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Chemia ptynow do pielegnadji soczewek kontaktowych

NAJWAZNIEJSZE

Skutecznos$¢ dezynfekgji jest
gtéwnym zadaniem ptynu
do pielegnacji soczewek
kontaktowych. Wybér
odpowiedniego systemu
pielegnacji powinien w pefni
odpowiadac potrzebom
pacjenta.
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STRESZCZENIE

Wraz ze wzrostem liczby uzytkownikéw soczewek kontaktowych ro$nie
potrzeba zwiekszania skutecznosci dezynfekcji ptynéw do pielegnacji
soczewek kontaktowych. Norma ISO 14729 okresla zasady rejestracji ptynéw
do pielegnacji soczewek kontaktowych jako wyrobu medycznego. Niedawno
powstaly réwniez dodatkowe standardy ISO 18259 oceniajace skutecznosé
dezynfekcji w warunkach zblizonych do rzeczywistych oraz uwzgledniajace
skuteczno$¢ dezynfekcji wobec mikroorganizméw z rodzaju Acanthamoeba.
Wyréznia sie dwie grupy plynéw przeznaczonych do pielegnacji soczewek
kontaktowych: wielofunkcyjne ptyny dezynfekujace do soczewek kontaktowych
(MPDS, multi-purpose disinfecting solutions) oraz te na bazie nadtlenku
wodoru (H,0,). Dopasowanie odpowiedniego ptynu wymaga indywidualnego
podejscia do potrzeb pacjenta.

Stowa kluczowe: plyny pielegnacyjne do soczewek kontaktowych, dezynfekcja

ABSTRACT

Nowadays, an increasing number of contact lensses users has caused develop-
ment of soft contact lens care products. The effective disinfection process is
a fundamental requirement for soft contact lens care products. The ISO 14729
specifies rules for registration of contact lens care products as a medical device.
Recently created ISO 18259 evaluates the real-world disinfection efficacy of
a multipurpose contact lens solution and efficacy against clinically relevant pa-
thogens, including Acanthamoeba. We distinguish two setses of soft contact len-
ses solutions: multipurpose disinfecting solutions (MPDS) and those based on
hydrogen peroxide (H,0,). An individual approach to a patient results in chos-
ing a most appropriate solution.
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Statystyki wykazuja ciagly wzrost liczby uzytkownikéw so-
czewek kontaktowych. Zdecydowana wiekszo$¢ to uzyt-
kownicy soczewek silikonowo-hydrozelowych. Szacuje sie,
ze najwieksza popularnoscia ciesza sie soczewki miesieczne,
nastepnie dwu- lub jednotygodniowe oraz jednodniowe [1].
Preferencje uzytkownikéw soczewek co do trybu ich no-
szenia oraz wymiany skutkuja wzrostem wymagan wobec
plynéw pielegnacyjnych.
Producenci plynéw dokladaja staran, aby doskonali¢ swoje
produkty, dostosowujac je do oczekiwan pacjentéw oraz do
preznie rozwijajacej sie produkcji coraz nowoczesniejszych
soczewek kontaktowych. Ma to skutkowa¢ maksymalizacja
satysfakeji z noszenia soczewek i ich bezpieczenistwa dla
zdrowia. Nalezy zwrdcic szczegdlng uwage na to, iz podsta-
wowym zadaniem plynu do pielegnacji soczewek kontak-
towych jest dezynfekeja. Jej skutecznos$¢ stanowi réwniez
podstawowe kryterium pozwalajace na rejestracje danego
produktu jako wyrobu medycznego i sprzedawanie go jako
plynu do pielegnacji soczewek kontaktowych. Co dodatko-
wo istotne, kazdy ptyn do pielegnacji powinien taczy¢ wy-
starczajaca skuteczno$¢ odkazania z brakiem toksycznego
wplywu na tkanki oka [2]. Uzywanie plynéw do soczewek
kontaktowych nie wymaga stosowania zadnych innych
srodkéw pielegnacji.
Dezynfekcja definiowana jest jako usuwanie wegetatywnych
form mikroorganizméw (co dopuszcza pozostawienie form
przetrwalnikowych) [3]. Proces ten stanowi zatem najwaz-
niejszy etap pielegnacji soczewek kontaktowych. Wszelkie
nieprawidfowosci w zakresie dezynfekeji czesto sa przyczyna
infekcji oczu, dlatego niezwykle istotne jest przestrzeganie
standardéw testowania i klasyfikacji produktéw przeznaczo-
nych do pielegnacji soczewek kontaktowych.
Rejestracja plynu do pielegnacji soczewek kontaktowych
jako wyrobu medycznego odbywa sie wedlug obowiazuja-
cej procedury Miedzynarodowej Organizacji Standaryzacji
ISO 14729 pt. Microbiological requirements and test me-
thods for products and regimens for hygienic management
of contact lenses (Wymagania mikrobiologiczne i metody
badan produktéw oraz reguly zwiazane z higieng uzytko-
wania soczewek kontaktowych).
Wedlug normy ISO 14729 plyn do pielegnacji socze-
wek kontaktowych powinien skutecznie niszczy¢ pigc
wybranych rodzajéw mikroorganizméw nalezacych do
odpowiednich szczepéw ATCC (American Type Cul-
ture Collection) [4]. W infekcjach oczu czesto stwierdza sie
obecno$¢ 3 nastepujacych bakterii:
—  Staphylococcus aureus ATCC 6538 (gronkowiec zloci-
sty, bakteria Gram-dodatnia)
— Serratia marcescens ATCC 13880 (paleczka krwawa,
bakteria Gram-ujemna)
—  Pseudomonas aeruginosa ATCC 9027 (pateczka ropy
blekitnej, bakteria Gram-ujemna)
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oraz 2 grzybow:
—  Fusarium solani ATCC 36301
—  Candida albicans ATCC 10231 [2, 4].

