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Diyabetik Hastalarda Sodyum Hiyaluronat
İçeren Göz Damlasının

Gözyaşı Fonksiyonlarına Etkisi

ÖÖZZEETT  AAmmaaçç::  Di ya be tik has ta lar da göz ya şı fonk si yon la rın da ki bo zul ma ya bağ lı ya ban cı ci sim his -
si, yan ma bat ma gi bi ku ru gö ze bağ lı ya kın ma lar sık gö rü lür. Ya pı lan ça lış ma lar göz ya şı fonk si yon
bo zuk luk la rı olan has ta lar da sod yum hiya lu ro na tın semp tom ve bul gu lar da dü zel me sağ la dı ğı sap -
tan mıştır. Bu ça lış ma da Tip 2 Di a be tes mel li tus (DM)’u olan has ta lar da sod yum hiya lu ro nat (%0.2)
içe ren su ni göz ya şı dam la sı nın göz ya şı fonk si yon la rı na et ki si ni araş tır dık. GGee  rreeçç  vvee  YYöönn  tteemm  lleerr::
Tip 2 di ya be ti olan 42 has ta nın 84 gö zü ça lış ma ya alın dı. Has ta la rın tü mü ne bir ay sü rey le gün de
4 kez  bir dam la sod yum hiya lu ro nat (%0.2) içe ren su ni göz ya şı uy gu lan dı. Te da vi ön ce si ve te da -
vi son ra sı tüm has ta la ra flö re se in ve li sa min ye şi li ile kor ne a-kon jonk ti va bo ya ma sı ya pı la rak bul -
gu lar Ox ford şema sı na gö re sı nıf lan dı rıl dı. Göz ya şı kı rıl ma za ma nı (GKZ) ve schir mer tes ti ya pıl dı.
Has ta la rın sub jek tif şikâ yet le ri “Ocu lar Sur fa ce Di se a se In dex (OS DI)” an ke ti ile sor gu la nıp, pu an -
lan dı rıl dı. Te da vi ön ce si ve te da vi son ra sı so nuç lar kar şı laş tı rıl dı. BBuull  gguu  llaarr::  Dört haf ta lık te da vi
son ra sın da GKZ, Schir mer tes ti so nuç la rın da is ta tis tik sel ola rak an lam lı ar tış sap tan dı (p< 0.00). Li -
sa min ye şi li ve flö re se in ile te da vi son ra sı bo yan ma sko ru de ğe ri te da vi ön ce si ile kar şı laş tı rıl dı -
ğın da is ta tis tik sel ola rak an lam lı de re ce de azal dı (p< 0.00). Sub jek tif bul gu la rı yan sı tan or ta la ma
OS DI sko ru te da vi son ra sın da is ta tis tik sel ola rak an lam lı dü şük sap tan dı. SSoo  nnuuçç::  Sod yum hiya lu -
ro nat diya be tik has ta lar da GKZ ve Schir mer test sko run da ar tış sağlamış, bu na bağ lı ola rak ku ru
gö ze bağ lı sub jek tif okü ler ir ri tas yon semp tom la rı nın dü zel me sin de etkili olmuştur. Sod yum hiya -
lu ro nat di ya be tik göz ya şı fonk si yon bo zuk luk la rın da al ter na tif bir te da vi ola rak de ğer len di ri le bi -
lir. 

AAnnaahh  ttaarr  KKee  llii  mmee  lleerr:: Di a be tes mel li tus; hi ya lu ro nik asit; ku ru göz sen drom la rı  

