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  شيوع استفاده از لنزهاي تماسي‐نسب محمدرضا جعفريدكتر 

 

٣ 

The Prevalence and Knowledge of Contact Lens Wear among Highschool Girls 
in Tehran 

 
Jafarinasab MR, MD; Javadi MA, MD; Rezaie A, MD; Jafari K, MD; Rabbanikhah Z, MD 
 
Purpose: To evaluate the prevalence of contat lens wear among highschool girls and their general 
knowledge about contact lenses and also to evaluate the specific knowledge of contact lens wearers 
about the lens. 
 

Methods: In a cross-sectional study, 1664 students of 22 randomly selected girl highschools were 
enrolled. A questionaire including questions about wearing contact lens, age of first use, cause of 
lens wear, type of lens, source of providing, way of wearing, and medical and hygienic care was 
filled out by the participants. Contact lens wearers were classified in two groups according to the 
main cause of lens wear: cosmetic and therapeutic. 
 

Results: The prevalence of contact lens wear was 16.5% including 81.8% for cosmetic purposes and 
18.2% for therapeutic reasons. The age of starting lens wear was before 14 in 36%. About 50% of 
contact lens wearers had at least once worn the lens of another person. General knowledge was often 
weak or little and the knowledge about serious complications of contact lens wear was good only in 
43% of the students. There was no significant differences between weares and nonwearers regarding 
these issues. The source of providing of lens among the therapeutic group was physicians in 90% 
and boutiques in 2% corresponding figures were 9.8% and 32% respectively in the cosmetic group. 
The most common type of lens was soft (98%) and colored (84.3%). Lens handling was bad or 
inappropriate in 73.1%; however appropriate handling was greater in the therapeutic group (42%) 
than the cosmetic group (23.6%). Medical care was appropriate in 30.9% (68% in the therapeutic 
group and 22.7% in the cosmetic group). Hygienic care of lens was appropriate in 53.8% (62% in 
the therapeutic group and 52% in the cosmetic group). Hygienic care of lens container was 
appropriate in 16.4% (24% in the therapeutic group vs 4.7% in the cosmetic group). Specific 
knowledge of lens wearers was appropriate in 46.6% (58% in the therapeutic group vs 44% in the 
cosmetic group). 
 

Conclusion: The prevalence of contact lens wear among highschool girls in Tehran is considerable 
especially for cosmetic purposes. Furthermore, general and specific knowledge about contact lens 
use was inadequate in the majority of lens wearers.  
 
Key words: contact lens wear, prevalence, knowledge 
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   هاي دخترانه تهران دبيرستانآموزان  دانش در ها ميزان آگاهي مربوط به آن  وشيوع استفاده از لنزهاي تماسي
  

  ٤خواه  دآتر زهرا رباني و٣دآتر آتايون جعفري، ٣دکتر امير رضائي ،٢ دآتر محمدعلي جوادي،١نسب دآتر محمدرضا جعفري

  

  چكيده

ي اه آموزان دبيرستان  در دانشها  و ميزان آگاهي عمومي مربوط به آنتماسيتعيين شيوع استفاده از انواع لنزهاي  :هدف
  . در اين جمعيتاز لنزهاي تماسيكنندگان  استفاده  اختصاصي و تعيين ميزان آگاهيدخترانه تهران
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  ١ شماره ‐١٠ سال ‐پزشكي بينا مجله چشم
 

٤ 

 دبيرستان ٢٢ از آموز دختر  دانش١٦٦٤بر روي  ١٣٧٩ مقطعي در سال ‐به صورت توصيفيمطالعه  :روش پژوهش
انتخاب  انتهرگانه  نوزدههاي دولتي و غيرانتفاعي مناطق دبيرستانبين ز ا اي كه به صورت تصادفي و چندمرحلهنهدخترا

نوع لنز  استفاده،، سن شروع استفاده، علت  تماسي لنز ازنامه در مورد استفاده  از طريق پركردن پرسش،شده بودند
کنندگان از لنز،  استفاده. هداشتي از لنز و ظرف لنز انجام شد ب مراقبتنحوه، نحوه استفاده از لنز و مصرفي، منبع تهيه لنز

شامل عيوب انکساري يا ساير علل (زيبايي ‐و درماني) صرفاً به منظور زيبايي(بسته به علت استفاده به دو گروه زيبايي 
  .تقسيم شدند) درماني با يا بدون هدف زيبايي

  به منظور صرفاً،كنندگان درصد مصرف ٨/٨١بود كه حدود درصد  ٥/١٦ تماسي شيوع استفاده از انواع لنزهاي :ها يافته
 درصد ٣٦ در  تماسيلنزشروع استفاده از  .ندردك استفاده مياز لنز تماسيزيبايي ‐ي درصد به علل درمان٢/١٨ و زيبايي
 ميزان آگاهي .اده شده بود استف لنز فرد ديگر از حداقل يك بار، موارددرصد ٥٠ و در بود سالگي ١٤ پيش از ،موارد

 و ميزان آگاهي از عوارض جدي لنز تر موارد، ضعيف يا ناچيز بود  در بيش در زمينه لنزهاي تماسي،آموزان دانشعمومي 
کنندگان  ها با غيرمصرف کنندگان لنز از نظر ميزان اين آگاهي مصرف. بود درصد افراد خوب ٩/٤٢در  نيز در کل، تماسي

 درصد موارد ٢درصد موارد از طريق پزشک و  ٩٠زيبايي در ‐تهيه لنز در گروه درماني. وجهي نداشتندلنز، تفاوت قابل ت
. ها بود  درصد موارد از طريق بوتيکي٣٢ درصد از طريق پزشک و در ٨/٩ها بود ولي در گروه زيبايي در  از طريق بوتيکي

نحوه استفاده از لنز .  بود) درصد٣/٨٤ ( لنز رنگي،رنگو براساس )  درصد٩٨(ترين نوع لنز مصرفي، لنز تماسي نرم  شايع
بهتر از گروه زيبايي )  درصد٤٢(زيبايي ‐يا بد بود ولي استفاده مناسب در گروه درماني  درصد موارد نامناسب١/٧٣در 

 ٧/٢٢زيبايي و ‐ درصد در گروه درماني٦٨(كنندگان  درصد مصرف ٩/٣٠در  ،نحوه مراقبت پزشكي. بود)  درصد٦/٢٣(
‐  درصد در گروه درماني٦٢( درصد موارد ٨/٥٣ نحوه مراقبت بهداشتي از لنز در .مناسب بود) درصد در گروه زيبايي

 درصد ٢٤( درصد موارد ٤/١٦نحوه مراقبت بهداشتي از ظرف لنز نيز در . مناسب بود)  درصد در گروه زيبايي٥٢زيبايي و 
 ٦/٤٦کنندگان لنز در   ميزان آگاهي اختصاصي مصرف.مناسب بود) يي درصد در گروه زيبا٧/٤زيبايي و ‐در گروه درماني

   .مناسب بود)  درصد در گروه زيبايي٤٤زيبايي و ‐ درصد در گروه درماني٥٨ (درصد موارد
عمدتاً به هاي دخترانه تهران قابل توجه است و  آموزان دبيرستان  دانشي درسشيوع استفاده از لنزهاي تما :گيري نتيجه

