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BRILLER OG
KONTAKTLINSER

Tiden har ikke gatt fra briller og kontaktlinser. De er de viktigste
synshjelpemidlene i dag, som for mange ar siden.

I denne utgaven av Optikeren kan du bli oppdatert pa et mangfold
av temaer innen kontaktlinser og spesiallinser. Vi ser neermere p4 til-
passing av multifokale kontaktlinser. Du kan lese om hvordan man
kan identifisere og eliminere synsmessige plager med kontaktlinser.
Vi har deltatt p en stor konferanse om spesiallinser i Roma og du
far siste nytt derfra.

Briller som synshjelpemiddel har veert med oss mennesker i flere
hundre 4r, men ogsa her gar teknologiutviklingen innen progressive
og andre typer spesialglass videre i stor fart.

Pa arets fagkonferanse er tilpassing av progressive brilleglass ett av mange
temaer, der det blir tid bade for tilbakeblikk og kunnskap for fremtiden.

Helle Kristine Falkenberg har du garantert lest om og sett tidligere,
bade her i Optikeren og andre steder. Na har hun blitt var fjerde
professor i optometri. Helle har et stort engasjement for eldre og syn,
for synsrehabilitering og for & serge for at vi skal ha det best mulig
lengst mulig i synsvennlige hjem. Na kan du bli enda bedre kjent
med henne.

Med denne utgaven av Optikeren far du bade programmet for Fag-
konferansen pi Kongsberg og Arsmeldingen for Norges Optiker-
forbund 2019. Jeg haper du tar deg tid til 4 lese og oppdatere deg pa
alt som har skjedd i det vi na gér inn i to jubileumsar: 75-arsjubileet til
Norges Optikerforbund og 40-arsjubileet for Optikeren som fagtids-
skrift for norsk optometri og synsvitenskap. Ses vi pd Kongsberg? ©

God lesning!
Dag @Qyvind Olsen

Redaktor
dag@optikerforbund.no



AKTIVITETSKALENDER

Faglige kurs, seminarer, moter osv. i tiden fremover.
Send en melding til redaksjonen@optikerforbund.no
dersom du kjenner til relevante arrangementer som
vi har utelatt. Optikere kan seke deltakelse pd alle
arrangementene.

29. FEBRUAR - 1. MARS

Mido, Internasjonal optikkmesse 50-drsjubileum
Fiera Milano, ltalia

www.mido.com

7. - 8. MARS

Copenhagen Specs

Lokomotivveerkstedet, Kpbenhavn, Danmark
www.copenhagenspecs.dk

10. - 12. MARS

Diabetic Retinopathy Grader Course
Heartlands Hospital, Birmingham, UK
https://www.retinalscreening.co.uk/training/
upcoming-training-courses

14. - 15. MARS

Optometridagarne

Aros Conference Center, Vasterds, Sverige
www.optikerforbundet.se

15. - 16. MARS

NCC/BCLA Contact lens congress.
Veldhoven, Nederland
https://www.bcla.org.uk

19. - 20. MARS

Eye 2020 -World Conference and Expo

on Vision Science and Optometry

Barcelona, Spania
https://coalesceresearchgroup.com/conferences/
visionscience/programschedule

24, - 26. APRIL

Generalforsamling Sl, Landsmgte NOF
og Fagkonferanse

NOFs 75-arsjubileum

Kongsberg, Norge

www.optikerne.no

25. APRIL

Nordic Contact Lens Forum
Kobenhavn, Danmark
www.nclf.com
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UTARBEIDER TALL FOR
OPTIKERBRANSJEN

Synsinformasjon har sammen med analyse-
selskapet GfK fatt p& plass ménedstall for
omsetning i optikerbransjen.

TEKST OG FOTO: DAG @YVIND OLSEN

I oktober i fjor kom den forste ménedsoversikten over
bransjetall fra optikerbransjen. I mange ar har Synsinforma- ~ Malet vart er d ha med alle optikerkjedene innen kort tid
sjon jobbet for 4 fa pa plass en troverdig bransjestatistikk. for d lage utfyllende bransjestatistikk, sier Vesa Paldanius
Na leverer fem av landets optikerkjeder tall, samt nettaktarer i analyseselskapet GfK.
som selger kontaktlinser pa nett. Tallene utarbeides av ana-
lyseselskapet GfK. Rett for jul i fior ble det holdt et informa-  Sverige og Finland. Det gjores beregninger for salg av ulike
sjonsmete for kjedene om hvordan rapportene bygges og typer kontaktlinser, brilleinnfatninger, brilleglass og syns-
kvalitetskontrolleres. Her fikk deltakerne informasjon om undersokelser.
innrapporterte tall og beregningsmodell for salg i bransjen.

For bdde Synsinformasjon og medlemmene har bransjetal-
GfK lager i dag statistikker og bransjetall for en rekke andre  lene stor verdi. Da vet SI mer om norsk optikerbransje, og
bransjer og tilsvarende oversikter for optikerbransjen i aktorer som selv leverer tall, far tilgang til bransjetallene. ©

Ta en mastergrad samtidigsom - - -

dujobber og mottarlonn! o

@nsker du & kombinere jobb med studier? Naeringsmaster-
programmet gir deg en unik mulighet til & jobbe i en bedrift
samtidig som du studerer. Du bringer virkelige problemstillin-
ger inn i klasserommet, og tar med deg kunnskapen tilbake til
bedriften umiddelbart. Hva venter du pa?

> 3 ars midlertidig kontrakt i en relevant bedrift - 50% jobb og 50% studier!
> Samlingsbasert undervisning
> To fordypninger - Ortoptikk og pediatrisk optometri eller Allmennoptometri

Seknadsfrist 15. mars

usn.no/optometri-master

Universitetet
i Sergst-Norge
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Horinger

1 2019 har NOF svart p& rekordmange heringer
- hele 19 i tallet. Hpringene favner vidt: Fra
Statsbudsjettet til Folkehelsemeldingen og
Nasjonal retningslinje for optikerutdanningen.
De bidrar til at vi blir hgrt av politikere og
byrékrater.

Samarbeidsavtale

Det er inngdtt avtale med det italienske
optikerforbundet om et samarbeid om
Scandinavian Journal of Optometry and Visual
Science (SJOVS). Deres representant i SUJOVS, er
Fabrizio Zeri.

Hva leste vi mest
i 2019?

Hver dag legges det ut ferske nyheter pé var
nettside. Nyhetene dekker mye, men de to

mest leste sakene i 2019 handlet begge om
Statsbudsjettet, med rundt 1000 visninger. Kutt

i NAVs stgtteordning for barnebriller fikk bred
oppmerksomhet i mediene, ogsé pd vér nettside.

Revisjon av
retningslinjer

[ 2019 har NOFs fagutvalg revidert to av vére 23
kliniske retningslinjer. Revisjonene vil bli presentert
pé fagkonferansen pd Kongsberg i april.

LEDER

Knudsen har lang fartstid i organisasjonene, de siste atte arene som daglig leder.

N4 har han funnet ut at tiden er moden for 4 gjore nye nytt.

— NOF og SI har et hoyt aktivitetsniva og okende medlemsmasse. Vi takker Pelle
for den veldig gode jobben han har gjort disse drene. Vi arbeider aktivt med & fa
pé plass en ny daglig leder som kan viderefore dette arbeidet, sier styreleder Trine

Johnsen i Synsinformasjon. ©

Stillingen vil bli lyst ut i lepet av februar méned.

SOKER NY
DAGLIG

Per Kristian «Pelle» Knudsen
slutter som daglig leder
i Synsinformasjon og Norges
Optikerforbund 1. mai.

FAG-
KONFERANSE
2020

Gjer deg klar til en
variert fagkonferanse og
Norges Optikerforbunds
75-Grsjubileum!

Vedlagt denne utgaven av Optikeren
finner du programmet for Fagkon-
feransen 2020! Det er spennende og
variert og byr p4 mange hoydepunkter:
Faglig, sosialt, historisk og fremtids-
rettet. Folg med pd vare nettsider for
oppdateringer og meld deg pé i god tid.
Vi samles i Krona i selvbyen for

en minnerik helg 24.-26. april! O

OPTIKEREN NR 1, 2020
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TA UTDANNING, BLI OPTIKER

Utdanningsmessen Ta utdanning har turnert ti byer i januar og februar. Nok en gang
har titusenvis av utdanningssekende fatt mulighet til & stifte ncermere bekjentskap

med optikeryrket.

TEKST OG FOTO: DAG @YVIND OLSEN
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Tuva Flatdiker far mange sporsmdl fra utdanningssokende. I lopet av de siste ukene har mange fitt nyttig informasjon om optikeryrket.

- Noen lurte pa om det var ekkelt. Da lot jeg de fa lyse inn

i oynene med en spaltelampe, og de fant ut at det ikke var
ekkelt likevel, forteller studentambassader og andreklasse-
student Tuva Flataker p& utdanningsmessen pa Lillestrom.
Her myldrer det av unge pa jakt etter en spennende ut-
danning og fristende karrierevei. Rett ved inngangen har
Universitetet i Sprost-Norge en stor stand. Strategisk plassert
her er landets optikerutdanning.

Tuva Flataker er med pa messene for andre gang. Hun opp-
lever at mange ikke vet noe som helst om optikeryrket, men
synes & merke at hun far flere gode og konkrete sporsmal
enn i fjor.

- Det er mange som lurer pé lonnsnivé og hvor man kan fa
jobb, og hvordan det er & arbeide med syn og ayne.

OPTIKEREN NR 1, 2020

Som tidligere ar kan besgkende pa messene fa designe sin
egen solbrille mens de fir vite mer om optikeryrket. Her er
det dessuten informasjonsmateriell, retinoskop og modell av
et gye de kan se naermere pa og fa vist funksjon og sammen-
setning.

Det er produsert nye rekrutteringsfilmer for optikeryrket av
Synsinformasjon som vil ga pa YouTube, Facebook og Insta-
gram de neste ukene og frem mot seknadsfristen for hayere
utdanning 15. april. I fjor var det tre sokere for hver studie-
plass. P4 den maten blir det konkurranse om studieplassene
og flere utdannede optikere ut i den andre enden. ©
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KJZARLIG KOMMUNIKASJONSKVELD

- Vi md terre & mote mennesker der de er, sa psykolog John Petter Fagerhaug da
Synsinformasjon arrangerte kommunikasjonskveld for optikerstudentene.

TEKST OG FOTO: DAG @YVIND OLSEN

- Se verden som den er. Aksepter
tingenes tilstand, aksepter at folk er
slik de er, der de er i livet. Husk at du
ikke kan forandre andre mennesker.

Du ma begynne med deg selv. Slik
innledet John Petter Furuhaug kom-
munikasjonskvelden. Han mener at vi
mennesker ikke tor & vaere nysgjerrige
pé hverandre, med det resultat at kom-
munikasjonen blir darlig.

- Mange mennesker er sjenerte eller
har dérlig selvtillit, men gjelder det
deg, ikke la det stoppe deg, oppfordret
Fagerhaug. For a bli et ressurssterkt
menneske er det bare tre faktorer som
er nodvendig: Puls, hjerne og tanker,
fremholdt psykologen.

- Mennesker gnsker a ha det bra.
Det gjelder ogséd pasienter, selv om de
er frustrerte og umulige. Hvorfor blir
folk nettroll? Jo, det er utlop for rene
folelser der malet er & fa det bra selv.

VI STYRES AV FQLELSER
Det er viktig for alle mennesker &

OPTIKEREN NR 1, 2020

- Din fortid er ikke din fremtid! Uansett hva som har skjedd med deg, ikke la det stoppe deg.
Om du har darlig selvtillit, ikke ta den med deg! sa psykolog John Petter Fagerhaug.

- Maskiner er hjelpemidler som ikke gir oss kjeerlighet. Kjcerlighet er den storste menneskelige

styrken, mener Pellegrino Riccardi.

kunne fa ut frustrasjon. All type kom-
munikasjon kan testes ut pa partneren.
— Husk at ditt forhold til mennesker
rundt deg pavirkes hele tiden. Se pa
pasienten! Veer erlig pa hvordan ting
er, mot folk med aksept, men ikke
overdriv. Vi er ofte ikke tydelige nok pé
hva vi ensker & oppna. I en relasjon ma
vi preve a korrigere oss selv.

— Alle styres alltid av folelser. Det er
frykt som stopper oss fra 4 fa til ting.
Optikere, den jobben dere har, har mye
storre pavirkning enn dere tror. Veer
nysgjerrig pa hva andre ser og fa en
dialog rundt det. Lytt til du forstér. Vi
har for vane a henge oss opp i uenighet,
noe som forer til mangel pa forstaelse
for hverandre. Kritikk fungerer ikke.

- Forskjelligheter trenger ikke vaere
negativt. Forskjellige mennesker tenker
best, de kan leere av hverandre. Alt som
genererer positive folelser er bra. Tenk
for eksempel pé det 4 gé til tannlegen.

I stedet for & grue deg til timen, tenk pa
at det gir nytelse i et &r! Det er du som
pévirker for a skape noe bra!

SPRE KJZAERLIGHET!

Pellegrino Riccardi er en kjent fore-
dragsholder, ogséd fra kommunika-
sjonskvelder tidligere ar. Han forklarte
at hjernen er koblet slik at vi ser det

negative forst. Det som er ukjent liker
ikke hjernen. Da foler den seg truet.

— Du trenger bare én negativ opp-
levelse for & bli preget av det. Det er
fordi vi er sd fokusert pa det negative.
Det onsker Riccardi & snu pa. Han ga et
rad pa engelsk: Challenge the images in
your head! Be open, curious and brave.
Det er slike mennesker det gar best
med i livet.

ENDRING TAR TID.

Hva skal s til for at de viktigste relasjo-
nene til oss mennesker fungerer opti-
malt? Det gjelder & knekke en kulturell
kode. I den finnes fem elementer:

Vi ma vere tilstede og responsive,
arlige, sdrbare, modige og vise velvilje.
Kommer man dit, har man andre
menneskers tillit.