AABBSS  TTRRAACCTT  OObb  jjeecc  ttii  vvee::  Di a be tic pa ti ents of ten comp la in of dry eye symptoms, such as bur ning and
fo re ign body sen sa ti on du e to te ar-film dis func ti on. Se ve ral stu di es ha ve re por ted that so di um hya -
lu ro na te is ab le to im pro ve both symptoms and signs in pa ti ents with te ar-film dysfunc ti on. The aim
of this study is to study the ef fect of so di um hya lu ro na te eye drops on te ar func ti on in di a be tic pa-
ti ents. MMaa  ttee  rrii  aall  aanndd  MMeett  hhooddss:: Eight yfo ur eyes of fo urty two di a be tic pa ti ents we re inc lu ded in this
study. All pa ti ents we re tre a ted with 0.2% so di um hya lu ro na te eye drop for fo ur we eks at a do se of
one drop 4 ti mes a day. Gra ding  of cor ne al and con junc ti val lis sa mi ne gre en and flu o res ce in sta i -
ning using Ox ford sco ring system was car ri ed out be fo re and af ter the tre at ment pe ri od. Te ar-film
bre ak up ti me and Schir mer’s test we re eva lu a ted. Pa ti ents’ sub jec ti ve ocu lar symptoms we re sco -
red using an Ocu lar Sur fa ce Di se a se In dex (OS DI) qu es ti o na i re. Re sults bet we en pret re at ment and
af ter-tre at ment we re com pa red. RRee  ssuullttss::  Fo ur we eks af ter tre at ment the re was a sta tis ti cally sig ni -
fi cant in cre a se in te ar film bre ak-up ti me and the re sults of Schir mer test ( p< 0.00). Ocu lar sur fa -
ce Lis sa min gre en and flu o res ce in sta i ning was sig ni fi cantly lo wer af ter tre at ment com pa red with
the pret re at ment day (p< 0.00). Me an OS DI sco re, sho wing sub jec ti ve symptoms, was sig ni fi cantly
dec re a sed af ter tre at ment. (p< 0.00). CCoonncc  lluu  ssii  oonn:: So di um hya lu ro na te eye drops  im pro ved te ar film
bre ak-up ti me and Schir mer test sco res and the re fo re is ef fec ti ve for lo we ring the in ci den ce of sub-
jec ti ve ocu lar symptoms of dry eye syndro me. So di um hya lu ro na te eye drops sho uld be con si de red
as an al ter na ti ve me di ca ti on in di a be tic te ar film dysfunc ti on.

KKeeyy  WWoorrddss::  Di a be tes mel li tus; hya lu ro nic acid; dry eye syndro mes 
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is te mik bir has ta lık olan Di a be tes mel li tus
(DM), baş ta re ti no pa ti ol mak üze re ne o vas -
kü ler glo kom, ka ta rakt, 3,4,6. kra ni al si nir pa-

ra li zi si gi bi bir çok okü ler pa to lo ji ye yol aça bi lir.1

DM has ta la rın da ku ru göz sık lı ğı nın nor mal bi rey -
le re gö re da ha yük sek ol du ğu bil di ril miş tir.2 Bu
prob le min muh te mel se bep le ri ara sın da göz ya şı 
ta ba ka sı fonk si yon bo zuk lu ğu, ya ra iyi leş me sin de
ge cik me, göz ya şı sek res yo nun da ve kor ne a du yar -
lı lı ğın da azal ma gös te ril mek te dir.3-5

Sod yum hiya lu ro nat (SH) gli ko za mi nog li kan
ya pı ya sa hip vis ko e las tik bir mad de dir. N-ase til-D-
glu ko za min ve sod yum-D-glu ku ro nat içe ren tek-
rar la yan di sak ka rit üni te le rin den olu şur.6 Yük sek
vis ko si te si ile göz ya şı film sta bi li te si ni art tır dı ğı ve
kkoorr  nnee  aa epi tel yal ya ra iyi leş me si ni hız lan dır dı ğı bil-
di ril miş.7 Ku ru göz has ta la rın da to pi kal uy gu la nan
SH’nin hem ob jek tif hem de sub jek tif bul gu lar da
dü zel me sağ la dı ğı bil di ril miş.8-10

Bu ça lış ma nın ama cı, göz ya şı fonk si yon bo-
zuk luk la rı nın sık gö rül dü ğü DM’li has ta lar da SH
içe ren su ni göz ya şı dam la sı nın göz ya şı fonk si yon -
la rı üze ri ne et ki si ni in ce le mektir.

GE REÇ VE YÖN TEM LER
Tip 2 DM’si olan 42 has ta nın 84 gö zü ça lış ma ya
alın dı. DM dı şın da sis te mik has ta lı ğı olan lar, me-
no poz dö ne min de ki ka dın has ta lar, ge çi ril miş okü-
ler cer ra hi hi kâ ye si olan lar, ku ru göz ve di ya be tik
re ti no pa ti ha ri cin de okü ler has ta lı ğı olan lar, son 6
ay için de to pi kal ilaç kul la nı mı öy kü sü olan has ta -
lar ça lış ma dı şı bı ra kıl dı.

Tüm has ta lar te da vi hak kın da bil gi len di ril di
ve has ta la rın ya zı lı bil gi len di ril miş onam form la rı
alın dı.