 آگاهي لازم جهت چگونگي استفاده از لنز و نحوه تهيه و مراقبت ،كنندگان اكثر استفاده. شود يبايي استفاده ميمنظور ز
  .استريزي صحيح آموزشي در اين زمينه  د كه بيانگر نياز به برنامهنبهداشتي آن را ندار

  .٣‐١٤ :١، شماره ١٠؛ سال ١٣٨٣پزشکي بينا   مجله چشم•
  نسب ا جعفري دکتر محمدرض:گو  پاسخ•
  دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي ‐پزشك  چشم‐استاديار ‐١
   دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي‐پزشك  چشم‐ استاد‐٢
   دانشگاه علوم پزشکي شهيد بهشتي‐ مرکز تحقيقات چشم‐ پزشك عمومي‐٣
  ١٣٨٢ اسفند ١٨:  مقالهتاريخ دريافت          دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي‐ مركز تحقيقات چشم‐پزشك  چشم‐٤

  ١٣٨٣ مرداد ٦ :تاريخ تاييد مقاله        مركز تحقيقات چشم‐نژاد  بيمارستان لبافي‐ بوستان نهم‐ پاسداران‐ تهران
  

  

  مقدمه

 به طور محسوسي  در دهه گذشتهاستفاده از لنزهاي تماسي     
در  ٢٠٠٠براساس آمار سال كه   به طوري؛افزايش يافته است

 آمار، اينبنابر .كنند ميليون نفر از آن استفاده مي٣٤ ،آمريكا

 دختران و زنان ،كنندگان لنزهاي تماسي ترين مصرف بيش
 كنندگان لنزهاي تماسي  درصد مصرف٧٠  به طوري کههستند

(rigid gas permeable) RGP کنندگان   درصد مصرف۶۴ و
  .١دهند را زنان تشكيل ميلنزهاي تماسي نرم
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 به عنوان ، تماسي از لنز درمانيمورد استفادهترين  بيش      
 از ديگر .استجايگزيني براي عينك در رفع عيوب انكساري 

 و) آفاكي(اصلاح عيوبي چون فقدان عدسي  موارد استفاده آن،
  بيماراناغلب. باشدميقرنيه هاي سطحي  يا درمان بيماري

. ندبري و درماني لنزها سود ميي دو جنبه زيبازمان از هر هم
هاي اخير با عموميت يافتن اعمال كراتورفركتيو   در سالالبته

)PRK استفاده از لنزهاي تماسي جهت رفع عيوب ،) ليزيكو 
 انكساري ممكن است كاهش يافته باشد ولي جنبه زيبايي

كه مورد عمل نيز   لنزهاي تماسي حتي در كسانياستفاده از
   . به قوت خود باقي است،اند قرار گرفته

 هميشه با عوارضي همراه است ي تماسياستفاده از لنزها     
استفاده از قطع با نيستند و ها درازمدت  بسياري از آن كه

استفاده از لنزهاي تماسي . روند از بين مي،لنزهاي تماسي
اگرچه ويروس  .٢ها شود ها و باكتري تواند باعث انتقال ويروس مي

HIV  نوعI است اما  ده جداشدهاز اشك و سطح چشم افراد آلو
  . ٣ات نشده استبثا هنوز ، از اين طريقHIVانتقال 

 اما به  است اگرچه ناشايع،عفونت قرنيه يا كراتيت ميكروبي    
ترين عوارض استفاده م آن بر بينايي، يكي از جدييعلت تاثير دا

 ظرف مدت ،شود كه نوع شديد آن  محسوب مي تماسياز لنز
. ٤گرددن قرنيه و نابينايي ميكوتاهي منجر به سوراخ شد

 ،٥ تغييراتي در رسيدن اكسيژن به قرنيهموجبلنزهاي تماسي 
تليوم و  رفولوژي اپيو م،قرنيهوساز   سوخت،٦اشكگردش 

 ملتحمه نيز دچار تغييراتي .شوند مي ٩ و حس قرنيه٧و٨ندوتليومآ
 و تغيير در مورفولوژي ١١، كاهش اكسيژن١٠چون هيپوستزي

استفاده از لنزهاي  در برخي اجتماعات،. گردد مي٨ومتلي اپي
مساعدكننده عفونت قرنيه محسوب  عامل ترين  بزرگ،تماسي

  از نظر،گيري است  و چون اين عارضه قابل پيش١٢‐ ١٤شودمي
  .باشدز اهميت مييبهداشت عمومي حا

هاي   كراتيت درصد٦٥ در يك مطالعه نشان داده شد كه     
هاي  ضربههاي ناشي از   از كراتيت بار بيش٦يعني (يميكروب
طور  همين. به علت استفاده از لنزهاي تماسي بوده است) قرنيه

 هداري و نحو  كه عدم رعايت بهداشت در نگه استمشخص شده
 بار ١٦ تا ٢ خطر كراتيت را ، لنزهاي تماسي كردنضد عفوني
 شاهدي در مراكز ‐مطالعات موردبراساس . ١٥دهدافزايش مي
لنزهاي ناشي از ر كراتيت خطميزان  ، هم در آمريكامستقل از

باشد كه با افزايش طول دوره   هم مي به بسيار نزديك،تماسي
  .١٦يابد طور فزاينده افزايش ميه  ب،مصرف مداوم لنز

شده، تعيين شيوع استفاده از انواع لنزهاي  گفتهبنابر دلايل      
ه ز شيوکنندگان ا استفادهتماسي و بررسي ميزان آگاهي 

زيربناي هرگونه  و رسد به نظر مي ضروري ،آناستعمال 
در  از اين رو .باشد مي گيرانه و درماني ريزي آموزشي، پيش برنامه

 و ميزان  از لنزهاي تماسي شيوع استفاده به بررسي،اين مطالعه
هاي  آموزان دبيرستان  در دانشها آگاهي عمومي مربوط به آن

كنندگان   استفاده اختصاصيهي و ميزان آگادخترانه تهران
  .شده استپرداخته لنزهاي تماسي درباره 

  
  روش پژوهش 

 .شدانجام  ١٣٧٩ مقطعي در سال ‐توصيفيتحقيق به روش      
استفاده از لنزهاي تماسي  براساس شيوع احتمالي حجم نمونه

 ٧/١ و ميزان خطاي  درصد٩٥ سطح اطمينان ، درصد١٥حدود 
گيري به صورت  نمونه. گرديده محاسب نفر ١٧٠٠ درصد،

 دولتي و هاي دخترانه تصادفي از بين دبيرستاناي  چندمرحله
آمار دقيق دانش  .شدانجام گانه تهران   نوزدهقمناطانتفاعي غير

آموزش و  آموزان هر منطقه به تفكيك مدرسه و كلاس از
متناسب با جمعيت  ،تعداد نمونه دريافت شد و  منطقهپرورش
 ٢يا  ١ ،از هر منطقه.  گرديدتعيينمناطق آموزان  دانش

 يك كلاس به طور ،هر پايه ازدبيرستان، در هر و  دبيرستان
 .شدندتصادفي ساده انتخاب 

اي انجام شد كه  نامه دومرحله      پژوهش به وسيله پرسش
توضيحات ارايه پس از   وتوسط پژوهشگر به صورت حضوري

آموزان، بين  نش طرح و لزوم همكاري دا اينلازم درباره
براي  فاقد نام بودند و ها نامه پرسش . گرديدتوزيعآموزان  دانش
 در .گويي به سوالات نيز محدوديت زماني وجود نداشت پاسخ