- Vi ma terre 8 komme tettere inn pa
folk. Hva er sa X-faktoren for a skape
virkelig god kommunikasjon? Man
ma vise sarbarhet. Da vil andre ha lyst
til 4 hjelpe deg. Man skal veere &pen,
nysgjerrig og modig nok til a sette
seg inn i andres perspektiv. Dette har
relevans for optikerbransjen fordi det
er den menneskelige relasjonen som
utgjor en forskjell sammenlignet med
maskiner, teknologi og internetthandel.
Vi trenger relasjoner. ©
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SLIK TILPASSET VI
KONTAKTLINSER | 2019

L0 prosent av norske kontaktlinsebrukere fér nd tilpasset

endagslinser, viser ny oversikt.

TEKST: IRENE LOHNE
FOTO: DAG @YVIND OLSEN

Ann Ystences samler inn tall for norske kontaktlinsetilpassinger.

Til den arlige undersekelsen "Interna-
tional Contact Lens Prescribing” som
trykkes i Contact Lens Spectrum, ble
det rapportert inn 534 kontaktlinsetil-
passinger i Norge i 2019. Tall har blitt
rapportert inn fra flere land i to tidr,
og i ar omhandler oversikten tall fra
25 land.

Av alle innrapporterte tilpassinger

og retilpassinger, er elleve prosent av
tilpassingene formstabile kontaktlinser,
71 prosent er myke kontaktlinser til
dagbruk (44 prosent endagslinser og
27 prosent kontaktlinser som byttes
etter 1-2 uker eller hver maned), og

18 prosent er myke kontaktlinser til

degnbruk.

Tallene viser saledes at det tilpasses
mye endagslinser i Norge. Andelen
varierer litt fra ar til &r, men har veert

OPTIKEREN NR 1, 2020

pé ca. 40 prosent i arene fra 2014-
2019. Det tilpasses mest endagslinser

i hydrogelmateriale. Her skiller vi oss
ut fra gjennomsnittet da det i de fleste
andre landene er mer utbredt med
silikonhydrogelmateriale bade nar

det gjelder endagslinser og linser som
byttes sjeldnere. I noen av de andre
landene har silikonhydrogelmateriale
passert og til dels helt overtatt som
foretrukket materiale fremfor hydrogel
i endagslinsene. Nar det gjelder linser
som byttes ut sjeldnere enn dette, er
det en stor overvekt av silikonhydrogel-
materiale ogsd her i Norge. Andelen av
hydrogel manedslinser er nede pa fire
prosent.

Vi ligger fortsatt i toppen nar det gjel-
der degnbruk av kontaktlinser. Med 18
prosent er det kun Litauen og Mexico
som rapporterer hoyere andel med

degnbruk enn Norge. Gjennomsnittlig
for alle landene som rapporterer inn, er
syv prosent degnbruk i 2019.

Gjennomsnittsalder for tilpassing av
kontaktlinser i Norge er 36,3 ar. Dette
er noe heyere enn gjennomsnitts-
alderen for alle land som er med. Der
ligger gjennomsnittsalderen pé 32,8

ar. Av de som fikk tilpasset linser her
til lands i 2019 er 63 prosent kvinner.
Nar det gjelder gjennomsnittsalder og
kjennsfordeling, har disse tallene veert
noksa stabile siden 2014, da gjennom-
snittsalder varierer mellom 36,2 og 38
ar, mens andelen kvinner er mellom 59
og 65 prosent i det samme tidsrommet.

I og med at gjennomsnittsalderen for
kontaktlinsetilpassinger er sdpass hoy,
er det ogsa verdt a se pa tilpassingen for
den aldersgruppen som er presbyope.
Av disse har 47 prosent fatt tilpasset
multifokale linser, mens seks prosent
har fatt tilpasset monovision. Tallene
for multifokale linser til presbyope har
veert noksa konstante siden 2014. Med
ett unntak i 2015, har det ligget mellom
47 og 51 prosent i alle disse drene. Dette
betyr ogsa at fortsatt far neer halvparten
av de som er presbyope tilpasset kon-
taktlinser med avstandsstyrke.

Av de 534 innrapporterte linsetilpas-
singene er det klart flest som bruker
linsene fulltid. I 2019 var antallet
tilpassinger for deltidsbruk 8 prosent.
Av det totale antall tilpassinger er 31
prosent helt nye kontaktlinsebrukere.

Ifolge Ann Ystenees er det fa overras-
kelser nar vi ser pa arets tall. Tendenser
fra tidligere ar bekreftes, og det gjelder



ogsé ekningen i tilpassing av formsta-
bile linser som vi har sett de siste drene.
Andelen i drets innrapportering er 11
prosent. Fram til 2015 var det mellom
en og seks prosent tilpassinger harde
linser, sier Ann Ystenzes. @kningen i
tilpassing av formstabile kontaktlinser
skyldes gkt bruk av sklerallinser, som
utgjer mer enn halvparten av disse
tilpassingene. Det er noen fa tilpassin-
ger av ortokeratologi-linser, men dette
utgjer bare to prosent av tilpassingene
av formstabile kontaktlinser i 2019,
forteller Ann Ystenaes.

Nar det gjelder myopibehandling, er
prosentandelen seks prosent for harde
linser og tre prosent for myke linser. I
Norge har vi forelopig ikke sett samme
utvikling av myopi hos barn som i
resten av verden. Det utvikles stadig
nye linser ogsa pa dette omradet. Det

blir derfor spennende a se om det er tall
som vi vil se noen endring pé de neste
drene, og om det vil gi noen utslag pa
statistikken.

Ann Ystenaes kan fortelle at det har
blitt samlet inn data her i Norge fra ar
2000. Det var flest tilbakemeldinger

de forste arene. Fra 2003-2011 ble det
rapportert inn mellom 1350 og 1780
tilpassinger. I 2012 var det et markert
fall ned til 700, og etter det har det lig-
get pa mellom 500 og 800, med unntak

-k

©Colourbox

av et ar hvor det bare ble rapportert inn
275 tilpassinger. Selv om antall innrap-
porteringer har sunket en del fra de
forste arene, ser vi at det ikke er sa store
endringer i dataene fra ar til ar. Dermed
kan vi ga ut fra at de tendensene vi ser
er ganske riktige. Likevel er det ingen
tvil om at jo flere som sender inn tall,
jo mer palitelig blir en sann oversikt.
Arets oppfordring til norske optikere
ma derfor ogsd i &r veere a delta med
innrapportering av linsetilpassinger til
Contact Lens Spectrum. O

@nsker du & se ncermere pd tallene fra 2019, s& kan du finne
dem i januarutgaven av Contact Lens Spectrum.

https://www.clspectrum.com/issues/2020/january-2020/
international-contact-lens-prescribing-in-2019
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Helle K. Falkenberg er Norges fjerde professor i optometri. Syn
etter 'hjef"neéldg, syn i alderdommen og tverrfaglig arbeid innen -
sgnsrehablllterlng er omrdder der hun har gjort seg bemerket -

_senere &r. Bli bedre klent med henne!

- TEKST OG FOTO: DAG ¢YVIND OI.SE_N__



un er allsidig: Helle K. Falkenberg kan dukke
opp pé Arendalsuka og snakke om fallulykker
og belysning i hjemmene til eldre - eller om
synsproblemer som ikke blir fulgt opp etter
hjerneslag. Hun er synlig i media og i informa-
sjonsfilmer om syn. Hun veileder, underviser,
forsker og koordinerer. Med myk autoritet far hun folk til
a lytte oppmerksomt om viktige temaer, som ellers fér lite
oppmerksomhet. Timeboka er som oftest full. Vi treffer
henne mellom avtaler pa jobb pa universitetet.

Det er jo ganske fantastisk, at lille Norge na har fatt sin
fierde professor i optometri. Det er et kvalitetsstempel!

- Den norske optikerutdanningen har hey kvalitet. Den er
progressiv. Vi er akkreditert til Europeisk Diplom. De norske
studentene kan mye. De skal gjennom mye pa tre ar, sier den
siste professoren i rekken.

Optikerkarrieren hennes startet i hjembyen Tonsberg.
Som for sa mange andre var det en tilfeldighet at hun havnet
i yrket. Egentlig var planen & studere jus.

- Jeg visste ikke noe om optikeryrket, sa jeg jobbet litt
i optikerbutikk, hos Austrheim i Tonsberg, og syntes det
var hyggelig 4 kunne hjelpe folk. Det var et godt og inklude-
rende milje i butikken.

Det appellerte tydeligvis sapass at hun sekte optikerutdan-
ningen og ble en engasjert student som var opptatt av & pa-
virke hverdagen til sine medstudenter, som leder i student-
radet og studentersamfunnet. Men etter endt utdannelse i
1996 og en sommerjobb som optiker, dro hun til Glasgow,
Skottland, for videreutdanning. P4 de britiske gyer ble hun
inesten 11 dr. Hun forsket, tok doktorgrad og jobbet som
avlgseroptiker ved siden av i alle de ulike optikerkje-
dene som fantes i Glasgow samt hos en klinikk som drev
med refraktiv kirurgi. Det kan heres krevende ut, men
forskningsarbeidet matte finansieres — og en av bidrags-
yterne var Norges Optikerforbund.

GLEDEN VED FORMIDLING

Opprinnelig var planen 4 ta doktorgrad pa degnlinser, men
hun endte med persepsjon av bevegelse hos barn i alderen
6-14 ar. Mye av arbeidet var programmering og statistikk,
men vér nye professor fikk tidlig sansen for formidling av
forskningsresultater til folk, og det har hun holdt fast ved.
Helle Falkenberg stiller gjerne opp i medier for & fortelle om
synets mangfold. Her har hun bidratt i mange &r, og hun har
deltatt i en rekke PR-kampanjer og informasjonsfilmer for
NOF/SL.

-__ |
UNG FANTASY

Helle K. Falkenberg har alltid veert glad i boker. Boker gir kunnskap!

Etter fire &r med postdoktor-arbeid i London, var Helle K.
Falkenberg klar for 4 komme hjem til Norge. Sammen med
sin belgiske ektemann Kris Decreton flyttet hun til Kongs-
berg i 2006. Han med jobb i Oslo, hun som underviser,
forsker og veileder ved optikerutdanningen.

Professor Falkenberg har klare tanker om fag, utvikling og
fremtid for norske optikere.

- Det har skjedd sa mye nytt de siste 10-15 ar. Vi har fatt
ny teknologi, nye arbeidsoppgaver, mer ansvar, mer bruk av
verktoy. Det forventes at en nyutdannet optiker skal kunne
mye etter tre ar. Jeg mener at det ligger et stort ansvar pa
bransjen nér de tar imot nyutdannede. De ma bygge relevans
for den kunnskapen de har tilegnet seg. Det er viktig a ha et
mentorprogram. Nyutdannede trenger hjelp og stotte!

Ett av Helle Falkenbergs hjertebarn er Europeisk Diplom.

- Ved a ta Europeisk Diplom far du anledning til & reflek-
tere over hvordan du jobber kunnskapsbasert. Nar du logger
og beskriver pasienter og viser til egne journaler, far du
erfaring med 4 sette ting i kontekst og 4 kunne dokumentere
at arbeidet ditt holder hoy klinisk kvalitet. Ved a stille riktige
spersmal og folge dem opp pa en god méte og la pasienten
veere med 4 bestemme, utvikler du deg. Gode journaler viser
god kommunikasjon og er ogsa ditt viktigste dokument som
en forsikring mot eventuell pasientklage.

FREMTIDEN FORVENTER KUNNSKAP

— Synshjelpemidler vil bli tilgjengelige via nett, og synsunder-
sokelser kan gjores automatisk. Utfordringen for optometrien
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- Det er behov for en felles organisasjon som jobber for oss optikere, som ivaretar at
optikere skal veere forste kontakt for bedre syn.

er 4 finne en plass der radgivning tar en sterre plass. Vi skal
tilpasse hjelpemidler til pasientens behov, og veere kompe-
tansen pa syn, optikk og eyehelse der folk bor. Der er det et
marked! Ved a ta en mastergrad er man bedre rustet til 4 mote
denne utviklingen enn i bachelorutdanningen. Helle K. Falken-
berg er opptatt av & dele kunnskap pé tvers av profesjoner.

- Vi kan fa en kjempestor rolle innen opplering i helse-
vesenet. Jeg mener det er viktig at vi som optikere kommu-
niserer godt med andre
som ikke er eksperter pa

syn. Daer detnodvendig VIS optometrien skal bli gjeldende i
fremtiden, md vi utvikle profesjonen.
Vi trenger flere optikere b&de med
mastergrad og doktorgrad.

4 ha god kompetanse,
bruke et sprak folk skjen-
ner og vite hva som er
riktig og rett 4 formidle.
- A holde seg opp-
datert er en jobb! Les
Optikeren, delta pa fagrelaterte kurs, pa konferanser. Still krav
til din arbeidsgiver og utnytt den ressursen det er, nar du eller
en kollega har blitt faglig oppdatert. Sett av tid til et ukentlig
morgenmgte eller lunsjmete pa jobben for a gjore dette.

Hvis optometrien skal bli gjeldende i fremtiden, ma vi utvi-
kle profesjonen. Vi trenger flere optikere bade med master-
grad og doktorgrad. Skal vi som helseprofesjon bli hert av
myndighetene og syn og gyehelse fa en storre plass innen
helsetjenesten, ma vi ha en strategi. Vi ma lofte var formelle
kompetanse, sier Helle K. Falkenberg engasjert.

OPTIKEREN NR 1, 2020

MA JOBBE MER TVERRFAGLIG

A kunne jobbe sammen med mennesker i andre profesjoner,
ikke minst med eldre mennesker, er blitt en viktig sak for
henne.

- Samfunnsutviklingen gar jo ogsa den veien at det blir
stadig flere eldre i Norge, og da er godt syn viktig. Det er
viktig & se godt i hjemmet, ha godt lys, god kontrast og gjere
livene litt enklere. Her har optikerne en viktig rolle. NorVIS
er et stort prosjekt om
syn og slag som Helle
Falkenberg leder. Hun ble
nylig tildelt fem millioner
kroner for dette nettverks-
prosjektet som inkluderer
mange aktgrer og organi-
sasjoner, der Norges
Optikerforbund er en.