Ça lış ma ya alı nan tüm has ta la ra gör me kes kin -
li ği, göz içi ba sınç öl çü mü, bi yo mik ros kop ile ön
seg ment ve fun dus mu a ye ne si ya pıl dı. Bü tün göz-
le re te da vi ön ce si ve te da vi son ra sın da Schir mer
tes ti, göz ya şı kı rıl ma za ma nı (GKZ), flö re se in ve Li-
sa min ye şi li ile kor ne a-kon jonk ti va bo ya ma tes ti
ya pı la rak Ox ford şema sı na gö re sı nıf lan dı rıl dı. Ay-
rı ca has ta la rın ku ru gö ze ait şikâ yet le ri sor gu la nıp
“Ocu lar Sur fa ce Di se a se In dex (OS DI)” an ke ti ile
pu an lan dı rıl dı. Has ta la rın tü mü ne bir ay sü rey le

gün de dört kez bir dam la SH (%0.2) içe ren su ni
göz ya şı dam la sı uy gu lan dı. So nuç lar  Wil ko xon tes -
ti ile de ğer len di ril di.

BUL GU LAR
Has ta la rın 19 (%45.2)’u er kek, 23 (%54.8)’ü ka dın -
dı. Has ta la rın or ta la ma ya şı 57.88 ± 11.16 (40-80
yıl) yıl dı. Ol gu lar da DM has ta lı ğı nın or ta la ma sü re -
si 19.2 ± 4.8 (12-28 yıl) yıl dı. 42 DM has ta sı nın 84
gö zü nün 18 (%21.4)’in de pro li fe ra tif diy a be tik re-
ti no pa ti, 36 (%42.8)’sın da non-pro li fe ra tif diy a be -
tik re ti no pa ti sap ta nır ken, 30 (%35.7) göz de
di ya be tik re ti no pa ti bul gu la rı sap tan ma dı.

Te da vi ön ce si or ta la ma GKZ 5.97 ± 2.28 sn (3-
11 sn) iken te da vi son ra sı or ta la ma GKZ 8.54 ± 2.05
sn. (6-16 sn) ola rak bu lun du. Wil ko xon tes ti kul la -
nı la rak te da vi ön ce si ve son ra sı GKZ tes ti so nuç la -
rı kar şı laş tı rıl dı ğın da, so nuç lar ara sın da ki fark
is ta tis tik sel ola rak an lam lı bu lun du (p< 0.00).

To pi kal anes te zi uy gu la ma dan ya pı lan Schir-
mer tes ti te da vi ön ce sin de or ta la ma 9.52 ± 5.38 (5-
20 mm/5 da ki ka) mm/5 da ki ka iken, te da vi
son ra sın da or ta la ma sı 12.11 ± 3.31 (10-24 mm/5 da-
ki ka) mm/5 da ki ka ola rak bu lun du. Wil ko xon tes -
ti ile  Schir mer tes ti so nuç la rı kar şı laş tı rıl dı ve
göz ya şı sek res yo nu açı sın dan iki grup ara sın da ki
fark is ta tis tik sel ola rak an lam lı bu lun du (p< 0.00)
(Tab lo 1).

Li sa min ye şi li ve flö re se in ile bo yan ma da te-
da vi son ra sı ile kar şı laş tı rıl dı ğın da te da vi ön ce sin -
de is ta tis tik sel ola rak an lam lı faz la lık mev cut tu (p<
0.00).

Or ta la ma OS DI sko ru te da vi ön ce sin de 44.40 ±
4.79 (34.5-54.4) iken te da vi son ra sı 39.49 ± 4.07
(32.6-50.1) ola rak bu lun du. Fark is ta tis tik sel ola rak
an lam lıy dı (p< 0.00) (Tab lo 1).

Tedavi öncesi Tedavi Sonrası P değeri

Schirmer Testi (mm/5 dakika) 9.52 ± 5.38 12.11 ± 3.31 p< 0.00

GKZ (saniye) 5.97 ± 2.28 8.54 ± 2.05 p< 0.00

OSDI skoru 44.40 ± 4.79 39.49 ± 4.07 p< 0.00

TABLO 1: Schirmer testi, GKZ ve OSDI skoru 
tedavi öncesi ve sonrasına göre sonuçları.