Nalezy zwréci¢ uwage, ze obecna norma ISO nie uwzgled-
nia oceny skuteczno$ci dezynfekcji wobec pelzakéw z ro-
dziny Acanthamoeba, powodujacych zapalenie rogéwki,
ktére charakteryzuje si¢ ciezkim przebiegiem i trudno$cia-
mi w leczeniu. W wielu przypadkach zapalenie to moze
prowadzi¢ do utraty widzenia. Liczba zachorowan na pel-
zakowate zapalenie rogdwki wzrasta, co jest Scisle zwiaza-
ne z niestosowaniem sie pacjentow do zalecen specjalistow.
Do zakazenia dochodzi m.in. poprzez kontakt soczewek
zwodg basenowg, a takze w wyniku uzywania wody do prze-
chowywania soczewek kontaktowych czy braku regularnego
czyszczenia soczewek [5]. Prace ekspertow FDA oraz ISO
nad standardem dezynfekcji wobec tej grupy mikroorgani-
zmow przyczynily sie do powstania nowych kryteriéw oce-
ny skutecznosci odkazania plynéw do pielegnacji soczewek
kontaktowych. Norma ISO 18259: Method to assess contact
lens care product with contact lenses in a case, challenged
with bacterial and fungal organisms, ukazata sie w pazdzier-
niku 2014 r. Skutecznos¢ dezynfekcji ptyndéw do pielegnacji
soczewek kontaktowych ma by¢ sprawdzana w warunkach
rzeczywistych z wykorzystaniem soczewek kontaktowych
przechowywanych w plynach w minimalnym i maksymal-
nym czasie zalecanym przez producenta.

Na podstawie standardéw ISO 14729 oceny skutecznosci
dezynfekcji plynéw do pielegnacji soczewek kontakto-
wych dokonuje si¢ poprzez oszacowanie liczby mikro-
organizmdw, ktéra powinien niszczy¢ ptyn w okreslonych
procedurach. Liczbe zniszczonych mikroorganizméw sza-
cuje si¢ — zgodnie z zaleceniami zawartymi w standardach
— logarytmem o podstawie 10. Dla przykladu: redukcja
1llog = 10" oznacza dziesigciokrotny spadek liczby mikro-
organizmow, z kolei w przypadku redukeji 2log = 10> mamy
do czynienia ze stukrotna redukcja liczby mikroorgani-
zméw [6, 7].