— Hele 65 prosent av slagrammede far synsproblemer. Det
er et stort problem som ofte ikke fanges opp. Det er viktig a
gjore en bedre jobb her for & opprettholde et meningsfylt liv
etter hjerneslag. Det handler om & kunne kommunisere med
andre, se pa TV, lese aviser og vere fysisk aktiv. Her kan
optikere bidra.

Kroppen kompenserer for synsproblemer med & fa oss til &
gjore ting pa en annen mate. Rehabilitering etter syn favner



vidt, og det er helt nodvendig med mer forskning for &
komme videre, mener Falkenberg.

— Norge har generelt fa registre innen helse, som syn. Vi
ma gjore forskning selv, og det krever finansiering. Og til
forskning kreves det motiverte studenter som vil ta master-
grad og doktorgrad. Uten studenter som forsker, kommer
vi ikke videre. Falkenberg er bekymret over at det er s fa
optikere som ser denne muligheten.

- Videreutdanning gjor noe med deg. Du evner & bli mer
kritisk. A jobbe strukturert med en storre oppgave utvikler
kunnskapsbasert klinisk praksis — noe som krever tid.

TENKE NYTT

Samarbeidet med Universitetet i Goteborg om den tverr-
faglige mastergraden i synsrehabilitering er et resultat av
4 tenke annerledes. Her trekkes fagfolk med sveert ulik
bakgrunn inn med ett mal for ayet: A kunne hjelpe andre
mennesker best mulig.

- Denne jobben har gjort noe med hvordan jeg ser pa
andre personer. Ikke minst hvor vanskelig det kan vaere for
parerende. Det forventes mer og mer av den enkelte, at man
selv klarer & ta vare pa egen helse. Jeg mener at vi som opti-
kere kan hjelpe folk til 4 ta gode valg selv. Eksempler pé det
er roykesluttkampanjen Stopptober. Optikere ber involvere
seg i 4 gi rad til pasienter til & velge et bedre liv.

TVERRFAGLIG SAMARBEID ER VIKTIG FOR MANGE
PASIENTGRUPPER. OGSA BARN.

- Det er ikke alltid det er noe i veien med synet. Da stopper
mange optikere opp og gér ikke videre, men man kan ikke
bare sende barnet ut. Kanskje ma fastlege kobles inn, eller
fysioterapeut. Det er ikke sikkert barnet trenger en brille,
men noe annet. Det er viktig & tenke ut av boksen for 4 finne
en lesning og ikke bare avfeie problemet. Ogsa om problemet
er synet, md man av og til tenke utenfor boksen. Finn gode,
tilpassede losninger, hva er fordeler og ulemper med en brille
eller fire briller? Flere aktiviteter kan kreve flere losninger.

- Vi skal ikke bare bestemme for pasienten, men fortelle
om ulike muligheter. Og nar det gjelder losninger: Det er
ikke alltid nedvendig med det mest avanserte glasset! Det
vil bli et marked for & tenke nytt uten at det gjor for store
endringer i praksisen var. Det er viktig 4 bruke de verktoy-
ene vi har, som diagnostiske gyedraper, bdde for barn og
voksne. I Norge henger vi litt etter mange andre land, og jeg
tror pasienter vil ettersporre det.

Bransjen har ogsa en jobb a gjere med hvordan man
kommuniserer vir kompetanse, rad og service.

Formidling av kunnskap, undervisning og veiledning er noe av det
beste med jobben, mener vir nye professor i optometri.

NORSKE PROFESSORER
| OPTOMETRI:

# Gunnar Horgen (emeritus)
# Richard Bruenech

#+ Rigmor C. Baraas

# Helle K. Falkenberg

BLI TILLITSVALGT!

Helle K. Falkenberg har sittet i styret i Norges Optikerforbund
i 10 &r nér hun gér av pa landsmetet i april. De siste drene
har hun veert nestleder i styret.

— NOF er en kjempefin organisasjon med en viktig rolle.
Vi jobber for optikeres hverdag og mot samfunnet forgvrig.
Fokus pé viktigheten av godt syn har aldri veert sterre enn
nd. Hvis vi skal bidra til at folk ser bedre, er det viktig at
samfunnet har tiltro til optikeren. Da ma optikeren ha god
kompetanse og gode rammebetingelser. Trekantlgsningen
med et godt samarbeid mellom Norges Optikerforbund,
Synsinformasjon og optikerutdanningen er veldig viktig for
a bli hert, mener Falkenberg.

— Alle optikere ber vurdere & bli en del av fellesskapet. Du
har en mulighet til & bli med & pavirke hvordan vi skal jobbe
i fremtiden. NOF er ogsa et flott sted & bidra, man kan bli
med i tillitsverv i styre, rad, utvalg og komiteer. Husk at vi er
en liten bransje, syn er et lite fagfelt, og alle kan bidra litt. ©
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\
- Det har veert en spennendeiog givende reise, sier ¢|
Kristine Brettingen Johansen. Hun har na overlatt roret
i ProCornea til Oleg Paviukovskis.

PROCORNEA

20 AR MED
SPESIALLINSER

Det har veert en enorm utvikling innen spesiallinser de siste 20 drene.
Den utviklingen har ProCornea veert en viktig del av.

TEKST OG FOTO: DAG @YVIND OLSEN
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or litt over 20 ar siden
hadde Kristine Brettin-
gen Johansen ansvaret for
kontaktlinser og spesial-
linser i Rodenstock. Men
da konsernet i Tyskland
bestemte seg for & avslutte denne
forretningsdelen, dannet hun firmaet
ProCornea Spesiallinser for 4 kunne
viderefore virksomheten i Norge.

Kristines mann, Arnt Ole Johansen,
hjalp til med forarbeidet for opp-
starten, og Gunnar Kvaernes var til
uvurderlig hjelp da han la til rette for
en smidig overgang. Tore Lundemo
hadde delt mye viktig kunnskap om
keratokonuslinser og tilpasning av
disse mens hun jobbet hos Rodenstock,
og det er takket veere ham at Kristine
fikk interessen for & jobbe med linser
for irreguleer cornea.

Fra et lite rom hjemme, pa syv kvadrat-
meter, startet bedriften.

- Jeg satt i telefonen nesten hele
tiden, det var sd mye & gjore. Etterhvert
kom studenter til som litt ekstrahjelp,
men det var hardt arbeid og ingen
ferie de forste arene, erindrer Kristine.
Men opp gjennom érene er det én ting
som har vert utrolig givende, og det er
kontakten med kolleger/kunder i hele
landet. Jeg er utrolig takknemlig for all
stotte og gode ord alle disse arene, sier
Kristine.

- Det var mye spennende som skjed-
de, og jeg synes det har veert veldig
moro & jobbe med stabile linser og ir-
regulaer cornea. Vi benyttet blant annet
noen store, stabile linser fra Menicon.
Og det var spennende & innfore den
forste myke keratokonuslinsen i Norge.
Pé den tiden var det nesten ingen andre
i Norge som drev med spesiallinser.
ProCornea ble dermed en pionér.

KRAFTIG VEKST PA 20 AR

Etter & ha drevet bedriften alene i flere
ar, med stotte av ektemannen Arnt Ole
Johansen - ble Kathrine Moholth an-
satt i en liten deltidsstilling, som med
arene ble til full stilling.

OPTIKEREN NR 1, 2020

- Det er utrolig hvor mye man kan fa til pa telefonen, ogsd hjelp til avanserte tilpasninger av
kontaktlinser. Da kan vi bidra til at optikere til blir tryggere med slike tilpasninger, forteller
Oleg Pavlukovskis og Kristine Brettingen Johansen.

A hjelpe en pasient med en utfordrende
tilpasning gir deg en trofast kunde.
Derfor er det viktig med kompetanse.

— Kathrine ble en viktig stottespiller,
og vi var sammen pa nesten alle messer
og fagreiser. Vi hadde mye moro midt
oppi all jobben, ogsa, forteller Kristine.
Etter hvert som bedriften ble vel
etablert og kundemassen okte, ble det
viktig & delta pa messer, holde kurs og
produktpresentasjoner.

Fra starten har det vert mye fokus pa
stabile linser for reguleere og irregulere
cornea, men ogsd ulike myke linser for
afaki, babyer, okklusjon, heye styrker og
skadde cornea med behov for hdndmalte
eller trykte linser for kosmetisk bedring.
I tillegg kom det fluorescein og tilbeher.
- Det har veert en veldig utvidelse av
sortimentet, og produktutviklingen har
veert vanvittig stor disse 20 drene. Vi
har hatt mulighet til & velge de linsene
og produktene vi selv tror pé. Et stort
spekter fra dyktige produsenter og
friheten til & velge akkurat det produk-

tet jeg hadde mest tro pa i hvert enkelt
tilfelle, har alltid veert en stor inspira-
sjon. I dag er de fleste optikere i Norge
som driver med linser, kunder hos oss.
Virksomheten har hatt en jevn vekst i
alle ar, og i dag er det fire ansatte. Alle
er optikere.

12016 ble Kristine syk med influensa
og pafelgende ME, og hun beklager

at hun forsvant «over natten». - Jeg

er takknemlig for alle gode minner
tilknyttet alle dere fantastiske optikere
og medarbeidere der ute, sier hun.
Kristine er né bare inne pi eiersiden og
har overlatt roret til Oleg Pavlukovskis.
Han fullforte sin optikerutdannelse i
2012.

— Det har veert en bratt leeringskurve,
men jeg har alltid hatt interesse for
spesiallinser. Jeg har blitt trygg pa pro-
duktene og hvordan man best tilpasser
linsene. Det er varierende arbeidsopp-



gaver og spennende a vaere pa jobb,
forteller Oleg.

En arbeidsdag hos ProCornea kan
besta i & finne gode lgsninger for
utfordrende linsetilpasninger, kontakte
leveranderer i utlandet, pakke og klar-
gjore posten, og stadig vere pa utkikk
etter nye produkter.

Kristine forteller at utdanningen av
masterstudenter i optometri har bidratt
til & hoyne nivéet for tilpasning av av-
anserte linser. Hun opplever interesse
for det blant de med mastergrad.

Oleg fremhever at denne kompe-
tansen gir en mer spennende arbeids-
hverdag og sterre mulighet til helhetlig
vurdering av lesninger.

- A hjelpe en pasient med en
utfordrende tilpasning gir deg en
trofast kunde. Derfor er det viktig med
kompetanse.

Kristine viser ogsa til utviklingen med
bedre utstyr i norske optikerforretninger.
— For eksempel er en topograf nyttig.
Med gode hjelpemidler og forstielsen
av den viktige rollen tarefilmen spiller,
kan man pa et tidlig tidspunkt forstd
hvorfor standard linser ikke gir onsket

Jubileumsfeiring med samarbeidspartnere.
For jul markerte ProCornea 20-drsjubileet
med en mottakelse pia Kongsberg.

Fra venstre: Ken Maack, Kathrine Moholth,
Arnt Ole Johansen, Erik Tryggveson Bakke
Vindem, Oleg Paviukovskis, Aina Edvin-
sen, Kristine Brettingen Johansen og Tore
Lundemo. Berit Olsen og Gunnar Kveernes
var ikke tilstede.

=b

ProCornea er et norsk firma som
importerer og selger kontaktlinser,
produkter for torre oyne, tester,
linsevcesker og annet tilbeher til
optikere og sykehus i Norge. Eiere
er Kristine Brettingen Johansen og
Arnt Ole Johansen. Fire optikere
jobber her: Oleg Pavlukovskis, Aina
Edvinsen, Erik Tryggveson Bakke
Vindem og Berit Olsen.

resultat, og komme med en kvalifisert
vurdering pa hvilken linse det er for-
nuftig & starte med.

UTVIDET SORTIMENTET

Ikke bare innen spesiallinser har utvik-
lingen veert stor, men ProCornea har
ogsa satset pa produkter for torre gyne.
12003 kom draper med hyaluronsyre
og salve med A-vitamin for terre gyne.
Det var stor interesse for disse produk-
tene.

- Det er stor forskjell pa kvaliteten
pé hyaluronsyren i torre gyne-draper,
og mange er ikke klar over det. Det er
viktig & gi tilstrekkelig og korrekt infor-
masjon. Formidling av kunnskap har
alltid veert viktig for oss, sier Kristine
Brettingen Johansen.

Det har vert en fordel for ProCornea a
ikke & veere last til en enkelt produsent.
Det bidrar til stor frihet.

- Vi er opptatt av at alle optikere bor
fa tilgang til de produktene som er til
pasientens beste.

HVILKE PASIENTER HAR DET
VZERT MEST TILFREDSSTILLENDE
A KUNNE HJELPE?

— Det er s& mange! Blant annet mange
med irreguler cornea, pasienter som er
invalidiserende lysskye — samt mennes-
ker med torre oyne.

Oleg har fattet spesiell interesse for
kosttilskudd.

- Dette er et omrade som jeg tror vil
bli stadig viktigere for optikere. Vi ma
fa mer fokus pé det, nar forskning viser
hvordan kostholdet pavirker synet.

Her er det viktig a gi god veiledning til
pasienter, slik at de kan ta gode valg. Vi
planlegger & holde flere kurs om kost-
tilskudd i tiden fremover.

- I forbindelse med jubileet har vi
ogsa lansert ny webside med mye nyt-
tig informasjon! www.procornea.no

I dag holder ProCornea til i lyse og
luftige lokaler i sentrum av Kongsberg.
De har vokst ut av det lille rommet for
lenge siden. ©
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et klassisk skandinavisk design kombinert
detaljer og vakre farger. Malet er d skape
ity made to last”.
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Prosessen med & lage en brilleinnfatning av hey kvalitet kan veere sé lang og nennsom
at brillen gjerne kan ha veert hdndtert av hundre hender for ferdigstillelse. Da bgr den
vare en stund. Vi har besgkt OPO Scandinavia i Malmé.