GKZ: Gözyaşı kırılma zamanı.
OSDI: Ocular Surface Disease Index.
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TAR TIŞ MA
Uzun sü re li DM has ta la rın da lak ri mal bez de ki mik-
ro vas kü ler ha sar ve oto nom nö ro pa ti göz ya şı sek-
res yo nu nu olum suz et ki le ye bi lir.11 Yi ne DM
has ta la rın da kor ne a yı et ki le yen du yu sal nö ro pa ti
ge li şi mi ne de niy le ref leks göz ya şı sa lı nı mı aza la bi -
lir ve du yu sal in ner vas yon da ki azal ma kor ne a epi-
tel yum fonk si yon la rın da bir bo zul ma ya se bep
ola bi lir. Tüm bun la rın so nu cu ola rak DM has ta la -
rın da ku ru göz sık lı ğı nın da ha yük sek ol du ğu ra -
por edil miş tir.4,12

Bu ça lış ma da SH içe ren su ni göz ya şı dam la sı -
nın hem sub jek tif semp tom la ra hem de göz ya şı
fonk si yon la rı nı gös te ren ob jek tif test ler üze ri ne
olum lu et ki si gös te ril miş tir. Ça lış ma da SH’nin to pi-
kal kul la nı mı nın dört haf ta lık sü re de ol duk ça iyi
to le re edil di ği göz len di. Di ğer su ni göz ya şı pre pa -
rat la rın dan fark lı ola rak SH do ğal göz ya şı ta ba ka sı -
nın bir ele ma nı dır ve okü ler yü zey ha sa rı na ya nıt
ola rak ve kor ne a ya ra iyi leş me si sü re sin ce kon san -
tras yo nu ar tar.13

Vis ko e las tik mad de ler esas ola rak in tra o kü ler
cer ra hi de kul la nı lır lar.14 Bu mad de le re to le ran sın
iyi ol ma sı ve bu mad de le rin en do te le güç lü adez-
yon yap ma la rı on la rı su ni göz ya şı ola rak kul la nıl -
ma la rı na güç lü bir aday ha li ne ge tir miş tir.9,15

Pol lack ve ark.nın yap tı ğı bir ça lış ma da SH’nin
kor ne al yü ze ye bağ lan dı ğı ve bu ne den le ku ru göz
has ta la rı nın te da vi sin de fay da lı ola bi le ce ği gös te -
ril miş tir.9 

Okü ler yü zey ir ri tas yon semp tom la rı nın OS -
DI an ke ti ile sor gu lan dı ğı ça lış ma mız da, te da vi son-
ra sın da sub jek tif semp tom lar da sap ta nan
azal ma nın, pre kor ne al göz ya şı film ta ba ka sı nın art-
mış sta bi li te si ne de ni ile ola bi le ce ği dü şü nül dü. Ça-
lış ma mız da okü ler yü zey sta bi li te si ni yan sı tan
GKZ, te da vi son ra sın da te da vi ön ce si ne oran la is ta-
tis tik sel an lam lı yük sek sap tan dı. Meng her ’in ça-
lış ma sın da da SH’nin pre kor ne al göz ya şı film
ta ba ka sın da kı rıl ma yı ge cik tir di ği sap tan mış tır.16

GKZ üze ri ne olan bu olum lu et ki SH’nin yü ze yel
kor ne a hüc re le ri ara sın da ki bağ lan tı yı dü zel ti ci et-
ki si ne bağ lı ola bi le ce ği gi bi hiya lu ro na tın kor ne al
hüc re mig ras yo nu nu art tır ma sı na da bağ lı ola bi le -
ce ği dü şü nül müş tür.17,18

Bi zim ça lış ma mız da Schir mer tes ti ile gös te ri -
len göz ya şı üre ti mi te da vi son ra sın da an lam lı ola-
rak yük sek bu lun du. SH’nin bu et ki si okü ler
yü zey den göz ya şı bu har laş ma sı nı azalt ma sı, su tu-
tu cu özel li ği ve bu na bağ lı ola rak su ni göz ya şı nın
kkoorr  nnee  aa yü zey de da ha uzun sü re kal ma sı ve okü ler
yü zey ıslak lı ğı nı art tır ma sı na bağ lı ola bi lir.19,20