Procedura pozwalajaca oceni¢ skuteczno$¢ dezynfekeji pty-
néw do pielegnacji soczewek kontaktowych przebiega we-
dlug nastepujacego schematu: pierwszy etap stanowi test
Stand Alone, drugi za$ — test Regimen. W pierwszym etapie
ocenie podlega sam plyn i jego skutecznosé¢ dezynfekcyj-
na w czasie zalecanym przez producenta. Co wazne, test
ten przeprowadza sie bez uzycia soczewek kontaktowych.
W ramach tej procedury badany ptyn moze by¢ testowa-
ny dwukrotnie, w zalezno$ci od spelnianych kryteriéw.
Pierwszorzedowe kryterium tego testu to redukcja 3log dla
kazdej bakterii oraz 1log dla kazdego z grzyb6éw. Pomiary
wykonywane sa odpowiednio po uplynieciu 25%, 50%, 75%
oraz 100% zalecanego czasu dezynfekcji. Dodatkowo wy-
konuje sie pomiar pozostatosci grzybéw po uplywie 400%
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zalecanego czasu dezynfekcji. Spelnienie pierwszorzedo-
wego kryterium jest réwnoznaczne z rejestracja substancji
jako dezynfekujacego plynu do pielegnacji soczewek kon-
taktowych (MPDS, multi-purpose desinfection solution).
W przypadku gdy dany produkt nie redukuje liczby mikro-
organizméw w wymaganym stopniu, przechodzi on przez
etap kwalifikacji do testu Regimen, juz z zastosowaniem so-
czewek kontaktowych. Warunek kwalifikacji stanowi spet-
nienie drugorzedowego kryterium testu Stand Alone, ktére
polega na wykazaniu braku przyrostu liczby grzybéw oraz,
na redukcji 1log dla kazdej bakterii osobno lub o tacznym
5log redukgji dla wszystkich bakterii. W tescie Regimen
wykorzystywane sa soczewki nalezace do kazdej z grup
FDA (Food and Drug Administration). Podzial ten opiera
sie na klasyfikacji soczewek kontaktowych ze wzgledu na
ich zawarto$¢ wody oraz jonowo$¢ materialu. Wyrdzniono
4 grupy soczewek: I — niejonowe z zawarto$cia wody poni-
zej 50%, II — niejonowe z zawartoscia wody réwna lub wyz-
sza niz 50%, III — jonowe z zawarto$cig wody mniejsza niz
50%, IV — niejonowe z zawarto$ciag wody réwna lub wyzsza
niz 50%. Test Regimen sprawdza skutecznos¢ dezynfekeji
danego plynu po zastosowaniu zalecanej przez producenta
procedury pocierania i sptukiwania. Ocenie podlega liczba
przetrwalych mikroorganizméw na soczewce kontaktowej
oraz w przefiltrowanym plynie. Norma zaklada obecnos¢
nie wiecej niz 10 mikroorganizméw kazdego rodzaju, co
daje nam w przyblizeniu redukcje ok. 5-6log. Kryterium to
musi zosta¢ spetnione dla kazdej z grup soczewek. Powo-
dzenie procedury pozwala na rejestracje danego ptynu jako
plynu, ktérego zastosowanie jest czescia procesu dezynfek-
¢ji (MPS, multipurpose solution) [6, 7].

Mozna wyrdézni¢ dwie grupy plynéw przeznaczonych do
dezynfekcji i czyszczenia miekkich soczewek kontakto-
wych [11]. Pierwsza z nich stanowia wielofunkcyjne ptyny
dezynfekujace do soczewek kontaktowych (MPDS), ktére
w swoim skladzie zawieraja wybrany $rodek dezynfekujacy.
Odrebna grupe stanowia plyny wykorzystujace do dezyn-
fekcji nadtlenek wodoru (H,0,) [8]. Wyréznione grupy pty-
néw wykazuja rézne mechanizmy kontroli wzrostu drob-
noustrojow, a co z tym zwiazane, moga réwniez wchodzi¢
w rézne interakcje z tkankami oka.

Czes¢ skladnikéw plynéw moze zostac przeniesiona do tka-
nek oka podczas uzytkowania. Co wiecej, cze$¢ z nich moze
zosta¢ zaabsorbowana przez powierzchnie soczewki i by¢
uwalniana podczas noszenia. Stad wynika duze znaczenie
zachowania réwnowagi miedzy skutecznoscia dezynfekeji
a wydajnoscia kliniczng zwigzana z komfortem uzytkowa-
nia oraz bezpieczenistwem pacjenta.

Sposréd pierwszej grupy plynéw najczesciej stosowane
$rodki dezynfekujace stanowia konserwanty: polyhexame-
thylene biguanide (PHMB), polyquaterinium-1 (Polyquad),
myristamidopropyl dimethylamine (Aldox) [2].