TEKST OG FOTO: INGER LEWANDOWSKI

te er det sur vind og snefiller i lufta, men inne

hos OPO Scandinavia er det lyst, varmt og hyg-

gelig. Her holder totalt 19 medarbeidere (derav

syv selgere) til i romslige lokaler. Anna Mélstad

som har hentet meg pa stasjonen, er den som

sammen med kollega Ibolya Vass designer alle
brillene. Akkurat né er hun i full gang med & designe briller
som skal ut pa markedet om et 4r. For sd lang tid tar det
faktisk fra start til ferdig produkt.

- Vi onsker & vaere optikernes beste partner, sier sjefdesig-
ner Anna Milstad. — Ved & ha sentralt lager i Malme kan vi
levere raskt, og vi gjor vart beste for & gi vare kunder den
beste service. Vare produkter skal veere baerekraftige, og de
skal ha s& hey kvalitet at de kan holde i mange ér.

Forst utarbeides et konsept, sa lages det tegninger og deretter
vurderes farger, for det produseres prototyper. Pa dette sta-
dium inviteres na, som en del av prosessen, et utvalg kunder
som gir tilbakemeldinger om blant annet passform og farger.
Optikerne skal ogsa vurdere om det gar greit 4 sette glass

i brillene og om de er enkle & arbeide med. - Vir storste
malgruppe i Kuno Qvist er kvinner som bruker progressive
glass, sier Anna, — derfor er disse tilbakemeldingene

fra optikerne svert viktige.

HANDARBEID OG SPESIALISERING
Nar prototypene er vurdert av optikere og av staben hos
OPO Scandinavia, gar produksjonsprosessen videre med
verktgyutvikling og produksjon. All produksjon foregar i
Asia, og Anna kan garantere at de bare jobber med leveran-
derer som har hoye krav til arbeidsmiljo.

- Vi er stadig pa besek i fabrikken, sier hun, - og dessuten
er arbeidsoppgavene spesialiserte og krever kunnskaper hos
operaterene.

Anna forteller at det er mye handarbeid i produksjonspro-
sessen, blant annet lodding og montering. Men noen briller
er faktisk lagd helt for hand, og man regner at ca 100 hender
har holdt i hver eneste brillefatning for den er ferdig. - Noen

tror at brillefatninger kommer ferdige ut av en maskin, ler
Anne, — men slik er det absolutt ikke. Hun viser meg en
metallfatning i to farger, og forklarer at den lyseste fargen
sproytes pé forst. Sa ma den torke for den merke fargen
paferes. Men fordi den merke fargen ikke skal dekke hele
fatningen sitter det en person og terker den merke fargen
av for hand pa de stedene den ikke skal veere slik at den lyse
igjen kommer frem. Hvis brillen skal ha tre farger, gjentas
prosessen enda en gang.

Acetatbriller lages ut fra en acetatplate som kun er lagd av
naturmaterialer, blant annet bomull. Materialet er «levende»
og porest og kan varmes opp for bedre tilpassing.

— Et tips er & vaske acetatbriller i sipe og vann en gang
i mellom for holdbarhets skyld, sier Anna.

Brillefatninger av stél har alle en forsegling utenpa for a
forhindre nikkelallergi - et sjikt som ikke trengs hvis brillen
er lagd av titan.

Noen tror at brillefatninger
kommer ferdige ut av en maskin,
men slik er det absolutt ikke.

MOTE- OG HELSE-MAGIEN

- Magien mellom mote og helse fascinerer meg, sier Anna.
Hun er utdannet industridesigner ved Royal Academy of
Fine Arts i Kebenhavn, men har designet briller i hele sitt
yrkesaktive liv. Forst var hun ansatt hos Prodesign i Dan-
mark, s& i Skaga i Sverige og Frameworks for hun fra 2018
er ansatt hos OPO Scandinavia. - Mennesket m4 alltid sté i
sentrum nar man designer helseprodukter. Jo neermere krop-
pen, jo mer skal produktet uttrykke hvem du er. Funksjona-
litet er forste bud, og jeg har en lang sjekkliste her. Men selv-
sagt er jeg ogsd opptatt av mote og trender nar jeg designer
briller, sier hun. For oss leveranderer er det en utfordring at
alt na er tillatt pd motefronten, store og smd, ovale og runde
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Sjefdesigner Anna Milstad viser fargeprover for nye brillefatninger

fatninger. Dette betyr at kolleksjonen ma veere storre for &
kunne tilfredsstille alle onsker og krav, sier hun.

Anna forteller at hver modell og farge kun lages i en
storrelse, men at hele kolleksjonen inneholder alle farger
og alle starrelser, slik at det skal veere noe der for alle.

KORT LEVERINGSTID PA BRILLER OG RESERVEDELER
Innledningsvis fortalte Anna at OPO Scandinavia er opptatt
av at en brille skal ha lang levetid, og jeg spor om de ogsa
leverer reservedeler.

Mennesket ma alltid std

i sentrum ndr man designer
helseprodukter. Jo ncermere
kroppen, jo mer skal produktet
uttrykke hvem du er.

- Ja, naturligvis, er svaret. - Vi har et stort lager av
reservedeler.

Og dermed tar Anna meg med ut pa lageret slik at jeg kan
se med egne gyne. Og her star alt pa rekke og rad - brille-
fatninger og reservedeler i hylle pa hylle, ordnet etter navn.
For her hos OPO har alle fatninger ordentlige navn og er
ikke bare et nummer i rekken.
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— Vi har alle vére fatninger pé lager her i Malmeg, sier
Anna, - s& ndr optikerne bestiller er leveringstiden bare et
par dager. Hun innremmer at det kan vaere vanskelig pa for-
hénd & vite hvilke modeller som selger bra og hvilke mindre
bra, men en felles vurdering av bdde kunder og kolleger gjor
dette noe mindre usikkert.

HOLDBARHET OG BZREKRAFT

Jeg sper hvor lang levetid en brille har, og far til svar at dette
kan variere ganske mye. Selv om brillemoten ikke skifter
veldig fort, vil optikerne gjerne ha noe nytt a tilby. Men
holdbarhet og beerekraft er ngkkelord hos denne leveran-
doren. Derfor er det viktig a ta bevisste og riktige valg. Det
holdes jevnlige mater om beerekraft for & f4 minst mulig
svinn i produksjonen, for avfallsgjenvinning og for bruk

av minst mulig papir og materialer for innpakning. OPO
Scandinavia produserer sammenleggbare brilleetuier for &
spare transport, og de gir bort briller som ikke er solgt. Det
er en dansk gruppe optikere som driver hjelpearbeid i fattige
land i Afrika og Ser-Amerika som far disse. I 2019 sendte de
1000 lesebriller til en bistandsorganisasjon for utdeling blant
flyktninger, spesielt i Kurdistan og omrader i neerheten.

UTVALG

OPO Scandinavia har briller for de fleste i sin kolleksjon,
KunoQvist for damer, KunoQvist Young og WeSC for de
unge, OPO KID for sma barn, F22 rimelige titanbriller for
menn 40+ og NPS som egner seg for lesebriller. ©
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CHARLES BONNET SYNDROM:
SER TING SOM IKKE ER DER

TEKST: SOLVEIG HOVSTEIN FOTO: DAG @YVIND OLSEN

A oppleve synsnedsettelse kan vecere vanskelig nok i seg selv. Hva om du da i tillegg
opplever & se ting som ikke er der i virkeligheten og herer ddrlig sé det er vanskelig
& sjekke med horselen hva som er virkelig? Ter du fortelle det til noen?

Hallusinasjoner kan anta mange former. (Illustrasjonsfoto).

Hallusinasjoner defineres som sanse-
inntrykk som ikke samsvarer med den
eksterne virkeligheten og de vanligste
hallusinasjonene er herselsinntrykk og
synsinntrykk.

De som har Charles Bonnet syn-
drom (CBS), kan for eksempel se
menstre, dyr og mennesker som ikke
er der, altsa hallusinasjoner. Personer
med CBS er psykisk friske, men de har
redusert syn eller er blinde.
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At personer som lever med CBS

synes det kan vaere vanskelig, vet Line
Hovland. Det har hun skrevet om i sin
masteroppgave fra varen 2019 og né vil
hun hjelpe folk videre. Hovland jobber
til daglig som synspedagog og mobi-
litetsleerer ved Eikholt i Drammen,
som er et nasjonalt ressurssenter for
devblinde. I sin masteroppgave skriver
hun:

«Charles Bonnet beskrev fenomenet
med hallusinasjoner i 1760 da hans
synshemmede bestefar opplevde dette.
Det er ingen noyaktige kriterier for
Charles Bonnet syndrom (CBS), men i
litteraturen tar de fleste utgangspunkt
i at personen som opplever enkle eller
komplekse gjentagende visuelle hallusi-
nasjoner er nevrologisk og psykisk frisk.
Personen har en oftalmologisk sykdom
som rammer oyet eller synsbanene, og



Line Hovland onsker & spre kunnskap om CBS. Optikere bor vite at det kan veere en folge

av synsnedsettelse og kunne informere om dette.

er klar over at hallusinasjonene ikke er
virkelige.»

Hovland har jobbet pa Eikholt siden
1999. Masteroppgaven hennes kom til
fordi hun mette folk med Charles Bon-
net syndrom og oppdaget at det var lite
kunnskap om dette fenomenet, bade
blant fagpersoner og de berorte.

- Jeg begynte & sette meg inn i det selv
og snakket med folk som kom til Eikholt
som etterhvert dpnet opp og beskrev
hvordan det var. Jeg skjonte at dette var
noe som folk i stor grad gikk og bar pé
alene og at det kunne vere ganske tungt
d leve med. Noen var redde for at de
holdt pé & bli «gale». Nar man har ned-
satt horsel i tillegg til nedsatt syn, s& har
man enda mindre mulighet for 4 finne
ut av hva det er man ser.

HALLUSINASJONENE

De enkle hallusinasjonene forekommer
hos 40-60 prosent av de med nedsatt
syn og de komplekse hallusinasjonene
hos 11-15 prosent av de med nedsatt
syn, forteller Hovland. Nar man i
tillegg har nedsatt horsel er det en hoy-
ere risiko. Det ser ogsa ut til at sosial
isolasjon, stress og fatigue kan bidra til
okt risiko.

De enkle hallusinasjonene kan for
eksempel vere at verden blir farget
grenn, at man ser ulike lysfenomener
eller enkle menstre som for eksempel

sjakk-menster. Flimring, fyrverkeri og
svermer av prikker kan veere andre va-
rianter. Komplekse hallusinasjoner kan
veere dyr, insekter, kler, rare figurer og
mange andre ting som kan sees i det
daglige livet.

Hallusinasjoner kan oppsta etter

alle ervervede synstap, som ved slag,
makula degenerasjon og RP. Tap av
synsfunksjon gjer at hjernen ska-
per hallusinasjonene, men Hovland
forteller at det er uenighet om hvorfor
hallusinasjonene oppstar.

- Den forstaelsesrammen som vi

har gatt ut ifra i vart prosjekt er en
sansedeprivasjonsteori hvor hjernen
produserer synsinntrykk i mangel pa
inntrykk utenfra.

En av personene i studien hadde levd
med hallusinasjoner i 40 ar, men ogsa
ungdommer som kommer til Eikholt
hadde opplevd komplekse hallusinasjo-
ner. De hadde sterkt innskrenket syns-
felt, men normal visus. Det er viktig &
ta med seg at dette kan komme selv om
man har fullgod lesevisus.

INFORMASJON GIR RO OG
FORSTAELSE

Under arbeidet med masteroppgaven
hadde Hovland en fokusgruppe som
mettes to ganger. Utveksling av erfarin-
ger, samt det & treffe andre med samme
opplevelser var viktig for deltakerne i

fokusgruppa. De hadde brukt mye tid
og energi pa 4 vere redde. Det er lett

4 miste traden i en samtale fordi man
far hallusinasjoner. En deltaker sa: «Jeg
trodde jeg holdt pa a bli gal og trodde
folk kunne se det pd meg, sd jeg turte
ikke vise meg ute blant folk». Det er
ikke enighet om noen behandling for
CBS. Den storste gevinsten for de som
er rammet, var a fa informasjon om
hva dette var. Flere sa: «Na bare er det
der. Jeg registrerer at det er det, men jeg
bruker ikke noe energi pa det.»
Deltakelse i fokusgruppa med samtale
og erfaringsutveksling gjorde det lettere
a forklare hallusinasjonene til familien.
Mange hadde veert redde for hva andre
skulle tro om dem.

HVA BOR FAGPERSONER

TENKE PA?

Ved nedsatt syn og hersel blir all input
fragmentert, papeker Hovland. Man
sitter hele tiden pa heygir for 4 tolke og
forsta ut fra erfaringer og forventning.
Hva er et reelt synsinntrykk og hva er
en hallusinasjon? Hvilke kontrollmu-
ligheter har man nar man herer darlig?
Alle som har en betydelig synsreduk-
sjon har 40-60 prosent risiko for &
oppleve hallusinasjoner.

Omtrent halvparten av de med nedsatt
syn opplever ulike former for syns-
opplevelser som skjer fordi hjernen
begynner & bli aktiv selv, som en slags
fantomsmerte. Hjernen fyller pa ved
manglende visuell informasjon. Man
ber kunne snakke om CBS pi samme
mate som man snakker om tinni-

tus, mener Hovland. Det er viktig at
optiker som fagperson kan informere
og ufarliggjere hvordan hallusinasjo-
ner kan vere en helt naturlig folge av
synsnedsettelsen.

Under studiet var det viktig a lytte til
og kartlegge de ulike synsopplevelsene
til deltagerne. I tillegg til CBS, hadde to
av deltagerne ubehagelige opplevelser
pga dobbeltsyn. Seerlig den ene deltage-
ren ble sveert preget av at hun opplevde
skjeve ansikter, som om de var lamme

i halve ansiktet eller skar grimaser.
Siden hun ikke visste hva som var
arsaken, medforte synsopplevelsene
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at hun trakk seg tilbake fra sosialt liv. For & sikre best
mulig kunnskap om hva det er pasienten opplever, bor
pasienten gjennomgé en tverrfaglig kartlegging hvor
bade oyelege, optiker, lege, psykolog og synspedagog
deltar i teamet.