استفاده از ، پايه درسي،  سن ماننداي اطلاعات زمينهمرحله اول، 
 و قرض گرفتن لنز  نيز و از لنز، زمان شروع استفاده تماسيلنز
نحوه زمينه آموزان در   عمومي دانش آگاهي در مورد سوال نيز٦

در مرحله دوم  .شدپرسيده آن  و خطرات  از لنز تماسياستفاده
 ؛بار از لنز تماسي استفاده كرده بودند يككم  دستكه   كسانياز

استعمال لنز و شيوه تهيه منبع لنز مصرفي، هاي  درباره ويژگي
نيز لنز و از هداشتي ب شيوه مراقبت  نحوه مراقبت پزشکي و،آن
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  تماسي در مورد نحوه استفاده از لنز اختصاصيميزان آگاهي
 به ،مدرسههر هاي  كلاسي مربوط به ها نامه  پرسش.شد سوال 

موزان در زنگ  آ دانش  تانددشزمان توزيع و تكميل مي طور هم
  . تفريح با هم مشورت نكنند

پرسش درباره  ٤آموزان براساس       ميزان آگاهي عمومي دانش
، نياز به مهارت براي  تماسيلزوم نظر پزشک براي استفاده از لنز

بار مصرف، به  و مدت زمان استفاده از لنزهاي يکآن استفاده از 
، ) پاسخ درست٣(، متوسط ) پاسخ درست٤(هاي خوب  دسته

) پاسخ درست ٢تر از  کم(و ناچيز )  پاسخ درست٢(ضعيف 
  .تقسيم شد

 براساس پاسخ  تماسي درباره عوارض جدي لنز     ميزان آگاهي
به دو پرسش در مورد عفونت قرنيه و انتقال بيماري ناشي از لنز 

) يک پاسخ درست(، متوسط ) پاسخ درست٢( دسته خوب ٣به 
  .تقسيم گرديد) عدم پاسخ درست (آگاهو نا

فروشي، داروخانه،        منبع تهيه لنز براساس پزشک، عينک
ه، قرض يا هديه گرفتن و ساير موارد مشخص بوتيک، آرايشگا

 ٣ميزان اطلاعات دريافتي از منبع تهيه لنز براساس . گرديد
 ٤دسته پزشک، عينک فروشي يا داروخانه و ساير موارد در 

علت . گروه کافي، متوسط، مختصر و ناچيز تقسيم گرديد
‐ و درماني) صرفاً زيبايي(استفاده از لنز نيز به دو دسته زيبايي 

  . تقسيم گرديد)  با يا بدون علت زيبايييدرمان(زيبايي 
 يک  پرسش٨ براساس پاسخ به  تماسي     نحوه استفاده از لنز

لنز، استفاده از هر  در مورد مدت زمان استفاده از امتيازي
کننده، قرض دادن لنز، استفاده از لنز در شرايط  محلول مرطوب

 به تبخال دهان يا حمام، شنا يا چرت زدن يا در صورت ابتلا
جوش صورت، يا در روزهاي بسيار سرد يا روزهاي بسيار آلوده 

 ٦‐٨ (شده به سه دسته مناسب دار يا پاره يا استفاده از لنز خش
تقسيم )  امتياز٣تر از  کم( و بد ) امتياز٣‐٥ (، نامناسب)امتياز
  .شدند
 در استفاده) ١: به صورتاز لنز تماسي استفاده الگوي زمان      

تمام طول در ) ٢ها، ساعات خارج از منزل يا هر دو،  ميهماني
 ساعات استفاده از لنز ميزان . تقسيم شدساير موارد) ٣ روز و

نيز استعمال لنز  در طول روز و تعداد روزهاي متوالي تماسي
  .گرديدبررسي 

 براساس  تماسي از لنز در استفادهب پزشکيبمراقنحوه      

مرتب، سالي مراجعه (شک به انواع مناسب مراجعه به پزنحوه 
و )  سال يک بار٢مرتب، هر مراجعه (، متوسط )تر  يا بيشبار يک

 در صورت بروز مشکل جدي  تنهانامرتب ومراجعه (نامناسب 
  .تقسيم گرديد) چشمي

 ٥ براساس  تماسينحوه مراقب بهداشتي از لنزارزيابي  راي     ب
کننده و  ، مرطوبداري پرسش در مورد نوع محلول نگه

کننده، مخلوط کردن چند محلول، استفاده از آنزيم و  ضدعفوني
 لنز،  کردننيز مدت استفاده از يک محلول و فواصل ضدعفوني

 شد و نحوه مراقب بهداشتي از لنز نظر گرفته  در امتياز٠‐٥از 
و نامناسب )  امتياز٢‐٣(، متوسط ) امتياز٤‐٥(به انواع مناسب 

  .گرديدتقسيم ) تياز ام٢تر از  کم(
 ٥نحوه مراقب بهداشتي از ظرف لنز براساس   ارزيابيبراي     

پرسش در مورد تعويض ظرف لنز، شستشو و خشک کردن آن، 
 از ،فواصل شستشو، محلول شستشو و نحوه قراردادن لنز در آن

شد و نحوه مراقبت بهداشتي از ظرف نظر گرفته  در امتياز ٠‐٥
و )  امتياز٢‐٣(، متوسط ) امتياز٤‐٥(لنز به انواع مناسب 

  .گرديدبندي  دسته)  امتياز٢تر از  کم(نامناسب 
  تماسيکنندگان لنز      ميزان آگاهي اختصاصي مصرف

براساس استفاده از لنز در آب و هواي سرد يا هواي آلوده، 
استفاده از آب دهان براي مرطوب کردن يا تميز کردن لنز، لزوم 

ز گذاشتن يا خارج کردن لنز يا شستن ها پيش ا شستن دست
ها در صورت  ها و مژه آن و نوع صابون مصرفي، لزوم شستن پلک
زمان با ابتلا به جوش  استفاده مداوم از لنز، استفاده از لنز هم

، فواصل مناسب جهت مراجعه به پزشک،  لبصورت يا تبخال
 داري لنز محلول مناسب براي شستشوي لنز و ظرف لنز و نگه

 آگاهي، به صورت براساس درصد پاسخ درستزيابي شد و ار
 ٥٠‐٧٥(، متوسط ) درصد يا بالاتر پاسخ درست٧٥(خوب 
و بد )  پاسخ درست درصد٢٥‐٥٠(، ضعيف ) پاسخ درستدرصد

  . بندي گرديد  دسته) درصد پاسخ درست٢٥تر از  کم(
            

  ها يافته

 سوم از  و اول، دومهايآموز پايه  دانش١٦٦٤در اين مطالعه      
گانه  نوزده دولتي و غيرانتفاعي مناطق  دخترانه دبيرستان٢٢

 ١١/١٦±١آموزان  دانشسن . تهران مورد بررسي قرار گرفتند
 . سال بود٢٠ تا ١٤بين سال و 
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  شيوع استفاده از لنزهاي تماسي‐نسب محمدرضا جعفريدكتر 

 

٧ 

تماسي يك بار از لنز كم  آموز، دست  دانش٢٧٥     تعداد 
له فاص (درصد ٥/١٦شيوع  که معادل استفاده كرده بودند

استفاده شيوع . باشد  مي) درصد٧/١٤‐٣/١٨ : درصد٩٥اطمينان 
 ٥/٢بيش از )  درصد٧/٢٣( در مدارس غيرانتفاعي  تماسياز لنز