PHMB stanowi polimer kationowy. W wielofunkcyjnych
plynach do soczewek kontaktowych stosowany jest w steze-
niu 1 ppm, co stanowi 107% [2]. W przemysle kosmetycz-
nym dopuszcza si¢ stosowanie PHMB jako srodka dezyn-
fekujacego w stezeniu nieprzekraczajacym 0,3% [9]. Nalezy
réwniez doda¢, ze w stezeniu 5 ppm zwiazek ten wykazuje
aktywnos¢ wobec pelzakéw z rodziny Acanthamoeba [9].
PHMB [2, 6] stosuje si¢ réwniez jako $rodek konserwujacy
o szerokim spektrum dziafania. Jest rozpuszczalny w wodzie,
dzieki czemu z powodzeniem wykorzystuje si¢ go w produk-
tach, ktorych gléwnym skladnikiem jest woda. Skutecznie
niszczy bakterie Gram-dodatnie, Gram-ujemne oraz grzy-
by i drozdze. Szczegdlng aktywnos¢ wykazuje wobec drob-
noustrojéow nalezacych do grupy bakterii Gram-ujemnych
Pseudomonas [9]. Jego mechanizm dziatania polega na sil-
nym wigzaniu sie z ujemnie naladowanymi fosfolipidami za-
wartymi w bfonach komdrkowych bakterii. Prowadzi to do
zwiekszonej plynnosci i przepuszczalnosci blon, a wreszcie
do utraty ich integralnosci i $mierci organizmu. PHMB moze
by¢ réwniez transportowany do cytoplazmy, gdzie prowadzi
do zaburzenia metabolizmu komérki. Najwyzsza aktywno$¢
PHMB wykazuje w zakresie pH réwnym 5-6 [7].
Polyquaterinium-1 réwniez stanowi polimer kationowy.
W plynach pielegnacyjnych do soczewek kontaktowych
stosowany jest w stezeniu 10 ppm. W jego budowie wyré6z-
niamy charakterystyczne czwartorzedowe grupy amonowe
(quaternary ammonium groups). Zwiazek ten zaburza inte-
gralnos¢ blon komoérkowych mikroorganizméw [2].
Myristamidopropyl dimethylamine stanowi skladnik katio-
nowy nalezacy do grupy amidoamin. Wykorzystywany jest
w stezeniu 5 ppm [10].

Wielkosci czastek poszczegdlnych skladnikéw okreslono
wedlug nastepujacego kryterium: mate (small) < 1 kDa,
$rednie (medium) < 3 kDa, duze (large) > 5 kDa. Zgodnie
z nim czastki myristamidopropyl dimethylamine sa male,
PHMB - $rednie, polyquaterinium-1 zas — duze [11].
Badania wskazuja na interakcje miedzy materialem socze-
wek kontaktowych a srodkami do ich konserwacji: na zja-
wisko wchlaniania i stopniowego uwalniania srodkéw prze-
znaczonych do dezynfekcji po ich aplikacji [11]. Wykazano,
ze niewielkie czasteczki myristamidopropyl dimethylamine
beda w wigkszym stopniu pochlaniane przez materialy
hydrofobowe, czyli soczewki z wieksza zawartoscia silikonu.
Z kolei czasteczki PHMB z wieksza tatwoscig beda wnikaty
w materialy hydrozelowe o wysokiej zawartosci wody [11].
Przeprowadzono réwniez badania majace na celu spraw-
dzenie wplywu srodkéw dezynfekujacych na parametry so-
czewek takie jak: promien krzywizny, grubos¢ centralna czy
moc czolowa. Nie odnotowano jednak istotnych réznic [8].
Zmianie ulega natomiast modut sztywnosci soczewek. Za-
uwazono wyrazne interakcje miedzy materialem soczewki
a skladnikami i rodzajem plynu do pielegnacji soczewek
kontaktowych [12]. Zmiany te moga by¢ wynikiem oddzia-
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lywania zaabsorbowanych czasteczek $rodkéw dezynfeku-
jacych na wiazania wodorowe fancuchéw polimerowych
materialéw soczewek kontaktowych. W rezultacie prowa-
dzi to do zmiany struktury polimeréw [12]. Badania po-
réwnujace reakcje fizjologiczne i subiektywne pacjentéw
pokazaly, ze korzystanie z plynéw zawierajacych PHMB
powodowalo wzrost barwienia rogéwki i spojowki oraz
wiekszy dyskomfort wsréd pacjentéw po zalozeniu soczew-
ki kontaktowej [8, 13].