LITE KUNNSKAP OM CBS

Det er ikke alle pasienter som snakker om det og i
tillegg tar kanskje ikke fagpersoner innover seg hvor
belastende CBS er, tror Hovland. Det bergrer ogsa
mange flere enn man tidligere har trodd.

"
Til daglig gjer Hovland synspedagogisk kartlegging.

— Vi bruker mye tid pé & undervise om oyet og

synsfunksjonen, og forklarer hva visus er. Vi opplever Brilleland er landets mest kjente optikerkjede, med 79 butikker og en
at mange av vare brukerne har veert hos oyelege og omsetning pa over 700 millioner kroner. Brilleland er den profesjonelle
optiker i mange ér, uten 4 fi nodvendig og nok in- kjeden for folk flest, med variert og tidsriktig utvalg til lav pris. Hos Brille-

land skal alle oppleve at de har rad til hey kvalitet, bade nar det gjelder

formasjon om sin synssituasjon. De vet ikke hvordan briller, kontaktlinser og ayehelse.

synsfunksjonen er bygd opp og hvorfor ting fungerer
darligere na enn tidligere. Vi maler kontrastvisus

da dette har stor innvirkning p4 munnavlesning og N a Sj 0 n a I 0 pti ke r

mobilitet. Det er viktig a legge til rette for best mulig

syn og hersel i utfordrende situasjoner. ti I B ri I I e I a n d

Eikholt jobber ut mot ca 300 personer som er identifi- «En mer varierende arbeidsuke. Se og oppleve
sert som dgvblinde. Det er rundt ti personer som har nye plasser og bli bedre kjent med landet du bor i.
fortalt Hovland at de har hatt opplevelser med CBS det Bli kient med kolleger.»

siste halvaret. Optiker Gunnar Lindgren

VEIEN VIDERE
Bakgrunnen for a ta en master i synspedagogikk og
synsrehabilitering var fordypningsemnet i optometrisk

ViiBrilleland @nsker & ha Norges mest forngyde kunder!
Vi er pa jakt etter en fleksibel optiker med erfaring. Du

rehabilitering. Det var mange brikker som falt pa plass som kan tenke deg a ukespendle mellom butikkene for

og Hovland mener hun ble mer bevisst pa valgene aslen hjelpende hand, V'_I veereen ”k_t'g S@ker-‘

man gjor i arbeidet. Hun likte godt at masterstudiet Vi trenger deg som er positiv, nysgjerrig, engasjert og
var tverrfaglig hvor synspedagoger, ergoterapeuter, sosial.

optikere, leerere og sykepleiere var representert. — Det

gjorde at vi fikk mange spennende diskusjoner under Faglig gnsker vi at du har interesse og forstaelse for

studiet. Man sa pa de ulike temaene med ulike faglige faget og optikerens muligheter. Vi sgker deg som har
perspektiv. Det er viktig nir man jobber med rehabili- linsekompetanse og evne til a fornye deg innen faget.
tering. Etter oppgaven har jeg blitt mer ydmyk overfor God faglig veiledning er viktig for & skape det personlige
det man ikke vet. Ndr man meter et menneske kan man kundeforholdet som star veldig sentralt hos oss.
tenke mye ut fra sin egen forstaelsesramme om hvorfor
den andre handler som den gjor, for du har satt deg Vitilbyr konkurransedyktige betingelser med god bo-
ned og snakket ordentlig med vedkommende. Det var nusordning, kurs og mulighet for videre utdanning. Du
utrolig nyttig & gjere intervju med brukere i lopet av far en fleksibel arbeidstid og ikke minst en arbeidsplass
masteren, bruke tid pa a analysere teksten og finne ut med et godt miljg og med kompetente og dyktige
hva er det egentlig som sies her? kollegaer over hele landet.

Verden er ofte veldig annerledes enn det du tror.
Og nar man jobber med mennesker er det nyttig & @nsker du a vite mer om stillingen, ta kontakt med
bli resket litt i, ikke veer s kjapp med & ha svarene pa Karianne Huseby Nossen, e-post: khn@synoptik.no

plass, avslutter Hovland.

Pa Eikholt ensker de né & utvikle et prosjekt for a fa
ytterligere forstaelse av fenomenet CBS. - Det er planen

at vi skal gjore dette i et doktorgradsprosjekt. Det blir b ri lle l a n d .

veldig spennende, avslutter hun. ©
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Hvordan opptrer betennelse (inflammasjon) i syet? Inflammasjon spiller en rolle i en rekke
sykdomsmekanismer i pyet. @yelege @ygunn Utheim ga et godt innblikk i hvordan immunfor-

svaret jobber.

Klokka halv atte p4 morgenen den

28. november er optikerne pa plass

i motelokalet i Trondheim sentrum.
Dagens mote er det Specsavers Green
Club som star for og mange har satt av
denne tiden fram til de skal pé jobb.
Vi skal fa here om inflammasjon fra
cornea til retina.

Jon V. B. Gjelle jobber som Professional
Learning & Development manager

hos Specsavers. Han papeker i sin
velkomst hvilken rivende utvikling
optikerfaget er i, og minner om at den
forste artikkelen om OCT ble publisert
i 1991. Na er det mange som har dette
instrumentet i sin klinikk. Han tok
0gsd opp om vi framover trenger veere
redd for at automatisert refraksjon vil
komme. Det er flere mater & bruke var
kunnskap pa. Det kan fort bli behov
for a teste binokulert syn i forbindelse
med bruk av «augmented reality» (AR)
som er utvidet virkelighet og «virtual
reality» (VR), altsa virtuell virkelighet.
Drypping er ogsé et verktey vi har som
vi ikke mé glemme a bruke.

Specsavers Green Clubs foredrag er
apen for alle optikere uavhengig av
hvor de jobber. For foredraget startet
kunne man fé seg en god frokost og
kaffe. Blindeforbundet samarbeider
ogsa og var tilstede s& man kunne sla
av en prat og fa nyttige brosjyrer.

Qyelege @ygunn Utheim var over-
rasket over hvor mange morgenfriske

Qygunn Utheim har forsket pd oyets overflate og stamceller og forklarte
grundig om inflammasjon.

optikere som hadde mott opp. Hun
skulle snakke om inflammasjon, hva
det er og hvordan det arter seg pa
makro-, mikro- og nanoniva i gyet.
Utheim jobber til daglig 50/50 pé
Torre gyne klinikken og med generell
oftalmologi. Tidligere har hun blant
annet jobbet som overlege pa Ulleval
sykehus, spesielt med uveitter.

INFLAMMASJON FRA CORNEA
TIL RETINA

Utheim forteller at i antikken be-
skrev Celsus kardinalsymptomene pa
inflammasjon, som vi bruker fortsatt:

Calor (varme), dolor (smerte), rubor
(rodme), tumor (hevelse) og functio
laesa (tap av funksjon).

I et «lynkurs» i immunologi ble vi min-
net pa hvordan immunforsvaret vért
bestar av hovedsakelig blodsystemet

og det lymfatiske systemet. Blod og
lymfedrer motes for eksempel i kon-
junktiva. Arene er ikke tette og celler
kan vandre fra det ene systemet til det
andre. Immunforsvarets celler produ-
seres i benmargen. En celle kan utvikle
seg til to typer, nemlig blodceller eller
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Pafyll av kaffe og kunnskap. Jon V. B. Gjelle snakket i sin velkomst om hva som kan

vente optikere i framtida.

lymfocytter. Lymfocyttene er igjen to
hovedtyper: T-celler og B-celler.

Det er en nivadeling i immunforsvaret.
Det har en umiddelbar respons og ogsa
en adaptiv respons med lering, hvor
man utvikler immunitet.

Ved en skade blir huden red, det er
varme fra blodarene, veske siver ut i ve-
vet og skaper en hevelse. Leukocyttene
skaper en inflammasjon. De frigjor en
mengde stoffer som tiltrekker seg nye
leukocytter. De frigjor toksiske produk-
ter for & drepe for eksempel bakteriene.
Dette skader ikke bare inntrengerne,
men ogsa vevet. Det blir smerte og
midlertidig tap av funksjon.

AKUTT FREMRE UVEITT

Hvis man ser pa akutt fremre uveitt
som eksempel pé inflammasjon, sa er
det rubor tilstede dvs cilieer injeksjon.
Calor er vanskelig 4 méle i oyet, men
det er dolor her i form av lyssensitivi-
tet. Tumor er hoven iris som gir liten

OPTIKEREN NR 1, 2020

pupille. Det er lavt trykk pga nedsatt
kammervannproduksjon, altsa functio
laesa.

Bruk spaltelampa. Utheim minner om
a se etter celler i forkammeret. Nar
man stiller skarpt der, kan lysgangen
sees med relativt stor spalte. Man kan
ove seg pa dette ved a se pa pasienter
som er operert for katarakt. De har
gjerne celler i forkammeret etter kirur-
gien. Ved mange celler i forkammeret
kan de felles ut, som ved hypopion.
Ved «flare» er det proteiner som lekker
inn og gir lysvei.

Uvea er den mest blodrike strukturen i
oyet. Blod-retinabarrieren betyr at blo-
det er adskilt fra fotoreseptorene ved
pigmentepitelet. Tight junctions (pro-
teinceller) mellom pigmentepitelcellene
gjor at det ikke gir veeske igjennom, i
tillegg er blodarene i netthinnen tettere
enn blodérer vanligvis er. Det finnes
andre lignende barrierer, for eksempel
blod-hjernebarrieren.

Det er ikke veldig vanlig med uveitt,
pépeker Utheim. Det er ti per 100 000
per ar som far det. Det kan oppsta
fremre, intermedizr eller bakre uveitt
og den kan vere akutt, men ogsa bli
kronisk. At den er idiopatisk, altsa
har ukjent drsak, er den vanligste
situasjonen.

Uveitten kan ogsa veere autoimmun,
komme etter skade, vaere infeksios eller
malign.

Toksoplasmose er et eksempel pa
en bakre uveitt. Tuberkulose kan ogsa
gi uveitt. Sykdommen er sjelden her i
Norge, men i Asia er det den vanligste
arsaken til uveitt. Virus kan ga gjen-
nom blod-retinabarrieren, spesielt ved
svekket immunforsvar. Utheim viser et
eksempel pa HIV retinopati, og vi ser
at det kan minne om diabetes retino-
pati med eksudater og bledninger.

TORRE OYNE

Ved inflammasjon pé nanoniva er tegrre
oyne et veldig godt eksempel. Sa hvor
lite er en nanometer? Diameteren pa et



har er hundre tusen nanometer. DNA
er to nanometer. Man er na pd nivaet
med hva som foregar inni cellen og
mellom cellene. Immuncellen pavirkes
av messenger-celler som heter cytoki-
ner. Cytokinene skilles ut av immun-
celler og de brukes til & aktivere andre
immunceller. Det er inflammasjon med
i alle grader av torre oyne. Cytokiner
og signalveier er godt studert ved
denne tilstanden. Immunceller infil-
trerer konjunktiva og produksjonen av
cytokiner starter. Corneas epitelceller
responderer pa stress med & produsere
cytokiner. Corneas epitelceller fungerer
som immunceller, da cornea er spesiell
fordi den mé veere gjennomsiktig. Den

kan derfor ikke ha blod og lymfekar.

Regulering av inflammasjon er kom-
plisert. En inflammasjon drar mer og
mer med seg og jo tidligere man finner
legemidler som kan dempe beten-
nelsen, jo bedre er det. Staining er et
tegn pa inflammasjon. Det oppleves
ruskfelelse og ved torre gyne blir
staining forverret. Tareplugger er en
velkjent behandling for terre oyne og
det er positivt ved at det pker mengde
tarer pa gyet, men det negative er at det
oker tiden cytokinene ligger pé oyet.
Derfor ber pasienter som har staining
eller andre inflammasjonstegn, ha be-
tennelsesdempende behandling forst.
Utheims rad er 4 ta ut tarepluggene og
behandle betennelsen, og la pasienten
dryppe med tareveske til betennelsen
er over.

BETENNELSESDEMPENDE
BEHANDLINGER

Kortison var en av de forste beten-
nelsesdempende medisinene vi fikk

og forte til en revolusjon pa femti- og
sekstitallet. Kortison (som for eksempel
prednisolon) er et eksempel pa et mo-
lekyl som demper betennelsesprosesser
inne i cellekjernen.

Ciclosporin (Ikervis) er indisert ved
langvarig inflammasjon. Dette var en
veterinermedisin for det ble oyeme-
disin. Lifitegrast (Xiidra) er et molekyl
med dokumentert effekt pa terre gyne
etter 14 dager. Medisinen er forelgpig
veldig kostbar.

Biologiske legemidler har et litt annet
prinsipp med kompliserte protein-
strukturer (et eksempel er Avastin). De
har stor klinisk nytteverdi. De kan ikke
tas opp gjennom tarmen, for de er for
store, og ma injiseres. Kanskje er det en
mulighet & dryppe de pé oyet etter-
hvert. For torre gyne er dette kanskje
en mulighet i framtiden. Biologiske
legemidler ma dyrkes fram inne i
bakterier. Det har fort til en revolusjon
innen gyefaget, men ogsé innen revma-
tologien. De gir ikke bivirkningene
som er ved prednisolon. Legemidlet
Humira er godkjent for uveitt.

En annen behandling er IPL - Intense
Pulsed Light, hvor man sender lys med
et bestemt belgespekter inn mot de
meibomske kjertlene i gyelokkene. Det
forer til varmeutvikling i vevet slik at
kapilleerene tilstoppes og man far en
reduksjon i betennelses-mediatorer.
Dette har dermed ogsa en antiinflam-
matorisk effekt.

INFLAMMASJON ER EN DEL AV
SYKDOMMER

Inflammasjon spiller en rolle i en rekke
sykdomsmekanismer i gyet. Hvordan
kan diabetes makulagdem forstis som
en inflammatorisk tilstand? Diabetes
retinopati og diabetes makulagdem

er en hyppig og alvorlig komplikasjon
ved diabetes. Det blir skade pa de sma
blodarene og det proves kompenseres
for med nydannede blodkar. Det er
fortsatt mange ukjente faktorer for
hvorfor diabetes retinopati oppstar.