 سن شروع استفاده از لنز. بود)  درصد٣/٩(برابر مدارس دولتي 
ترين سن شروع   و کمگي سال٩/١٤ميانگين به طور  تماسي

 شروع  سنيين فراوانيتر بيش. بود سالگي ١٠استفاده از آن، 
درصد  ٣٦سالگي بود و  ١٥استفاده از لنز تماسي، 

 استفاده كرده بودند  تماسي سالگي از لنز١٤ تا ،كنندگان مصرف
 ٨/٧٧؛ يعني زيبايي بودبه منظور ها فقط  درصد آن ٨/٧٧كه 

، فقط  تماسيکننده از لنز  ساله استفاده١٤درصد دختران زير 
  .کردند ستفاده ميبه منظور زيبايي از آن ا

 بود و زيبايي به منظور  درصد ٨/٨١تماسي در       مصرف لنز 
زيبايي از لنز تماسي ‐ درصد موارد نيز به علل درماني٢/١٨

، ) درصد٨/٩(انکساري کردند که شامل درمان عيوب  استفاده مي
 ٢/٤(زيبايي ‐ انکساري به عللو)  درصد٢/٤(ساير علل درماني 

  . بودند)درصد
  تماسي،كنندگان انواع لنز مصرف موارد، درصد ٥٠  در    

حداقل يك بار لنز فرد ديگري را روي چشم خود امتحان كرده 
كنندگان لنزهاي  درصد اين افراد را مصرف ٩٠بودند كه بيش از 

 از لنزهاي تماسيکنندگان  استفاده. دادندزيبايي تشكيل مي
ر لنز فرد ديگري  حداقل يك با، درصد موارد٢٥در نيز  درماني

  .را قرض گرفته بودند
 درصد موارد از لنز نرم، ٩٨ در  تماسيکنندگان لنز      استفاده

 درصد موارد از هر دو ٤/٠ درصد موارد از لنز سخت و در ٦/١
 درصد موارد از لنز ٣/٨٤ در ،به علاوه. کردند نوع استفاده مي

د موارد از  درص٧/٤ درصد موارد از لنز شفاف و در ١١رنگي، در 
  .شد هر دو نوع استفاده مي

 ميزان آگاهي آموزان براساس دانشتوزيع فراواني نسبي      
 استفاده از لنز، در  به تفکيک،عمومي مربوط به لنز تماسي

  عموميدهد که ميزان آگاهي آمده است و نشان مي) ١(جدول 
تماسي، در اکثر کنندگان لنز  کنندگان و غيراستفاده استفاده

؛ به طوري که ارد از وضعيت خوبي برخوردار نبوده استمو
  .  درصد افراد در مجموع خوب بود٣/٥ميزان آگاهي تنها در 

  

ميزان آموزان براساس  توزيع فراواني نسبي دانش ‐١جدول 
  به تفکيک استفاده از لنزآگاهي عمومي 

  گروه
  ميزان آگاهي

  کننده مصرفغير 
  )درصد(

  کننده مصرف
  )درصد(

  در کل
  )درصد(

  ٣/٥  ٢/٤  ٥/٥  خوب
  ٣٣  ٨/٢٩  ٦/٣٣  متوسط
  ٦/٥٢  ٩/٤٩  ١/٥٣  ضعيف
  ١/٩  ١/١٦  ٨/٧  ناچيز

  
  

گاهي آموزان براساس ميزان آ توزيع فراواني نسبي دانش     
در تماسي به تفکيک استفاده از لنز درباره عوارض جدي لنز 

دهد که دو گروه از اين نظر  آمده است و نشان مي) ٢(جدول 
 درصد افراد از ١/٥٧ در کل نيز ، به علاوه؛فاوتي نداشتندنيز ت

  .برخوردار نبودندزمينه آگاهي خوبي در اين 
  

ميزان آگاهي آموزان براساس  توزيع فراواني نسبي دانش ‐٢جدول 
   تماسي به تفکيک استفاده از لنزدرباره عوارض جدي لنز

  گروه
  ميزان آگاهي

  کننده مصرفغير
  )درصد(

  کننده مصرف
  )درصد(

  در کل
  )درصد(

  ٩/٤٢  ٦/٤٣  ٧/٤٢  خوب
  ٤٣  ٣/٤٣  ٤٣  متوسط
  ١/١٤  ١/١٣  ٣/١٤  ناآگاه

  
  

 ١٠٠ ، براساس رنگ آن تماسيتهيه لنزمنبع در مورد      
 كساني كه از لنز درصد ١/١٣  و كساني كه از لنز شفافدرصد

را از طريق پزشك تهيه كرده   خودلنز ،كردند رنگي استفاده مي
 موارد لنز خود را از کثر در اكنندگان لنزهاي رنگي ف مصر.بودند

لنز خود را قرض  موارد، درصد ٧/٢٠ و در  نمودهها تهيه بوتيکي
  .)١نمودار  (گرفته بودند

آموزان براساس منبع تهيه لنز       توزيع فراواني نسبي دانش
زيبايي در جدول ‐تماسي به تفکيک گروه زيبايي و گروه درماني

‐دهد که تهيه لنز در گروه درماني ت و نشان ميآمده اس) ٣(
 درصد ٢ درصد موارد از طريق پزشک و تنها در ٩٠زيبايي در 
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  ١ شماره ‐١٠ سال ‐پزشكي بينا مجله چشم
 

٨ 

 ٨/٩موارد از طريق بوتيکي بود ولي در گروه زيبايي، تهيه لنز در 
 درصد موارد از طريق ٣٢درصد موارد از طريق پزشک و در 

ي لنز خود زيبايي در هيچ مورد‐گروه درماني. بوتيکي بوده است

کردن يا ساير موارد تهيه  را از طريق آرايشگاه، داروخانه، قرض
  .نکرده بودند

۸/۱۷/۲

۱/۱۳۳/۱۴
۵/۱۶

۷/۲۰

۹/۳۰

۰

۱۰

۲۰

۳۰

۴۰

بوتيکي قرض کردن عينک فروشي داروخانه  پزشک آرايشگاه   ساير موارد 

درصد

منبع تهيه لنز

۸/۱۷/۲

۱/۱۳۳/۱۴
۵/۱۶

۷/۲۰

۹/۳۰

۰

۱۰

۲۰

۳۰

۴۰

بوتيکي قرض کردن عينک فروشي داروخانه  پزشک آرايشگاه   ساير موارد 

درصد

منبع تهيه لنز

  
  کنندگان لنز تماسي رنگي براساس منبع تهيه لنز  توزيع فراواني نسبي مصرف‐١نمودار 

  
  

کنندگان لنز تماسي   توزيع فراواني نسبي مصرف‐٣جدول 
  براساس منبع تهيه لنز به تفکيک علت مصرف

  گروه
  منبع تهيه لنز

  زيبايي
  )درصد(

  زيبايي‐درماني
  )درصد(

  در کل
  )درصد(

  ٤/٢٤  ٩٠  ٨/٩  پزشک
  ٦/١٥  ٨  ٣/١٧  فروشي عينک

  ١٢  ٠  ٧/١٤  داروخانه
  ٥/٢٦  ٢  ٣٢  بوتيکي
  ٢/٢  ٠  ٧/٢  آرايشگاه

  ٥/١٧  ٠  ٣/٢١  کردن قرض
  ٨/١  ٠  ٢/٢  ساير موارد

  
ر مورد منبع  منبع تهيه لنز د توسطرساني ميزان اطلاع     

 درصد موارد کافي يا متوسط بود ولي در مورد ١/٧٦پزشک، در 
، تنها در )فروشي يا داروخانه غير از پزشک، عينک(ساير منابع 

