirtmiglerdir.!! Uygulama 6ncesinde bu tedavi yak-
lagiminin geri dontigiimsiiz bir siire¢ oldugu ve
retinadaki patolojilerin takibinde zorluklarla kar-
silasilacag akilda tutulmalidir. Ayrica, bu yontem
intrakraniyal bir patolojiye bagh gérme kayiplari-
nin goérme alani tetkiki ile izleminde ve diyabetik
retinopati gibi retina izlemi gereken durumlarda
sorunlara neden olacaktir.'?

Sagilik birimimizce degerlendirilen olgumuzda
daha 6nceden sasilik cerrahisi ge¢irmis olmasina
bagli fonksiyonel kas rezervinin azalmasi nedeni ile
ve sensoriyel ekzotropyaya baglh inatc ¢ift gérme
tanistyla cerrahi tedavi 6nerilmedi. Olgumuza kul-
lanim1 daha kolay ve daha konforlu olmasi nedeni
ile yumusak hidrojel yapida bir prostetik kontakt
lens uygulandi. Uygulama sonucunda olgumuzun
cift gérmesi tamamen diizeldi ve alt1 aylik izlemde
prostetik kontakt lens ile iligkili herhangi bir
komplikasyonla karsilagilmadi.

Sonug olarak, inatc1 ¢ift gormesi olan olgularda
prostetik kontakt lens uygulamasinin daha kolay ve
konforlu olmasi, invaziv olmamasi ve yiiz giildii-
riicii sonug elde edilebilmesi nedeni ile 6ncelikli
olarak disiiniilmesi gereken bir tedavi secenegi ol-
dugunu soyleyebiliriz.
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