En viktig komponent i sykdomsbildet
er faktisk inflammasjon. Glukose som
ikke kan nyttiggjores i cellene pa grunn
av mangel pa insulin, blir liggende i
blodet og sa far man alternative mater
a bryte ned glukose pa som igjen trig-
ger betennelse. Diabetes makulagdem
kan behandles med antiVGE Det kan
ogsa behandles med vitreale steroider
(injeksjon). Sa diabetes makulapdem
og torre pyne kan sees delvis som en
inflammatorisk tilstand. Det er rivende
utvikling nar det gjelder behandlinger
og det kommer mer framover.

SAMARBEID

Utheim mente at oyeleger og optikere
ma huske & se pd hverandre som sam-
arbeidspartnere og at vi skal ta vare pd
oyehelse sammen. Hun har inntrykk av
at optikere er flinke til 4 tenke p4 torre
oyne. Tilstanden kan ogsa bety noe for
refraksjonen. Hvis pasienten ikke er
forngyd med brillen sin, kan det veere
de har ustabil térefilm. Hvis man ikke
kommer i mal med lysbehandling,
kunstig tarevaeske og forebygging, sa er
inflammasjon en viktig ting a tenke pa.

Torre gyne favner veldig stort og det er
mange faktorer. Utheim sier hun i sin
jobb legger mest vekt pa anamnesen.
Har de som kommer staining, ruskfe-
lelse og smerter tenker hun pa inflam-
masjon. Hennes rad er: Se pa dem i
spaltelampa. Ta en god anamnese og
bruk gjerne et sporreskjema. Det er fint
a kunne skille allergi og terre oyne.

Optikerne skal videre fra metet til jobb,
og tar med seg tipsene nér de blant an-
net skal se i spaltelampa og underspke
retina i lopet av dagen. ©

Green Club arrangerer érlig to
kliniske frokost-/kveldsseminarer

i ulike byer i Norge.

Neste seminar blir i Tromse i mai/
juni. For & holde seg oppdatert
kan man fglge med pé& Green Club
sine nettsider https://green-club.
eu/sign-up-to-green-club/
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En pasient bruker +16D halvbriller eller lupebriller, en annen bruker en 6,4x stdlupe sammen
med addisjon pd +2,5D. En tredje pasient bruker 5x forsterrelse p& en mobil elektronisk
lupe i 31 cm avstand, og en fjerde har en bordstdende lese-TV med 8 x forstgrrelse og 50 cm
arbeidsavstand. P& ulike mater oppndr alle en forsterrelse pé +16D.

David Lewerenz (Foto: Privat)

Dr. David Lewerenz, OD, FAAO, er i
dag assisterende professor i oftalmo-
logi ved Colorado School of Medicine,
men har tidligere jobbet bide i privat
praksis i Kansas og vert forsteamanu-
ensis og sjef for svaksyntavdelingen ved
Northeastern State University Okla-
homa College of Optometry. Han er
Clinical Diplomat in low vision og har
fungert som radgiver for The American
Academy of Optometry Low Vision
Section og The Vision Rehabilitation
Section i The American Optometric
Association. P4 The American Aca-
demy of Optometry i Orlando, oktober
2019, holdt han et to-timers fore-

OPTIKEREN NR 1, 2020

drag om «Clinical optics for low vision
rehabilitation».

All forstarrelse er relativ. For & kunne
vite hvor mye noe forsterres, ma du
vite hva det forstorres i forhold til. Det
er tre mater & oppna forsterrelse pa:

1) Man kan gjore objektet fysisk storre,
for eksempel bytte til en storre skjerm
eller oke skriftstarrelsen. Dette kalles
relativ storrelsesforstorring (RSF).

2) Man kan endre avstanden til ob-
jektet ved for eksempel & ga neermere
et skilt eller trekke boka neermere

gyet nar man leser. Dette kalles relativ
avstandsforstorrelse (RAF). Hvilken

forstorrelse du oppnar regnes ut ved &
ta opprinnelig avstand og dividere pa
ny avstand.

3) Den siste maten & forsterre pa gjores
ved hjelp av et optisk hjelpemiddel,
som for eksempel teleskop, sti-lupe el-
ler CCTYV, og kalles angulcer forstorrelse
(AF). Her okes storrelsen pa objek-

tet ved 4 lage et storre optisk bilde.
Mengde forstorrelse regnes ut ved a ta
bildestorrelse etter forstorring og divi-
dere pa bildesterrelsen for forsterring.
Total forsterrelse oppnadd far du ved

a multiplisere disse tre variantene med
hverandre. (RSFXRAFxAF).

FORST®RRELSE PA AVSTAND VED
HJELP AV KIKKERT
Forstorrelsesbehov for avstand kan
enkelt estimeres ved & bruke beste
korrigerte visus og dividere denne pa
onsket visus. Hvis beste visus er 20/100,
men onsket er 20/50, blir regnestykket
100/50=2x.

I tillegg til & vite forstorrelsesbehovet,
ma man ta hensyn til akkommoda-
sjonsbehovet som oppstar nir man ser
gjennom en kikkert og ensket synsfelt.
Akkommodasjonsbehovet gjennom en
kikkert (Ats) kan regnes ut ved hjelp
av Sloan-Boeders forenklete formel,
som sier at Ats er lik akkommoda-
sjonsbehovet uten kikkert (A) multi-
plisert med kvadraten av kikkertens
styrke (M). (Ats=AM2). Frieds formel
er mer neyaktig, da denne i tillegg



tar hensyn til kikkertens lengde (d).
(Ats=AM2/1-dMA). Rent klinisk er det
sjelden behov for & gjore en sa neyaktig
utregning.

Huvilket synsfelt kikkerten ma ha kan
regnes ut ved hjelp av 57-regelen. Den
sier at 1 cm vil utgjore et synsfelt pa 1°
i 57 cm avstand. Sa hvis en kikkert har
et synsfelt pa 11° vil dette gi et omrade
pa 5.5 cm.

FORSTORRELSE PA NZR

Ved bestemmelse av forstorrelsesbe-
hovet pa ner brukes diopterstyrken
fremfor «X». Arsaken kan enkelt
illustreres med et eksempel: Pasient A
bruker +2,00D addisjon og har neer-
visus pd 0.50/4.0M. Pasient B bruker
+4,00D addisjon og har en neervisus
pa 0,25/2.0M. For a lese 1.0M trenger
pasient A 4x forsterrelse, mens pasient
B trenger 2x forstorrelse, i henhold

til deres habituelle styrke. For begge
tilsvarer dette en addisjon pa +8,0 D
for & lese 1.0M.

Det er tre metoder for & estimere
forstorrelsesbehovet pa neer: 1) Ved
hjelp av visusekvivalens, 2) Basert pa
beste korrigerte visus (avstand og/eller
neer), eller 3) Basert pé leseferdigheter
(MNRead, SKRead).

Visusekvivalens tar utgangspunkt
i den motstidende vinkelen (malt i
bueminutter) til optotypen som blir
sett. Hvis en person har avstandsvi-
sus pa 20/200, og ensker 4 lese 1.0M,
ma teksten bringes neermere for &
opprettholde samme vinkel i oyet.
Ved & triangulere forholdene far man
regnestykket: 20/200 = x/1.0M, som gir
x=0,10 meter=10 cm. Addisjonsbeho-
vet blir dermed 100/10= 10D. Forstor-
relsesbehov utregnet ved hjelp av beste
korrigerte visus kalles ofte for Kesten-
baums regel. Den sier at addisjonen
kan regnes ut ved a snu breknoteringen
for visus ved behov for 4 se 1.0M. Hvis
avstandsvisus er 20/100, vil man altsa
trenge 100/20= +5,00 D for 4 lese 1.0M.
Regelen kan ogsd benyttes pd samme
mate med utgangspunkt i naervisus.
Ved a modifisere styrken proporsjonalt,
kan man regne ut addisjonen ved andre
lesebehov. Hvis gnsket er & lese 2.0M
kan for eksempel forstarrelsesbehovet

halveres, da man kun trenger halve
forsterrelsen for & se noe som er dob-
belt sa stort.

Bade visusekvivalens og Kestenbaums
regel gir samme resultatet etter utreg-
ning. Ved begge metodene forseker
man & bruke visus méalt med enkeltbok-
staver for & forutse forsterrelsesbehovet
for & lese ssammenhengende tekst. Dette
gir derfor kun et utgangspunkt for mi-
nimum addisjon ngdvendig for 4 lese
tekst i onsket storrelse. Flere studier
har vist at for a kunne lese flytende, ma
man minimum doble addisjonen fun-
net basert pa disse utregningene.

MNRead lesestest er basert pa set-
ninger i tidlig barneskolenivd, og
lesehastigheten er derfor uavhengig

av vanskelighetsgrad. Bokstavene i
lesetesten har like lang avstand p4 0,1
logMAR og hver seksjon inneholder
seksti bokstaver. Det er viktig & péase

at pasienten har riktig styrke i forhold
til leseavstand, og at avstanden er kon-
stant under hele malingen. Pasienten
leser hver setning heyt, mens hastighet
per setning og antall feil noteres i et
diagram. Resultatet er lesevisus, maks
lesehastighet og minste skriftstorrelse
som kan leses i maks hastighet (Critical

Print Size, CPS). CPS erstatter neervi-
sus i jakten pa addisjonsbehovet. Siden
MNRead ikke er en grenseverditest,
skal det i teorien ikke veere behov for

a legge til en reserve. Men pa grunn av
bedre kontrast i leseprgven enn i tekst
man normalt ellers leser, og mangel pa
vanskelige ord og tall, sd anbefaler dr.
Lewerenz 4 legge pa 20 prosent av ad-
disjonen som reserve.

Huvis estimert addisjon ved hjelp av
MNRead eller SKRead er mer enn to
ganger den funnet ved visusekvivalens
eller Kestenbaums regel, kan man,
ifolge dr. Lewerenz, regne med at det
foreligger sentrale skotomer som gjor
det vanskelig 4 lese ord og setninger
fremfor individuelle bokstaver.

NOEN EKSEMPLER PA
LOSNINGER FOR NZAR

Halvbriller med prismer er designet
for binokuleer bruk, og fungerer opp
til omtrent 14D. De finnes bade som
lagervare eller de kan spesiallages med
hensyn til eventuell avstandsstyrke.
For 4 motvirke konvergensbehovet
settes det inn prismer base inn. Typisk
anbefales det to prismer mer per

gye enn den dioptriske styrken ved
pupilledistanse pa 64 mm, i brillene

Noen relevante hjelpemidler. (Foto: NAV)
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som er ferdiglaget. Ved en addisjon pa
+6,0D anbefales det derfor & sette inn
atte prismer base inn per gye, totalt

16 prismedioptrier. Ved spesiallagde
halvbriller kan prismemengden bedre
tilpasses pupilledistanse og leseav-
stand. Halvbriller er normalt enkle &
bruke, tillater ukorrigert avstandssyn
ved 4 titte over, har bredt synsfelt og er
hands-free. Bakdelen er kort arbeids-
avstand ved hoy styrke og de er vanske-
lige a ga rundt med.

Brillemonterte luper er i enkelhet
sterke lesebriller som brukes enten
binokuleert eller monokuleert der lese-
avstanden er for kort til 4 opprettholde
binokuleert syn. Hvis det ene gyet ser
for darlig, det darligste oyet tidligere
var det dominante oyet, eller leseav-
standen er for kort til & opprettholde
et binokulert syn, foretrekkes det en
monokular lupe. Normalt brukes det
oyet med best visus til lesing. Unntak
kan veere ved redusert kontrastsensiti-
vitet eller sentrale skotomer.

Héandholdt lupe er hva de fleste tenker
pé nar det blir snakk om forsterrelses-
glass. For mange er dette et kjent hjel-
pemiddel, som dermed krever mindre
oppleering og evelse, og som er enkel
a ta med seg. Bakdelen er et begren-
set synsfelt. Den er ogsd avhengig av
styrken og diameteren pé glasset, samt
avstanden fra gyet. Ved enske om en
fast avstand er staluper et godt alterna-
tiv. Ved bruk sammen med lesebriller/
addisjon ma man huske 4 ta hoyde for
denne ved valg av lupe.

I tillegg finnes det ogsa flere typer
elektroniske enheter. Forstorrelsen
disse gir er et resultat av bade anguleer
forstorrelse og arbeidsavstanden som
blir brukt. Enhetene finnes bdde som
mobile, handholdte lgsninger og bord-
stdende, tyngre varianter. ©
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Opptil 70% av de med multippel sklerose (MS) fér optisk
nevritt (ON) i lepet av sykdomsutviklingen. Ved & bruke
Optical Coherence Tomography (OCT) kan man f& en tidligere
diagnose og dermed forbedre prognosen for pasienten.

Elizabeth A. Steele (Foto: Privat)

Elizabeth A. Steele, OD, FAAO, har
mottatt flere utmerkelser for sin un-
dervisning, deriblant det amerikanske
optikerforbundets egen utmerkelse
«drets underviser» i 2017. I dag jobber
hun som dekan i kliniske forhold ved
University of Alabama i Birmingham.

Multippel sklerose (MS) er en autoim-
mun sykdom der demyelinisering av
nervefibrene forer til nevrodegene-
rasjon og uferhet. Forekomsten er
stigende og i dag er det 1-6 tilfeller

per 100.000 pa verdensbasis. Til tross
for mye forskning pd omréadet er det
fortsatt liten forstaelse for arsaken til og
utviklingen av sykdommen.

MS Klassifiseres i fire typer:

1. Attakkvis; Den star for 85% av tilfel-
lene og er saledes den mest vanlige
typen. Den vil ofte utvikle seg til

2. Sekundeer progressiv, der sympto-
mene blir verre over tid, bide med
og uten anfall.

3. Primzer progressiv er mer sjelden
(10%). Her blir symptomene verre
over tid, men uten anfall.

4. Progressiv med tilbakefall er den
mest sjeldne varianten (5%). Den har
et vedvarende progressivt forlop med
akutte tilbakefall. Ofte uten restitu-
sjon.



Det finnes per i dag ingen behandling
som kurerer MS, men tidlig diagnose
gir derimot bedre prognose. Behand-
lingen bestar av & redusere antall anfall
og a forsinke utviklingen.