 درصد موارد، ٣/٨٣ درصد موارد کافي يا متوسط بود و در ٧/١٦
 قرار  لنزکنندگان اطلاعات مختصر و ناچيزي در اختيار مصرف

رساني توسط فروشنده لنز به  لاعميزان اط. شد داده مي
 يا درصد موارد کافي ٣/٣٩، در  در مجموعکنندگان مصرف
  . )٤جدول  (موارد ناچيز يا مختصر بود درصد ٧/٦٠ و در متوسط

  

کنندگان لنز تماسي براساس  توزيع فراواني نسبي مصرف ‐٤جدول 
  ميزان اطلاعات دريافتي از منبع تهيه لنز

  منبع
  ميزان اطلاعات

  شکپز
  )درصد(

فروشي،  عينک
  )درصد( داروخانه

   منابعساير
  )درصد(

  در کل
  )درصد(

  ٦/١٥  ٣  ٨/١٥  ٣/٤٠  کافي
  ٧/٢٣  ٧/١٣  ٢/٣٠  ٨/٣٥  متوسط
  ٩/٣٨  ٧/٤٧  ٥/٣٩  ٩/٢٠  مختصر
  ٨/٢١  ٦/٣٥  ٥/١٤  ٣  ناچيز
  
  

آموزان به شرح زير الگوي زمان مصرف لنز در بين دانش     
درصد در ساعات خارج از  ٢٠ها،  درصد در ميهماني٦٠: بود

درصد در تمام طول روز و  ٧  ودرصد در هر دو مورد ١٣، منزل
 ٥٠زيبايي و افراد گروه درصد  ٩٨حدود . يا با الگوهاي ديگر

ها يا خارج از همانيي در مزيبايي،‐ گروه درماني افراددرصد
  . كردنداستفاده مي از لنز تماسي منزل

 ساعت و ٣/٥ ، تماسياز لنزروزانه  ساعات استفاده     ميانگين 
  استفاده ساعاتترين فراواني بيش.  ساعت بود٢٤ تا ١بين 
ساعات استفاده .  بود ساعت در روز٤ به مدت ، از لنزروزانه

 ١٤  وتر بود  ساعت يا كم٦ ،درصد موارد ٧٥روزانه از لنز در 
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  شيوع استفاده از لنزهاي تماسي‐نسب محمدرضا جعفريدكتر 

 

٩ 

روزي استفاده  كنندگان، آن را به صورت شبانه درصد از مصرف
  .بودبوط به لنزهاي زيبايي  مر، موارد ايندرصد ٨٠ردند كه ك مي

به طور   و روز متغير٧ تا ١بين  ،استفاده متوالي از لنزمدت      
درصد  ٧٥ ميزان استفاده متوالي در.  روز بود٣٤/٢ميانگين 

  .تر بود  روز يا كم٣ به مدت ،كنندگان مصرف
در ،  از لنز تماسيدوره استفادهاز نظر ترين فراواني را       بيش

 ماه از لنز تماسي ٦ افرادي داشتند که زيبايي‐گروه درماني
 ماه ١٢استفاده کرده بودند و در گروه زيبايي افرادي داشتند که 

 درصد افراد در تمام ٧٥بودند و نموده از لنز تماسي استفاده 
  . ماه از لنز تماسي استفاده کرده بودند١٢ به مدت ،ها گروه
.  بود٩۵/٤±٥/١ين امتياز نحوه استفاده از لنز تماسي ميانگ     

‐  و در گروه درماني٨٥/٤ميانگين اين امتياز در گروه زيبايي 
ميانگين امتياز نحوه استفاده از لنز در موارد .  بود٤٥/٥زيبايي 

فروشي يا داروخانه  ، در موارد تهيه از عينک٧٥/٥تهيه از پزشک 
  .)>٠٠٠١/٠P (بود ٥/٤ و در مورد ساير منابع ٩٥/٤

کنندگان لنز تماسي براساس   مصرف نسبيتوزيع فراواني     
آمده ) ٥( در جدول ،به تفکيک علت استفاده و نحوه استفاده

استفاده مناسب در موارد فراواني دهد که  است و نشان مي
  . بوده ولي در کل کم بوده استتر   بيشزيبايي‐درماني

  
کنندگان لنز تماسي  رف توزيع فراواني نسبي مص‐٥جدول 

  براساس نحوه استفاده از لنز به تفکيک علت مصرف
  گروه

  نحوه استفاده 
  زيبايي‐درماني

  )درصد(
  زيبايي

  )درصد(
  در کل

  )درصد(
  ٩/٢٦  ٦/٢٣  ٤٢  ) امتياز٦‐٨(مناسب 

  ٢/٦٢  ٤/٦٤  ٥٢  ) امتياز٣‐٥(نامناسب 
  ٩/١٠  ١٢  ٦  ) امتياز٣تر از  کم(بد 
  
  

 درصـد   ٩/٣٠ از لنـز، در      اسـتفاده مرتبط بـا      مراقبت پزشکي     
 درصـد  ٢/٦رصـد مـوارد متوسـط و در     د٩/٦٢موارد مناسب، در   

، وضـعيت   براسـاس علـت اسـتفاده از لنـز        . موارد نامناسـب بـود    
 برابـر بهتـر از      ٣،  ) درصـد  ٦٨(زيبـايي   ‐مناسب در گروه درماني   

  ).٦جدول (بود )  درصد٧/٢٢(گروه زيبايي 
  
  

کنندگان لنز تماسي   استفاده نسبيانيتوزيع فراو ‐٦جدول 
   به تفکيک علت مصرف لنز،نحوه مراقبت پزشکي مرتبطبراساس 

  گروه
  مراقبت پزشکي

  زيبايي‐درماني
  )درصد(

  زيبايي
  )درصد(

  در کل
  )درصد(

  ٩/٣٠  ٧/٢٢  ٦٨  مناسب
  ٩/٦٢  ٦/٧١  ٢٤  متوسط
  ٢/٦  ٧/٥  ٨  نامناسب

  
  

آمده در مورد نحوه مراقبت بهداشتي  دسته امتياز بميانگين     
امتياز به ميانگين  . بود۱±١/١ ،كنندگان  مصرف از لنز در بين

  بود٧/٣ زيبايي‐درماني و در گروه ٣دست آمده در گروه زيبايي 
)٠٠٠١/٠P<(.  ميانگين امتياز مراقبت بهداشتي از لنز تماسي در

فروشي و  ، در موارد تهيه از عينک٧/٣ پزشک  ازموارد تهيه لنز
 توزيع .)>٠٠٠١/٠P(  بود٦/٢ و در ساير موارد ١/٣داروخانه 

کنندگان لنز تماسي براساس مراقبت  فراواني نسبي مصرف
  .ارايه شده است) ٧(بهداشتي از لنز در جدول 