Wielofunkcyjne ptyny do soczewek kontaktowych zawie-
raja rowniez czynniki chelatujace, dodatkowo wspierajace
proces dezynfekcji. Najczesciej wykorzystuje si¢ kwas ety-
lenodiaminotetraoctowy (EDTA, s6l sodowa), przewaznie
w stezeniu 0,05%. Ma on silne wlasciwosci chelatujace,
dzieki czemu dziala aktywnie zar6wno w procesie oczysz-
czania soczewek z osadéw biatkowych (poprzez wigzanie
sie z jonami metali, za pomoca ktorych biatka wigza sie
z powierzchnia soczewek), jak i w procesie dezynfekeji
(z uwagi na polaczenie z jonami metali umieszczonymi na
powierzchni blon komoérkowych, co uniemozliwia proces
metabolizmu bakterii) [6].

Dodatkowo wykorzystywane sa rowniez surfaktanty, czyli
substancje powierzchniowo czynne. Ich funkcja polega na
usuwaniu osadéw bialkowych, lipidowych oraz innych za-
nieczyszczen. Usuwanie tych zanieczyszczen wynika z bu-
dowy molekut: jeden ich koniec jest hydrofobowy, a drugi
hydrofilowy, dzigki czemu mozliwe jest wytworzenie struk-
tury miceli z lipidem zamknietym w srodku. Sposréd sur-
faktantéw mozna wyrézni¢ m.in. poloksamer 407 o steze-
niu 0,05% i poloksamine w stezeniu 1% [6].

Utrzymywaniu odpowiedniego pH plynu (warunkujacemu
skuteczne dzialanie pozostatych skladnikéw) stuza m.in.
bufory boranowe i fosforanowe [6].

Odrebna grupe stanowia plyny, w ktérych wykorzystuje
sie¢ do dezynfekcji nadtlenek wodoru (H,0,) o stezeniu 3%
[14]. Wyrdznia sie jednostopniowy i dwustopniowy proces
(one-step H,0, solutions, two-step H,0, solutions). Pierwszy
z nich wykorzystuje umieszczony wewnatrz pojemnika na
soczewki kontaktowe platynowy dysk do katalizy H,0O, do
wody (H,0) i tlenu (O,). Dwustopniowy proces dezynfekcji
wymaga dodania do plynu czynnika neutralizujacego — pi-
rogronianu sodu — po zalecanym przez producenta czasie
dezynfekcji (zazwyczaj po 4—6 h) [8, 14].

Badania poréwnujace skuteczno$é¢ ptynéw oksydacyjnych
wobec Acanthamoeba polyphaga wykazaly, ze zaréwno
proces dwustopniowy, jak i jednostopniowy jest skuteczny
wobec formy trofozoidéw (redukcja 3log). Réznice odnoto-
wano w skutecznosci wobec formy cyst, gdzie dla systemu
jednostopniowego uzyskano warto$¢ < 1log, z kolei dla sys-
temu dwustopniowego — 3log [14]. Wykazano jednak, ze
wobec formy cyst Acanthamoeba castellanii plyny oksyda-
cyjne sa o wiele skuteczniejsze niz wielofunkcyjne plyny do
pielegnacji soczewek kontaktowych [15].
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Co istotne, okazalo sie jednak, ze podczas diuzszego prze-
chowywania soczewek w zneutralizowanym roztworze
nadtlenku wodoru moze dochodzi¢ do ponownego wzro-
stu drobnoustrojéow [8].

Poniewaz zwigzek nadtlenku wodoru wykazuje wysoka
toksycznos¢ dla tkanek oka, ponowne zalozenie soczewki
kontaktowej powinno nastapi¢ po calkowitej neutralizacji
w celu unikniecia tzawienia, przekrwienia oraz mozliwego
uszkodzenia rogéwki [14]. Wyniki badan wyraznie wska-
zuja na ryzyko niestosowania sie do zalecen. Wykazano
istotne zmiany pH plynu przed neutralizacja oraz po niej
w przypadku systemu dwustopniowego, gdzie niezneutrali-
zowany plyn wykazywal pH rzedu 3, natomiast w przypad-
ku systemu jednostopniowego odnotowano wartosci ok. 6.
Zakres pH akceptowalny dla tkanek oka wynosi 6,2-9 [16].
Odnotowano réwniez znaczacy spadek osmolarnosci po
neutralizacji plynu z wartosci rzedu 1320 mOsm/kg w sys-
temie jednostopniowym i 945 mOsm/kg w systemie dwu-
stopniowym do poziomu zblizonego do osmolarnosci filmu
Izowego wynoszacej 305 Osm/kg [16].