Flö re se in ve Li sa min ye şi li ile bo yan ma sko ru -
nun SH ile is ta tis tik sel ola rak an lam lı de re ce de
azal dı ğı nı sap ta dık. Flö re se in ile kor ne a bo yan ma
epi tel hüc re le ri ara sın da ki bağ lan tı la rın za yıf la ma -
sı ne de niy le olu şan epi tel de ki de fekt ten bo ya nın
stro ma ya sız ma sı so nu cu olu şur.21 Ça lış ma mız da
sap ta dı ğı mız flö re se in bo yan ma sko run da ki azal ma
SH’nin kor ne a ve kon jonk ti va epi tel yal iyi leş me ye
olum lu et ki si ni gös ter mek te dir. Nel son ve ark.
yap tık la rı ça lış ma da 8 haf ta lık te da vi sü re si son ra -
sı SH’nin okü ler yü zey de ki de ği şik lik le re et ki si ni
araş tır mış lar, ça lış ma da ro se ben gal ile bo yan ma
sko run da azal ma sap ta mış lar dır.22 Yi ne Mi laz zo ve
ark. yap tık la rı ça lış ma da ku ru göz ta nı sı alan has ta-
la ra fark lı kon san tras yon lar da uy gu la dık la rı SH’nin
okü ler yü zey ha sa rı nı azalt tı ğı nı sap ta mış lar dır.23

SH’nin epi tel iyi leş me si ne olan olum lu et ki si ni
açık la mak için fark lı me ka niz ma lar öne sü rül müş -
tür. Hiya lu ro nat okü ler yü zey ha sa rın da ve kor ne -
a ya ra iyi leş me si sü re sin ce kon san tras yo nu ar tan
do ğal bir po li mer dir.13 İn vit ro or tam da epi tel yum
hüc re mig ras yo nu nu art tı ra rak okü ler yü zey ba ri -
ye rin de dü zel me sağ la dı ğı gös te ril miş tir. Kor ne a ve
kon jonk ti va epi tel yum hüc re le rin de bu lu nan CD44
re sep tör le ri ne bağ la na rak hüc re ler ara sı adez yo nu
sağ la yan si tos ke le tal pro te in sen te zi ni art tır dı ğı ve
ki naz kas kad yo lu nun ak ti vas yo nuy la hüc re pro li -
fe ras yo nu nu art tır dı ğı bu lun muş tur.24-26

DM’ye bağ lı göz ya şı fonk si yon bo zuk luk la rın -
da  ya ra iyi leş me si üze ri ne olan olum lu et ki le ri ve
göz ya şı nın okü ler yü zey de da ha uzun sü re kal ma -
sı nı sağ la dı ğı için SH kla sik su ni göz ya şı pre pe rat -
la rı na al ter na tif ola rak semp tom la rı dü zelt me ve
ko ru yu cu amaç dı şın da ay rı ca bir te da vi ara cı ola-
rak da kul la nı la bi lir. Di ya be tik has ta lar da SH’nin
göz ya şı fonk si yon la rı na et ki si di ğer su ni  göz ya şı
pre pa rat la rı ile kar şı laş tır ma lı kli nik ça lış ma larla
araş tı rıl ma lı dır.



DİYABETİK HASTALARDA SODYUM HİYALURONAT İÇEREN GÖZ DAMLASININ... Pınar ÇOBAN ve ark.

Turkiye Klinikleri J Ophthalmol 2010;19(4) 219

1. Goebbels M. Tear secretion and tear film func-
tion in insulin dependent diabetics. Br J Oph-
thalmol 2000;84(1):19-21.

2. Hosotani H, Ohashi Y, Yamada M, Tsubota K.
Reversal of abnormal corneal epithelial cell
morphologic characteristics and reduced
corneal sensitivity in diabetic patients by al-
dose reductase inhibitor, CT-112. Am J Oph-
thalmol 1995;119(3):288-94.

3. Gürdal C, Şengür T, Onmuş H, Alanyalı A,
Özkurt Y. [Dry eye and impression cytology in
Diabetes mellitus]. Turkish Journal of Oph-
thalmology  1999;29(5):104-8.

4. Saini JS, Khandalavla B. Corneal epithelial
fragility in diabetes mellitus. Can J Ophthalmol
1995;30(3):142-6.

5. Akıncı A, Acaroğlu G, İleri D. [Reflex and basal
tear secretion and tear film stability in diabetic
patients]. Turkiye Klinikleri J Ophthalmol
2007;16(2):88-91.

6. Johnson ME, Murphy PJ, Boulton M. Effec-
tiveness of sodium hyaluronate eyedrops in
the treatment of dry eye. Graefes Arch Clin
Exp Ophthalmol 2006;244(1):109-12.