  
کنندگان لنز براساس  توزيع فراواني نسبي مصرف ‐٧جدول 

  نحوه مراقبت بهداشتي از لنز به تفکيک علت مصرف
  وهگر
  نحوه مراقبت بهداشتي

  زيبايي‐درماني
  )درصد(

  زيبايي
  )درصد(

  در کل
  )درصد(

  ٨/٥٣  ٥٢  ٦٢  ) امتياز٥ يا ٤(مناسب 
  ٤/٣٦  ٨/٣٧  ٣٠  ) امتياز٣ يا ٢(متوسط 

  ٨/٩  ٢/١٠  ٨  ) امتياز>٢(نامناسب 
  
  

دست آمده در مورد نحوه مراقبت ه ميانگين امتياز ب     
ميانگين امتياز در گروه . ود ب٦/١±٥/١بهداشتي از ظرف لنز 

 .)=P ٠٠٧/٠(بود  ١٤/٢ زيبايي‐درمانيو در گروه  ٤٥/١زيبايي 
ميانگين امتياز مراقبت بهداشتي از ظرف لنز در موارد تهيه از 

 و در ٥/١فروشي يا داروخانه  ، در موارد تهيه از عينک٢/٢پزشک 
 فراواني مراقبت مناسب از). >P ٠٠١/٠( بود ٢٥/١ساير موارد 

گروه نسبت به   کم بود وليزيبايي‐ظرف لنز در گروه درماني
  . )٨جدول  (تر بود  بيشزيبايي
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کنندگان لنز براساس نحوه   توزيع فراواني نسبي مصرف‐٨جدول 
  مراقبت بهداشتي از ظرف لنز به تفکيک علت مصرف

 گروه
  مراقبت از ظرف

  زيبايي‐درماني
  )درصد(

  زيبايي
  )درصد(

  در کل
  )درصد(

  ٤/١٦  ٧/١٤  ٢٤ ) امتياز٥ يا ٤(اسب من
  ٤/٣٧  ٢/٣٤  ٥٢ ) امتياز٣ يا ٢(متوسط 

  ٢/٤٦  ١/٥١  ٢٤  ) امتياز>٢(نامناسب 
  
  

 کنندگان لنز در مورد  اختصاصي مصرف     امتياز ميزان آگاهي
 در ،نحوه استفاده و مراقبت از لنز و ظرف لنز و مراقبت پزشکي

  در موارديزان آگاهيميانگين م.  بود درصد٧/٦٩±٤/١٨ مجموع
فروشي   عينک تهيه ازردا درصد، در مو٧/٧٤پزشک  از تهيه لنز

 ميزان . درصد بود٣/٦٥موارد  درصد و در ساير ٤/٧٢يا داروخانه 
 درصد موارد ٩٦زيبايي در ‐آگاهي اختصاصي در گروه درماني

 درصد موارد ٣/٨٧خوب يا متوسط بود ولي در گروه زيبايي در 
  .)٩جدول (گونه بود  اين

  
کنندگان لنز تماسي   توزيع فراواني نسبي مصرف‐٩جدول 

  براساس ميزان آگاهي اختصاصي به تفکيک علت مصرف
  گروه
  آگاهي اختصاصي

  زيبايي‐درماني
  )درصد(

  زيبايي
  )درصد(

  جمع
  )درصد(

  ٦/٤٦  ٤٤  ٥٨  خوب
  ٧/٤٠  ٣/٤١  ٣٨  متوسط
  ٥/١٠  ٥/١٢  ٢  ضعيف

  ٢/٢  ٢/٢  ٢  بد

  
  بحث 

 درصد ٥/١٦ع استفاده از لنزهاي تماسي در اين مطالعه      شيو
 سالگي از لنز ١٤ ، پيش ازكنندگان  درصد مصرف٣٦ و بود

ها از لنزهاي صرفاً   درصد آن٧٨استفاده كرده بودند كه حدود 
 استفاده از  کهدهد نشان مياين يافته . كردندزيبايي استفاده مي

 لزوم آموزش  وگردد  ميتري آغاز گونه لنزها در سنين پايين اين
  .كند آموزان را مطرح مي ها، مدارس و دانش به خانواده

     كساني كه به علل درماني از لنزهاي تماسي استفاده 
لنز فرد ديگري را  حداقل يك بار  درصد موارد٢٥ در كردند مي

گرچه بين قرض گرفتن لنز . روي چشم خود امتحان كرده بودند
كنندگان لنزهاي  نندگان با گروه مصرفك در اين گروه از مصرف

 وجود داشت اما يدارصرفاً زيبايي، تفاوت آماري معني
كنندگان لنزهاي درماني كه بايد اطلاعات  مصرفچهارم  يك

ثري در زمينه نحوه استفاده از لنز و عوارض آن داشته ومفيد و م
  کهدهد نشان مي و استفاده كرده بودندباشند، از لنز افراد ديگر 

 ارايه آموزش موثري كنندگان لنزهاي درماني نيز به مصرف
  . شود نمي

 ميليون نفر از ٣٤، در آمريكا حدود ٢٠٠٠     طبق آمار سال 
 درصد اين موارد را ٨٥ كه ندردكلنزهاي تماسي استفاده مي

 درصد اين افراد از ٣٥تنها . نددادلنزهاي تماسي نرم تشكيل مي
 كنندگان  درصد مصرف٧٠حدود . دكردن لنز شفاف استفاده مي

 را زنان تشكيل  درصد لنزهاي تماسي نرم۶۲ و RGPلنزهاي 
 زير  لنزهاي تماسي نرمكنندگان  درصد مصرف١٠ دادند ومي
  .١ سال سن داشتند١٧

براي  در مورد لزوم نظر پزشك  عمومي     ميزان آگاهي
 انواع مصرف لنز ودر مورد اطلاعات لنز، لزوم داشتن استفاده از 

كنندگان و  ها، در دو گروه مصرف لنزهاي موجود در بوتيك
  نداشتيقابل توجه كردند، تفاوتكساني كه از لنز استفاده نمي

با  .درصد بود ٥در هر دو گروه پايين و حدود  مناسب آگاهيو 
كنندگان به دلايل صرفاً   درصد مصرف٨٣توجه به اين كه حدود 

دند و مصرف لنز در مدارس كر زيبايي از لنز استفاده مي
توان ي م، بود از مدارس دولتيتر  بيش برابر٥/٢ غيرانتفاعي

 در  تماسي زيبايينتيجه گرفت كه علت عدم استفاده از لنز
ها نيست، بلكه دلايل ديگري  گروه دوم ناشي از ميزان آگاهي آن

   .باشندساز  د زمينهنتوان مي اجتماعي‐ اقتصادي مسايلاز جمله
يزان آگاهي در مورد عوارض جدي لنز در هر دو گروه م     

 اين ميزان دهد كه اولاً درصد بود و اين نشان مي٤٣  بهنزديك
ر وثگيري از مصرف لنزهاي صرفاً زيبايي م آگاهي در پيش

كنندگان لنز در زمينه عوارض جدي لنز  نيست، ثانياً مصرف
  . ندارنديتر  آگاهي بيش،كنندها كه استفاده نمي نسبت به آن

د نده     نتايج به دست آمده در مورد منابع تهيه لنز نشان مي
 در  رنگي تماسيكنندگان لنزهاي درصد از مصرف ١٣كه تنها 
  صرفاًكنندگان لنزهاي درصد از مصرف ١٠ و حدود مجموع

 ٥٨به ند و نزديك ردكزيبايي، آن را از طريق پزشك تهيه مي
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١١ 

ها، هديه گرفتن از ا، آرايشگاههي بوتيكاز آن را ،درصد موارد
كه ند ودنمدوستان و آشنايان و يا قرض گرفتن تهيه مي