Neuromyelitis optica (NMO) er en
sjelden, inflammatorisk tilstand i sen-
tralnervesystemet med residiverende
optisk nevritt (ON) og/eller langstrakt
tverssnittmyelitt. Diagnosen settes

ved & pévise akvaporin-4-antistoffer
iblodet. Tilstanden er en sjelden,

men viktig differensialdiagnose til

MS. Prognosen for NMO fem éar etter
utbruddet er darlige. 50% er blinde pé
begge oynene, 50% kan ikke lenger gé,
0g 20% har omkommet som folge av
respirasjonssvikt. Behandlingen bestar
av plasmautveksling og immunsuppres-
sorer. Tilstanden kan bli forverret med
MS-behandling. Ved optisk nevritt kan
steroidebehandling veere inadekvat.

Differensiering mellom MS og NMO
pa et tidlig stadie kan veere avgjorende.
Ved atypisk og mer aggressiv presenta-
sjon ber en tenke pa NMO. En kan
ogsa starte behandling av optisk nevritt
for diagnosen foreligger for a bedre
prognosen for synsfunksjonen. Ved
optisk disk vil disken ha en segmental
atrofi ved MS og en ikke-segmental
atrofi med vaskulere endringer ved
NMO. 90% av synsfeltutfallene ved
MS er sentrale, mens det ved NMO er
33% sentrale eller desentrale utfall og
13% hoydedefekter. OCT vil ved NMO
vise anfallsrelatert tynning som er mer
alvorlig enn den sett ved MS. Det er
ogsa mer sannsynlig a se makulagdem
ved NMO.

©Colourbox

OPTISK NEVRITT (ON) VED MS
Opptil 70% av de med MS far ON i
lgpet av sykdommens utvikling. Hos
opptil 30% er det ogsa det forste tegnet
til sykdom. Disse vil ofte ha et mindre
alvorlig sykdomsforlep. 92% opplever
gyesmerter uten andre arsaker. OCT
kan gi subkliniske funn og tidlig opp-
dagelse. Synsfelttapet ved ON er som
oftest et sentralt skotom (90%). Dette
kan vere det forste tegnet pa sykdom-
men, og er viktig for tidlig diagnose.
Kontrastsensitiviteten kan ogsé veere
redusert. ON behandles med steroider,
enten intravenest eller oralt. Behand-
lingsform er avhengig av pasienten og
symptomene.

OCT SIN ROLLE VED MS

Bruk av OCT ved MS-mistanke kan

gi tidligere funn og dermed tidligere
diagnose. Rask behandlingsstart kan
forbedre prognosene. OCT kan avdek-
ke endringer i det retinale vevet med
eller uten tidligere ON. Den kan ogsé
avdekke subklinisk ON. Nar en ana-

lyserer den optiske disken er det lettere &
se endringer i det retinale nervefiberlaget
(RNFL) ved hjelp av rodfritt filter. Disken
vil da se blekere ut. P4 grunn av endringer
i ganglioncellelaget vil en ogsé kunne se
fortykninger i makula. Disse endringene
kan veere uavhengig av eventuell ON.
OCT kan ogsé veere viktig ved andre
nevrologiske lidelser.

Det retinale ganglioncellelaget kan veere
en lovende biomarker for MS. Malinger
viser at ganglioncellelaget var tynnere
innen de forste fem ukene fra forste ut-
brudd. Denne endringen kom bade med
og uten tidligere ON. Ved atrofi skjer det
en dramatisk tynning i lepet av de forste
en til to manedene. Jo storre sykdomsut-
vikling, jo sterre tynning av ganglioncel-
lelaget — motsetning til RNFL der 10-40
pm er tapt innenfor tre til seks maneder.
Denne malingen kan derfor bli brukt til &
forutsi synsfunksjonen da tykkelsen kor-
relerte med denne. ©
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VI INTRODUSERER

B.L.G. VISION

ET PARADIGMESKIFTE INNEN
INDIVIDUELT TILPASSEDE
PROGRESSIVE BRILLEGLASS.

Tiden har kommet for & betrakte mennesker som
enkeltindivider, med gyne med forskjellige former

og stgrrelser. For a sikre skarpest mulig syn ma vi
lage brilleglass med utgangspunkt i malinger av

den enkelte brukers gyne. Dette krever et
paradigmeskiftet nar det gjelder hvordan bransjen '.
maéler gynene og utvikler brilleglass. P4 den maten
vil brilleglassene sgrge for & gi det skarpeste synet -
som er mulig.

Vi kaller disse brilleglassene B.IG.
BIOMETRIC INTELLIGENT GLASSES™

N




OGRESSIVE BRILLEGLASSENE MED HAYPRESISION
ED BRUK AV EN KOMPLETT BIOMETRISK §YEMODELL.

Hos Rodenstock lager vi en biometrisk modell av hele gyet.

ter gyelengden og flere tusen datapunkter i gyet — noe

d sveert god margin overgdr standardene i bransjen.

datapunktene integreres direkte i glasset, og gjgr det

lig & produsere de mest ngyaktige brilleglassene — helt

mikronivd. Denne biometriske gyemodellen gjgr ossi
il & finn synsenteret til hvert enkelt gye helt

r dermed det skarpeste synet som

kel eller situasjon, bade i glassets
pa kort, r%g lang avstand.

B.LG. Vision™ pa rodenstock.no/bigvisionforall
or mer info: Rodenstock Norge AS: tIf 32 77 02 20
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Because every eye is different
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TEKST: BENGT STENSSON

Det tilpasses sveert f& multifokale kontaktlinser. Hvorfor er det slik og hva kan
vi gjore annerledes? Det ser Bengt Stensson ncermere pd i denne artikkelen

Jeg var sa heldig 4 fd veere med pa
paneldiskusjon angdende multifokale
linser pa Specsavers Clinical Confe-
rence. Dette er en litt mer utdypende
forklaring pa hvordan jeg tenker. Ifolge
Philip Morgan blir det fortsatt tilpasset
sveert lite multifokale linser. Jeg tenker
at det er et misforhold mellom hvor
mange som bruker det og hvor mange
som hadde hatt glede av multifokale
kontaktlinser.

Jeg vil argumentere for at det er
ganske stilig med kontaktlinser, rent
filosofisk. Nar du bruker linser, utsetter
du gyet for stress. Du putter noe fysisk
i pyet som forstyrrer térefilm, forandrer
oksygentilforsel-potensialet, mekanisk
klemmer eller gnisser pa oyet og ikke
minst gker risikoen for gyeinfeksjoner
eller betennelsesreaksjoner. Det er kli-
nikerens oppgave a passe pd at dette er
bade trygt og forsvarlig. Det a tilpasse
linser er i utgangspunktet litt skum-
melt, som vi som optikere har ansvaret
for at skal vere trygt. Hvis man skal
trives pa jobb, ma man bli utfordret.
Jeg mener det er mer givende & gjore
noe hvor man virkelig mé tenke, og
man virkelig har ansvaret for noens
helse.

Multifokale linser en fantastisk méte
gi en fin synshverdag for pasienten.
Det er en del praktiske fordeler med
multifokale kontaktlinser som andre
synskorreksjonslgsninger ikke kan
male seg med. Med skarpt syn pa den
utmalte arbeidsavstanden, uavhengig
av blikkretning, og godt stereosyn og
total mangel pa optisk billedsterrelses-

OPTIKEREN NR 1, 2020

|

Bengt Stensson har arbeidet som optiker siden 2013, tidligere pd Interoptik Nesodden. Der
jobbet han mye med kontaktlinser. Né er han fagsjef i Din Optikkpartner. (Foto: Privat)

forandring eller billedfordreininger.
Alt dette pa bekostning av noe nedsatt
kontrastsyn og okte aberrasjoner som
haloer og glare. Det finnes dessverre
ikke en perfekt losning for & korrigere
presbyopi. Multifokale kontaktlinser
er selvsagt kun en av lgsningene vi har
tilgang pa, til gjengjeld vil jeg pasta at
det er lite kompromiss med denne.
Det kan derimot veere utfordrende
a tilpasse slike linser. Vi vet at det kan
kreve mye stoltid med pasienter som
ikke er forngyde med hvordan de
ser, de klager over torre gyne eller at
linsene er ukomfortable. Jeg vil pésta,
selv om jeg er en kreativ sjel, at det ikke
er s& mye rom for kreativitet nar man

tilpasser multifokale linser. Folger man
tilpassingsguiden og gir linsene de for-
utsetningene de trenger for & fungere,
béade gjennom at den sitter godt pa
oyet, samt at taremiljoet er godt nok,
sd kommer linsene til & fungere. Altsa,
tilpasser du en linse pa rett méte, med
rett styrke, pa et oye som téler at den er
der, har du sannsynligvis en vellykket
tilpassing.

TILPASSINGSGUIDEN

Nir en linseleverandor forteller om sta-
tistikken over hvor bra de forventer at
en multifokal linse skal fungere, skryter
de ofte av en suksessratio pa over 90
prosent. Men néir man selv prover &



tilpasse linsen, fungerer den kanskje
pé halvparten av de man prover den
pa. Nér en ny linse blir prevd ut av
leveranderen, far den de aller beste
forutsetningene for a fungere. Det er
heoye eksklusjonskriterier for hvem som
far linsen pa oyet. Kun godt motiverte
linsebrukere fér teste linsen, og kun

de med de best egnede styrkene og
med tarefilm som er robust og stabil.
Generelt sett gnsker vi 4 teste linser pa
flest mulige, og vil nok ikke nd samme
statistikk. Men det er helt klart mulig &
bedre forutsetningene nar vi tilpasser
multifokale linser. Mitt forste rad er &
folge tilpassingsguiden.

REFRAKSJON

Noen linser har spesifikke anbefalinger
i tilpassingsguiden. Vi mé ogsa tenke
pé at det er gunstig 4 ha minst mulig
addisjon i linsen. Jo heyere addisjon, jo
mer synsforstyrrelser blir det og jo mer
haloer med darligere kontrast i darlig
lys. Derfor er det gunstig at avstand-
styrken har mest mulig pluss. Jeg pleier
a bruke maks pluss til maks visus nar
jeg avgjor hovedstyrken, etter dette
setter jeg inn sfeerisk ekvivalensverdi i
provebrillen. S& skrur jeg av visustavlen
og viser pasienten hvordan dette blir,
gjerne utenfor synsunderspkelserom-
met. Jeg tar med en pluss / minus 0.25
flipper for a eventuelt finpusse litt.
Deretter finner vi en addisjon, ogsa

i provebrillen, samtidig prover jeg &
holde denne sa lav som mulig, men
subjektivt fortsatt godt nok.

@YEDOMINANS

Et annet moment som ofte gir litt
forvirring, er sgyedominans. For noen
linser er dette essensielt for at linsen
skal fungere. Det forste jeg gjor, er &
sporre pasienten om de er hoyre eller
venstrehendte. Vi vet selvsagt at gy-
edominansen ikke nedvendigvis folger
dette, men det gir en indikasjon pé hva
man forventer a finne. Det gar fort &
male bade med pinhole og takemeto-
den, begge testene har bade fordeler
og ulemper. A male med tikemetoden
regnes som mest ngyaktig, men ulem-
pen med dette kan veere om avbalanse-
ringen har gitt en underkorreksjon pé
ett av gynene. For eksempel, hvis man

har en objektiv refraksjon pé +2.50 og
+2.00 og gitt korreksjon pa +2.00 OU,
vil man sannsynligvis f& mindre slor pa
gyet som er underkorrigert +0.50. Hvis
denne pasienten maler venstre gye med
pinholetest i tillegg til & veere venstre-
hendt, er det naturlig & tenke at denne
pasienten er venstredominant selv om
takemetoden tilsier at pasienten er
heyredominant.

MONOVISION VS. MULTIFOKALE
LINSER

Vi vet at det blir tilpasset mye mono-
vision. Jeg ansker at vi gjor et lite
tankeeksperiment. I et parallelt univers
finnes ikke sylinderstyrke i progressive
briller. Vi ma se bort ifra en del optiske
regler, og si at det ikke er billedstorrel-
sesforskjell i brilleglass i dette univer-
set. Jeg vil pasta at vi da ikke hadde
tilpasset monovision-briller. Selvsagt er
monovision et alternativ for linser, og
ofte en god og kostnadseffektiv losning
ved astigmatisme. Tommelfinger-
regelen min for & velge type linse er &
bare sette sfeerisk ekvivalensstyrke i en
provebrille, og om pasienten ikke er
forneyd med dette, sa kanskje jeg gar
for monovision.

TORRE OYNE

Eldre har mindre robust tarefilm.
Beklager til alle over 50 som leser dette.
Bade fordi jeg sier at dere har darligere
tarekvalitet og for at jeg kaller dere
eldre. Nedsatt tarekvalitet er derimot
ikke en kontraindikasjon for linsebruk.
Hvis man gir linsen best mulig ut-
gangspunkt for & fungere skikkelig, har
man mye bedre utgangspunkt for en
vellykket tilpassing. Et annet argument
er at man far mange flere linser & velge
mellom nar man ikke utelukkende

ma bruke de fuktigste linsene pa alle.
Nar vi snakker om klinisk terre gye

er det oftest snakk om at det alltid er
subjektivt tert. P4 den annen side rap-
porter 80 prosent av linsebrukere torre
gyne-symptomer, uten at det nodven-
digvis er en patologisk tilstand. Tarre
oyne-testene, eventuelt med linser in
situ, vil veere til hjelp for & avdekke
dette. Selv om det ikke er utelukkende
alle mulighetene man har, mener jeg

at terskelen for MGD -behandling og

©Colourbox

oyelokksrens bor veere ekstremt lav for
4 oppna god statistikk for tilpassing av
multifokale linser. I tillegg anbefaler jeg
alle linsebrukere a ha kunstig tarevaeske
tilgjengelig til enhver tid. Alt dette er
ekstra relevant for de som bruker mul-
tifokale linser, i og med at de generelt
sett har darligere tarefilmkvalitet, og
det er dermed ekstra viktig at klinike-
ren er proaktiv i behandling av dette.