7. Gomes JA, Amankwah R, Powell-Richards A,
Dua HS. Sodium hyaluronate(hyaluronic acid)
promotes migration of human corneal epithe-
lial cells in vitro. Br J Ophthalmol 2004;
88(6):821-5.

8. Deluise VP, Peterson WS. The use of topical
sodium hyaluronate (Healon) in the manage-
ment of refractory dry eye syndrome. Ann
Ophthalmol 1984;16(9):823-4.

9. Polack FM, McNeice MT. The treatment of dry
eyes with Na hyaluronate [Healon (R)].
Cornea 1982;1(2):133-6.

10. Sand BB, Marner K, Norn MS. Sodium
hyaluronate in the treatment of keratocon-
junctivitis sicca. A double masked clinical trial.
Acta Ophthalmol (Copenh) 1989;67(2):181-3.

11. Johnson GG, Mikulowska A, Butcher EC,
McEvoy LM, Michie SA. Anti-CD43 mono-
clonal antibody L11 blocks migration of T cells
to inflamed pancreatic islets and prevents de-
velopment of diabetes in nonobese diabetic
mice. J Immunol 1999;163(10):5678-85.

12. Fujishima H, Shimazaki J, Yagi Y, Tsubota K.
Improvement of corneal sensation and tear
dynamics in diabetic patients by oral aldose
reductase inhibitor, ONO-2235: a preliminary
study. Cornea 1996;15(4):368-75.

13. Fukuda M, Miyamoto Y, Miyara Y. Hyaluronic
acid in tear fluid and its synthesis by corneal
epithelial cells. Asia-Pacific J Ophthalomol
1998;10(1):20-2.

14. Arshinoff SA. The physical properties of oph-
thalmic viscoelastics in cataract surgery. Oph-
thalmic Pract 1991;9(3):81-6.

15. Nelson JD, Farns RL. Sodium hyaluronate
and polyvinyl alcohol artificial tear prepera-
tions. A comparison in patients with kerato-
conjunctivitis sicca. Arch Ophthalmol
1988;106(4):484-7.

16. Mengher LS, Pandher KS, Bron AJ, Davey
CC. Effect of sodium hyaluronate (0.1%) on
break-up time (NIBUT) in patients with dry
eyes. Br J Ophthalmol 1986;70(6):442-7.

17. Shimmura S, Ono M, Shinozaki K, Toda I,
Takamura E, Mashima Y, et al. Sodium
hyaluronate eyedrops in the treatment of dry
eyes. Br J Ophthalmol 1995;79(11):1007-11.

18. Nishida T, Nakamura M, Mishima H, Otori T.
Hyaluronan stimulates corneal epithelial mi-
gration. Exp Eye Res1991;53(6):753-8.

19. Nakamura M, Hikida M, Nakano T, Ito S,
Hamano T, Kinoshita S. Characterization of
water retentive properties of hyaluronan.
Cornea 1993;12(5):433-6.

20. Tsubota K, Yamada M. Tear evaporation from
the ocular surface. Invest Ophthalmol Vis Sci
1992;33(10):2942-50.

21. Feenstra RP, Tseng SC. Comparison of fluo-
rescein and rose bengal staining. Ophthal-
mology 1992;99(4):605-17.

22. Nelson JD, Farris LR. Sodium hyaluronate
and polyvinyl-alcohol artificial tears prepera-
tions. A comparison in patients with kerato-
conjunctivitis sicca. Arch Ophthalmol
1988;106(4):484-7.

23. Milazzo G, Papa V, Pasquale A, Russo S,
Russo P, Di Bella A. Efficacy of sodium
hyaluronate eye drops of different osmolari-
ties in the symptomatic treatment of dry eye
patients. Adv Exp Med Biol 2002;506(Pt
B):1233-5.

24. Lerner LE, Schwartz DM, Hwang DG, Howes
EL, Stern R. Hyaluronan and CD44 in the
human cornea and limbal conjunctiva. Exp
Eye Res 1998;67(4):481-4.

25. Entwistle J, Hall CL, Turley EA. HA receptors:
regulators of signalling to the cytoskeleton. J
Cell Biochem 1996;61(4):569-77.

26. Rosales C, O'Brien V, Kornberg L, Juliano R.
Signal transduction by cell adhesion recep-
tors. Biochim Biophys Acta 1995;1242(1):77-
98.

KAYNAKLAR