كنندگان از لنز تماسي  تواند به دليل آگاهي كم استفاده مي
 ٧ تا ١ مدت مصرف متوالي لنز بين ،اگرچه در اين مطالعه. باشد

 درصد موارد مربوط به لنزهاي ٨٠جا كه  روز بوده است اما از آن
 بنابراين خارج از طريقه مصرف ،شد  و صرفاً زيبايي ميرنگي

  .د و نياز به آموزش داردگيرصحيح لنز قرار مي
 درصد ٨٢در اين مطالعه مشاهده شد كه حدود      

كه از انواع لنزهاي صرفاً بودند كنندگان لنز كساني  مصرف
 نحوه مراقبت از نظراين گروه . کردند ميزيبايي استفاده 

داشت لنز، بهداشت ظرف لنز و نحوه صحيح استفاده پزشكي، به
با . زيبايي داشتند‐تفاوت قابل توجهي با گروه درمانياز لنز، 

 درصدي استفاده از انواع لنزهاي تماسي در ٥/١٦توجه به شيوع 
 نفري ٢٦٠٠٠٠هاي دخترانه تهران و جمعيت  دبيرستان

تماسي از لنز آموز   دانش٤٢٠٠٠، بيش از  تهرانآموزان دانش
نحوه صحيح استفاده از آن، كه  در حالي کنند استفاده مي

 ؛دانند بهداشت لنز و ظرف لنز و نحوه مراقبت پزشكي را نمي
ها، قرض گرفتن از  ها، آرايشگاه يزيرا عمدتاً آن را از بوتيك

 .كننددوستان و طرق مشابه ديگري تهيه مي
ي تماسي، كننده از لنزها آموزان استفاده دانشبين      در 

  از جمله؛شدرفتارهاي غيربهداشتي بسيار نامناسبي ديده مي
كننده براي شستشوي لنز،  هاي ضدعفونيعدم استفاده از محلول

نمك خانگي، آب دهان براي شستن و  استفاده از آب شير، آب
مرطوب كردن لنز، عدم شستشوي ظرف لنز و تعويض محلول 

كردن ، خشك ) سالگاهي به مدت يك( طولاني فواصل اآن ب
، استفاده از لنز . . . ظرف لنز با پنبه، دستمال كاغذي و 

شده، قرض كردن و قرض دادن لنز و بسياري رفتارهاي  پاره
 اين گروه بسيار در معرض ابتلا به ،به همين دلايل. ديگر

 كه از باشند  ميكراتيت از جمله كراتيت آكانتاميبايي
راتيت آكانتاميبايي عمدتاً با  ك. خطرناك است بسيارهاي كراتيت

 تهيه هريهاي نمكي كه در منزل با آب ش مصرف محلول
 غير از ظرف لنز و شوند و يا قرار دادن لنز تماسي در جايي مي

در يك . ٢٢شود حين شنا كردن ديده مييا استفاده از لنز
مطالعه بزرگ در انگليس، كراتيت آكانتاميبايي در 

تر ديده شده  بارمصـرف، بيش ككننـدگان لنــزهاي ي مصرف

 كه اين افزايش ميزان بروز، احتمالاً ناشي از بهداشت ٢٣است
البته همه . گونه لنزها بوده است پايين مرتبط با استفاده از اين

  .٢٤اند عوامل دخيل، هنوز مشخص نشده
 به صورت ،     ميزان بروز كراتيت ميكروبي با توجه به انواع لنز

، )EW) extended wear براي ٥٠٠ در ١ :ستزير برآورد شده ا
 RGP  در ده هزار براي١و ) DW )daily wear براي ٢٥٠٠در  ١
)rigid gas permeable(در مبتلايان به كراتيت كه از لنزهاي . ١٥

كردند، بهداشت پايين لنز به تنهايي اثر  روزانه استفاده مي
  .١٦تري از تميز كردن ظرف لنز داشت كم

بهداشتي رعايت ديگر مرتبط با كاهش      عوامل 
هاي  كننده، تعداد سال كنندگان از جمله سن مصرف مصرف

خطر بروز  روي  نيزگيري استفاده از لنز و زمان آخرين پي
  .١٥ثرندوكراتيت م

بارمصرف نيز باعث افزايش  چندين بار استفاده از لنز يك     
ن در بيمارارعايت كاهش . ٢٥و٢٦شودكراتيت ميخطر بروز 
 تميز كردن و ضدعفوني كردن  آن وها، لنز و ظرف شستن دست

اي كه در  در مطالعه. شود  باعث افزايش انتقال ميكروب مي،ها آن
 ، و همكارانش در لندن انجام شدRadford توسط ١٩٩٨سال 

هاي   علت مراجعه به بخش درصد٢/٢‐١٠مشاهده گرديد كه 
وارض لنزهاي  ناشي از ع،هاي چشمي تصادفات و اورژانس

عوارض جدي  دچار  اين افراد درصد١٦كه است تماسي بوده 
  .٢٧شده بودندچشمي تهديدكننده بينايي 

اي را به روش  و همكارانش مطالعهSchein، ١٩٩٤در سال      
 ر نسبيخطبررسي ، به منظور  در جانز هاپكينزشاهدي‐مورد

ن انجام نوع لنز و طرز مصرف آبراساس  بروز كراتيت اولسراتيو
كنندگان  مصرف :دادند كه نتايج مطالعه به صورت زير بود

 ٣/١٣ ،DW  لنزهاي تماسي در مقايسه بابارمصرف لنزهاي يك
عامل تري را نشان دادند كه پس از حذف   بيشير ابتلاخطبار 

به طور .  بار كاهش يافت٢/٣ به خطر اين ،مصرف حين خواب
لا به كراتيت را  ابت، مصرف حين خواب لنزهاي تماسي،كلي
ر خط. كندتر مي  بيش تماسي بار در همه انواع لنز٢٥/٨

تماسي  لنز  ازشده كراتيت در كساني كه حين خواب محاسبه
 و براي لنزهاي  درصد٤٩ براي لنزهاي روزانه ،كنندمياستفاده 

مصرف لنزهاي عامل  بوده است كه با حذف  درصد٧٤درازمدت 
توان از بروز كراتيت  مي تا حد زيادي،تماسي حين خواب
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  .٢٨گيري نمود اولسراتيو پيش
اي را   و همكارانش در آتلانتا مطالعهWilson ،١٩٩٠در سال      

. هاي لنز ترتيب دادند جهت بررسي اثر آلودگي ظرف و محلول
را مقايسه نمودند كه به بدون علامت  گروه ٢ ،در اين مطالعه

شرکت ه توسط شد مراقبت از لنز توصيهروش گروه، يک 
مشاهده گرديد كه آلودگي ظرف لنز . كيد شده بوداتتوليدکننده 

تر   بيشيدار با اختلاف معنيبدون آموزش، ها در گروه  و محلول
كه  نيز آلودگي ظرف در كسانيديده   آموزش در گروه.بوده است
كه از   نسبت به كساني،كردنداستفاده مي هيدروژن از پراكسيد

چنين  هم. تر بوده است  كم،كردندستفاده ميهاي ديگر ا محلول
  لنز،داري شده در ظروف نگه بيوفيلم تشكيل  کهشدمشاهده 