Plyny na bazie nadtlenku wodoru czesto sa wzbogacone
o surfaktanty w celu osiagniecia wyzszej skutecznosci de-
zynfekdji [6]. Srodki te sa pozbawione konserwantéw, dzie-
ki czemu z powodzeniem moga by¢ polecane uzytkowni-
kom wrazliwym na konserwanty i inne zwiazki chemiczne.
Poréwnanie stopnia barwienia rogéwki zwigzanego z uzyt-
kowaniem wybranego plynu do pielegnacji soczewek kon-
taktowych ujawnilo wyraznie mniejszy stopien barwienia
plynéw na bazie nadtlenku wodoru niz wielofunkcyjnych
plynéw do soczewek kontaktowych [17]. Przeprowadzono
réwniez bardzo ciekawe badania poréwnujace zageszcze-
nie komoérek odpornosciowych w rogéwce w zaleznosci od
rodzaju stosowanego plynu. Wykazano wyrazne rdznice
w zageszczeniu komorek w zaleznosci od rodzaju uzywa-
nych soczewek: wyzsze wartosci dla soczewek silikonowo-
-hydrozelowych niz dla soczewek hydrozelowych (odpo-
wiednio: od 69 + 77 komérek/mm? do 47 + 44 komérki/
mm? warto$¢ dla grupy kontrolnej: 24—34 komoérki/mm?).
Stosowanie ptynéw na bazie nadtlenku wodoru skutkowa-
fo wiekszym zageszczeniem komdrek odpornosciowych
w poréwnaniu z plynami wielofunkcyjnymi na bazie PHMB
(85 + 112 komoérek/mm?, 66 + 44 komé6rki/mm?) [18].

Co wiecej, plyny na bazie nadtlenku wodoru usuwaja zanie-
czyszczenia zgromadzone nie tylko na powierzchni socze-
wek, ale dzialaja réwniez w strukturze soczewki. Wynika
to z niewielkiej masy i rozmiaru czasteczek w poréwnaniu
z porowato$cia soczewki kontaktowej [6].

Trudno o ocene, ktéra grupa plyndéw jest lepsza. Co wazne,
nalezy pamieta¢, ze dopasowanie zaréwno soczewek kon-
taktowych, jak i ptynéw do pielegnacji wymaga indywidual-
nego podejscia do potrzeb pacjenta. Niezmiernie znaczace
sa réwniez edukacja pacjenta oraz przekazanie mu odpo-
wiednich zalecen. W kazdym przypadku specjalisci powin-
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ni wskazywa¢ na potrzebe dodatkowego mechanicznego
czyszczenia soczewek kontaktowych, co istotnie zwigksza
redukcje log. Wazne sa réwniez catkowita wymiana plynu,
w ktérym przechowujemy soczewki, i bezwzgledny zakaz
dolewania. Wydanie odpowiednich rekomendacji oraz do-
ktadne wyjasnienie procedur postepowania jest niezwykle
istotne z klinicznego punktu widzenia. Warto réwniez na
kazdej wizycie kontrolnej sprawdzac sposéb postepowania
pacjenta z soczewkami kontaktowymi i ich pielegnacji. Do-
datkowo warto sie postugiwaé instrukcjami prawidlowego
postepowania, w razie watpliwosci zawsze dostepnymi dla
pacjenta (w wersji elektronicznej lub papierowej).

Dostepna szeroka gama plynéw do pielegnacji soczewek
kontaktowych moze sie wiec okaza¢ pomocna. Poznanie
dokladnej specyfikacji produktéw i ich mozliwych interakeji

z réznymi materialami soczewek stanowi kolejny wazny
element wyboru wlasciwego plynu. Jak widzimy, szereg
przeprowadzonych badan klinicznych okazuje sie skutecz-
nym drogowskazem w znajdowaniu rozwigzan nastawio-
nych na dobro pacjentéw.
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