ظروف يعني  ؛حتي با اضافه كردن محلول تازه نيز از بين نرفت
  .٢٩گردندض يعوتاي دوره و به طور وندتميز شبه طور مرتب بايد 
المولوژي  در دپارتمان افتScherick و Ky ،١٩٩٨ در سال     

رعايت اي را جهت بررسي سطح  مطالعه،دانشگاه نيويورك
لنز و سطح اطلاعات بيماران از داري و مراقبت از  بيماران در نگه

در اين مطالعه از بيماران خواسته . لنزهاي تماسي ترتيب دادند
 تميز كردنبر كيد اال در مورد مراقبت لنز با تو س١٥شد تا به 

، استفاده از آنزيم، استفاده از هاي ضدعفوني ، روشلنز
كننده و تواتر مراجعه به پزشك جهت  هاي مرطوب محلول

ال با گزينه و س٦طور  همين. گيري، پاسخ دهند معاينات پي
 خطر بودن آن صحيح يا غلط در مورد مراقبت از لنز و ميزان بي

 ٢٤ ، نمونه مورد مطالعه١٠٣از بين . نيز از افراد پرسيده شد
د هرگز قبل از ضد عفوني كردن، لنز خود را تميز افرادرصد 

 افراد از محلول سالين جهت ضد عفوني  درصد٥ و كردندنمي
اي از افراد  در صد قابل ملاحظه.كردندلنز استفاده ميکردن 
 ٧١كنندگان از لنزهاي تماسي نرم و  استفاده درصد ٤٣يعني 
آنزيم  هرگز از ،RGPكنندگان از لنزهاي   از استفادهدرصد

 .كردندبار استفاده مي تر از ماهي يك و يا كمکردند  نمياستفاده 
كننده  هاي مرطوب  افراد هرگز از محلول درصد مورد،٧٠در 

. كردندبار استفاده مي تر از روزي يك كردند و يا كماستفاده نمي
 درصد موارد ٦ در بار و  سال يك٢افراد هر  درصد موارد، ٢٩در 

پزشك خود جهت معاينه   سال به چشم٢از تر  با فاصله كم
  و نحوهخطر بودن كه در مورد بييالو س٦ از .كردندمراجعه مي

.   بود٧٤/٣شد، ميزان پاسخ صحيح  پرسيده داري از لنز نگه

اي از چنين نتيجه گرفتند كه نسبت قابل ملاحظه
شده را اجرا  هاي توصيه مراقبتکنندگان لنزهاي تماسي،  مصرف
اطلاعات ناكافي در مورد اي نيز  و نسبت قابل ملاحظهكنندنمي

كيد بر ادر نتيجه ت. داري از لنزهاي تماسي دارند نحوه نگه
كيد بر آن در اآموزش بيماران در زمان اولين مراجعه و ت

اين مطالعه تنها مطالعه  .٣٠استهاي بعدي ضروري  گيري پي
  .مشابه در دسترس مي باشد

ش بروز كراتيت ناشي از مصرف لنز و اين براي كاهربناب     
انديشي سريع  هاي ناشي از آن، لزوم چاره كاهش بروز معلوليت

ترين و مفيدترين روش   هزينه  و كماستدر اين زمينه محرز 
 براي حل اين مشكل، بالا بردن سطح آگاهي دانش آموزان در

رويه و  تا استفاده بيباشد راهنمايي و دبيرستان ميمقاطع
مناسبي از منابع  و به علاوه كاهش يابداز لنز تماسي جا  هناب

هاي غير بهداشتي و ناصحيح استفاده از روش نيز د ونتهيه گرد
 با يافته هاي موجود در مورد ، در حال حاضر.آن از بين برود

پاتوژنز كراتيت ناشي از مصرف لنز، براي كاهش اين عارضه براي 
  :١٥دمصرف كنندگان، چند توصيه وجود دار

  .از مصرف لنزهاي تماسي حين خواب اجتناب شود )١
شده لنز و انتخاب  هاي بهداشتي توصيه دقيق روشرعايت  )٢

هاي بهداشتي با حاشيه اطمينان مناسب، اثر  روش
استفاده از . اي در مقابله با كراتيت داردكننده گيري پيش

 ، در مراقبت از لنزيرهمثل آب ش هاي غيراستريل محلول
ها   و بايد از آنشود  ميكراتيت آكانتاميباييباعث بروز 

 . نموداجتناب 
تمهيدات ديگري چون تعويض مرتب ظرف لنز، تميز كردن  )٣

جهت كنترل تشكيل (روزانه ظرف و خشك كردن آن 
 . دنباشثر ميونيز م) بيوفيلم

توصيه به بيمار جهت برداشتن فوري لنز و مراجعه سريع به  )٤
 هر گونه علايم پزشک در صورت بروز اولين چشم

هشداردهنده مانند درد، قرمزي، احساس جسم خارجي، 
  .... نورگريزي و

مغازه، (عدم تهيه لنزهاي زيبايي از افراد بدون صلاحيت لازم  )٥
 ). و داروخانهمارکتسوپر

 در مورد شيوه پزشک معالج  از چشمدرخواست توضيح کامل )٦
 . در هنگام تجويز آن در مطب،درست استفاده از لنز

www.SID.ir



Arc
hi

ve
 o

f S
ID

 

 

  

  شيوع استفاده از لنزهاي تماسي‐نسب محمدرضا جعفريدكتر 

 

١٣ 

خواهند از لنزهاي تماسي استفاده كنند بايد كساني كه مي     
در مورد خطرات آن، اهميت طريقه مصرف و بهداشتي نمودن 
آن آموزش كافي ببينند و سپس نسبت به استفاده آن اقدام 

  .نمايند
   

  هاپيشنهادگيري و  نتيجه
ه ويژه  ب،به دليل طرز استفاده نادرست از لنزهاي تماسي     

 ، تعداد زيادي از جوانان و نوجوانان، زيبايياًرنگي و صرف لنزهاي
 .دباشن خطر ابتلا به كراتيت و نابينايي ناشي از آن مي معرضدر

  و با افزايش آگاهي اين افراد در خصوص منبع تهيهبنابراين
توانيم از بروز اين و مراقبت بهداشتي از لنز مياستفاده نحوه 

ريزي  با انجام يك برنامه. کنيمي ها جلوگيردسته از نابينايي
 و نصب توان اقدام به انتشارساده و صرف كمي هزينه، مي

 كه گام هاي عمومي نمودمکانر مدارس و دپوستر آموزشي 

 چنين هم. باشد موثري در آموزش عمومي در اين زمينه مي
 حتماً ، علاوه بر توضيحات كافي لنزتجويزپزشكان هنگام  چشم

هاي عمومي نيز رسانه. به بيماران بدهندكتابچه آموزشي 
سطح آگاهي عمومي نقش مهمي داشته  ارتقاي توانند در مي

  .باشند
  

  تقدير و تشكر
نظرات علمي ايشان    الهي كه از نقطه          از آقاي دكتر بهرام عين    

از بخـش تحقيقـات و      . بسيار سود برديم، كمال تـشكر را داريـم        
مطالعـه  ان كـه انجـام ايـن        آمار اداره كل آموزش و پرورش تهـر       

چنـين از     هـم . گـزاريم   نبود، سـپاس  ميسر  بدون همكاري ايشان    
همكــاري کننــده در طــرح، بــه پــاس  شــرکتاوليــاي مــدارس 

  . گزاريم اي كه در راستاي اجراي طرح داشتند، سپاس شايسته
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