Sentrering sentrering sentrering

De fleste multifokale kontaktlinser
fungerer jo sdnn at du har feil styrke
pa rett sted i linsen. S& lenge linsen sen-
trerer, gar det pa tilvenning & finne rett
felt i linsen. Dette kan ta en god stund,
men jeg forventer at det er ganske bra
etter 10 minutter. Det vil stort sett bli
bedre og bedre de folgende to ukene.
Vi vet jo at fasongen pa moderne linser
passer nesten alle gyne, og at sannsyn-
ligvis vil alle de multifokale linsene

du har tilgang pa passe nesten alle du
setter dem pa.

Vi vet egentlig mye mer. Med noen
unntak kan vi jo egentlig snu pa det, og
si at dersom pasienten ser godt etter ti
minutter, vet vi egentlig ogsé at linsen

har god fit. ©
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Mange av plagene kontaktlinsebrukere opplever, er tilncermet like eller ncert beslektet med
torre gyne: Torrhet, irritasjon, lysskyhet, slgrete syn og trgtthet. Men blir vi av og til lurt?

Erin Rueff jobber ved Southern
California College of Optometry. Hun
holdt et interessant foredrag med
temaet «Acknowledging and elimina-
ting contact lens visual discomfort» pa
American Academy i fjor.

Det er ingen tvil om at plager knyttet
til kontaktlinsebruk er et problem for
mange. Dette kan ogsé gi seg utslag i
varierende syn, hodepine, tarer og ge-
nerell folelse av & veere sliten i @ynene.
Konsekvensene kjenner alle optikere:
Mange reduserer antall dager med
linsebruk, de har linsene pa i kortere
tidsperioder, eller de kutter ut all linse-
bruk helt og holdent.

Den mest vanlige behandlingen for
kontaktlinsebrukere som opplever
ubehag, er at de slutter & bruke linser,
og mellom 16-34 prosent av alle lin-
sebrukere vil slutte med det i lgpet av
livet. Alt i alt vil hver fjerde linsebruker
forsvinne pé grunn av plager. Men for-
delene med linsebruk gjor at de fleste
gnsker & bruke linser, ifolge Rueff.
Mange kommer tilbake

Halvparten av linsebrukerne skulle gn-
ske de kunne beholde linsene pa lenger
hver dag, og halvparten av de som
slutter, vil forsgke linser igjen senere.
S& mange som 77 prosent av de som tar
en pause fra kontaktlinsebruk, kommer
tilbake.
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Erin Rueff mener mange faktorer bortforklares som kontaktlinseplager.

Er det slik at kontaktlinseplager ofte har
en annen sammenheng enn tort oye?

— Synet pavirker komforten. Kontakt-
linseplager og problemer med bino-
kuleert syn kan ha sammenfallende
symptomer: Veere sliten i gynene, bli
trott, synet kan virke uklart og det for-
andrer seg. Man kan oppleve lysskyhet.
Symptomene kan forverre seg ndr man
leser eller sitter foran en PC, og ikke
minst: Symptomene forverrer seg mot
slutten av dagen, sier Rueff.

Myope konvergerer og akkommode-
rer mer med kontaktlinser enn nar de
bruker briller. Briller til myope lager en

base inn-effekt péa neert. Kontaktlinser
eliminerer denne effekten. Den effek-
tive styrken av en minuslinse gker nar
den flytter seg mot hornhinneplanet.
Hyperope opplever motsatt effekt.

Hvorfor har dette blitt oversett?

Ifolge Rueff er det pa grunn av at stu-
dier om kontaktlinsekomfort fokuserer
pa symptomer og tegn pa den okuleere
overflaten. Skarpsynet er ofte den
eneste faktoren som males ved tort aye
eller ved kontaktlinseplager. Binoku-
leer testing er vanligvis ikke en del av
standard terre gyne- eller linseplage-
protokollen.



Synsmessige forhold som kan pavirke
komforten er overkorrigert myopi, un-
derkorrigert astigmatisme, binokulaere
og akkomodative forstyrrelser, eller
begynnende/tidlig presbyopi.

OVERKORRIGERT MYOPI:

Lav myopikorreksjon kan forarsake
akkomodativ strain med kontaktlin-
ser, men ikke med briller. Push pluss

i refraksjon og overrefraksjon. For
pasienter i 30-40 arsalder er det mest
sannsynlig at de vil droppe unedvendig
myopikorreksjon.

UKORRIGERT ASTIGMATISME:
Rundt halvparten av alle som bruker
myke kontaktlinser har > 0.75 D i
astigmatisme. Toriske kontaktlinser

er kun tilpasset hver fjerde bruker av
myke kontaktlinser. Hvis all astigma-
tisme hadde blitt korrigert, ville 45
prosent flere av linsebrukerne benyttet
myke toriske kontaktlinser.

- Hovedarsakene til at det ikke tilpas-
ses mer toriske linser til folk med

astigmatisme, er tiden det tar i stolen,
vansker med tilpassing, at det ikke
oppleves som viktig nok for de med
lav astigmatisme, tilgjengelighet og
kostnad.

Rueft sier at pasientene foretrekker syn
med torisk korreksjon, selv i liten grad,
sammenlignet med sferisk korreksjon.
Tilpassingstiden er heller ikke lengre,
sammenlignet med sferiske linser.
Bade de med lav og moderat astigma-
tisme har forbedret synsskarphet med
toriske linser. Full korreksjon, selv

for de med lav grad av astigmatisme,
forbedrer synsfunksjonen ved lite lys
og glare.

TIDLIG PRESBYOPI

Selv om de opplevde og uttalte tegnene
pa presbyopi kommer midt i 40-arene,
starter prosessen ofte ti ar tidligere.

Symptomer knyttet til akkomodativ
fatigue kan oppfattes som kontaktlin-
seplager. Brillebrukere kan «unnga»
problemet ved & se under brilleglasset.
- Kontaktlinsebrukere i 30-drene kan
derfor noen ganger ha fordel av a fa
tilpasset multifokale kontaktlinser.
Opplering i hvordan multifokale
kontaktlinser fungerer og hva man
kan forvente gjennom tilpassing er

en nekkel for suksess. Stikkord her er
avstandssyn, nattsyn og tilvenningstid,
sier Erin Rueff. O
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International Summit of Specialty Contact Lenses ble
arrangert i Roma for ferste gang i november 2019.

Kvinnene som sto bak ISSCL2019: Mindy Toabe og Daddi Fadel
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Konferansen samlet 42 foredragshol-
dere fra alle syv kontinenter og 250
deltagere fra 31 land. Sclerallinser, my-
opikontroll, torre eyne og samarbeid
mellom profesjoner var temaer som ble
dekket i lopet av tre fullpakkede dager.

EN FAGKONFERANSE BLIR FODT
Daddi Fadel heter kvinnen som star
bak ISSCL. Hun er italiensk optiker
med spesialistkompetanse innen kon-
taktlinser og linsedesign, hun foreleser
pé nasjonale og internasjonale sympo-
sium og star bak en rekke publikasjo-
ner som omhandler spesialkontaktlin-
ser. Da Fadel deltok p& Global Specialty
Lens Symposium (arrangeres arlig i Las
Vegas) i 2016, opplevde hun at en helt
ny verden apnet seg for henne. Drom-
men ble & flytte til USA for & ta del i
dette, men hennes mentor i Italia over-
beviste henne om at de trengte henne
mer i hjemlandet. Dermed bestemte
hun seg for & bringe den nyoppdagede
verden av kontaktlinsespesialister hjem
til Italia. Dette forte til dannelsen av
Italian Academy of Scleral Lenses i
2016 og den forste internasjonale fag-
konferansen i Italia i 2018. Fadel hadde
invitert 17 internasjonale «key opinion
leaders», og konferansen, som samlet
180 deltakere hovedsakelig fra Italia,
ble ansett som en suksess.

DR@®MMEN OM NOE ST@RRE

Til tross for en vellykket konferanse,
dromte Daddi Fadel om noe storre.
Hun ensket a skape en uavhengig
europeisk konferanse av hoy kvalitet,
hvor alle typer spesialkontaktlinser ble



diskutert, ikke bare sclerallinser. Det
matte bli «Summit», altsé et toppmate,
hvor de hoyest kvalifiserte «key opinion
leaders» over hele verden kunne samles
for a forelese og spre kunnskap om «the
art and science» om spesialkontakt-
linser. For 4 fi til dette, fikk Fadel med
seg Mindy Toabe. Toabe jobber som
optiker pa et sykehus i Ohio, og har en
rekke verv i blant annet Scleral Lens
Education Society, Gas Permeable Lens
Institute og Council for International
Society of Contact Lens Specialists.
Sammen fikk de med seg en rekke
sponsorer og internasjonale forbund
som trodde pé ideen, og gjennom
samarbeid med disse ble ISSCL2019 en
realitet.

FAGLIG TYNGDE

Fadel og Toabe la vekt pé & fa frem
forskningsbasert kunnskap gjennom
a bruke foredragsholdere med hoye
kvalifikasjoner og lang fartstid innen-
for spesialkontaktlinsefaget. En god

ISSCL 2019

Mindy Toabe og Daddi Fadel serverte vin under lordagens siste forelesningstime. Glade
nordmenn fra hoyre: Klaus Sjohaug, Anne Jervell, Geir Kjolberg og Pia Ekker.

blanding av forskere, produktutviklere
og klinikere gjorde at ulike temaer ble
belyst fra forskjellige vinkler. Gleden
av a dele egen kunnskap og erfaringer
med andre var tydelig til stede, noe
som gjorde at tre dager fulle av foreles-
ninger ikke foltes tungt, men serdeles
inspirerende og motiverende. I tillegg
til gode forelesninger, ble dagene
ispedd paneldiskusjoner, leverander-
presentasjoner og posterpresentasjoner.
Som seg hor og ber pé en konferanse,
var ogsa det sosiale fellesskapet i fokus.
Gode samtaler under lunsjen besta-
ende av deilig, italiensk mat og vin, var
ogsa verdifullt. Fadel og Toabe serverte
vin under siste forelesningstime bade
lordag og sendag, noe som ogsé skapte
god stemning blant deltakerne helt til
siste slutt.

#BEDIFFERENTBESPECIALIST
Behovet for & spesialisere seg som
optiker er stadig ekende. Haesjtagen for
arets ISSCL #BeDifferentBeSpecialist

oppfordrer til nettopp & veere spesialist.
Med kompetanse innenfor spesialkon-
taktlinser sikrer man seg pasienter for
livet. Pasienter som ikke kan stikke
hodet i en boks og fa godt nok syn av
en «one-size-fits-all-kontaktlinse» eller
av a handle tilfeldige kontaktlinser

pé nettet. Enten det gjelder pasienter
med irregulere kornea, pasienter med
torre gyne eller barn med behov for
behandling av myopiutvikling, har vi
optikere en viktig jobb & gjere. Dette
er VART fagomride! Dermed videre-
sender jeg utfordringen fra arets ISSCL
til norske optikere: ta et kurs, delta pa
en konferanse eller flere, og tilpass rett
kontaktlinse til dine pasienter. Vag &
veere annerledes — veer en spesialist! @
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Barn og kontaktlinser var ogsé tema under érets ISSCL,
hovedsakelig med fokus pd myopibehandling.
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Diego Alcén Lopez bruker bilder for d sikre god etterlevelse hos barn som bruker

kontaktlinser.

MYOPIBEHANDLING OG
KONTAKTLINSER

Myopibehandling med kontaktlinser
har veert i fokus i forskningsmiljeene i
mange ar og blir stadig mer vanlig i kli-
nisk praksis. Stadig flere barn tilpasses
myke kontaktlinser designet spesielt
med tanke pa & bremse utviklingen

av myopi. Selv om studiepopulasjo-
nene er relativt smé og langtidsef-
fekten fremdeles er ukjent, ser det ut

til at slike kontaktlinser kan bremse
utviklingen av myopi. Det samme
gjelder orthokeratologi-linser (ortho-
k), sakalte dremmelinser. Disse brukes
om natten, og avflater kornea pa en slik
mate at pasienten har godt, ukorrigert
syn gjennom dagen.

Forelesningene som omhandlet
myopibehandling pa ISSCL, tok for
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seg hvordan linsedesign kan forbedres
og tilpasses for mer effektiv myopibe-
handling. Spesielt innenfor ortho-k
finnes det flere muligheter for 4 justere
tilpassingen. For effektiv behandling
av myopi ber behandlingssonen veere
mindre enn pupillen, slik at plussef-
fekten fra sonen rundt faller innenfor
pupillen. Hos pasienter med lav myopi,
vil ikke plusseffekten som oppnas gi
god nok effekt. To ulike lgsninger ble
presentert: Overkorreksjon av pasi-
enter med lav myopi eller endring i
den reverserte kurven p4 linsen slik at
storre plusseffekt oppnas uten & pavirke
behandlingssonen.

Aksiallengde - trenger vi 4 male det?
Debatten om hvorvidt maling av aksi-
allengde er ngdvendig i klinisk praksis
ble belyst ogsa under ISSCL. Gina

Sorbara fra Universitetet i Waterloo

er opptatt av  finne mater & drive
myopikontroll pa uten fancy utstyr.
Hun presenterte en modell for hvordan
overrefraksjon over ortho-k linser kan
relateres til endring i aksiallengde. Like
etterpa viste Maria Walker fra Univer-
sitetet i Houston hvordan endringer

i refraksjon ikke kan relateres direkte
opp mot endring i aksiallenge, og hun
understreket at vi ikke kan vite hva
som skjer med oyet dersom vi ikke
maler aksiallengden. Cary Herzberg
var ogsa tydelig p4 at aksiallengde ber
males hver 6.méned nar man folger
opp barn ved myopibehandling.

Det alle derimot er samstemte i, er

at cyclorefraksjon er helt nedvendig
ved undersgkelse av barn med myopi.
Maten vi kommuniserer med barna

og foreldrene om myopibehandling er
ogsa sveert viktig, og vi ma passe oss for
a love for mye. Barn utvikler seg indi-
viduelt og responderer individuelt pa
ulike behandlingsformer. Gina Sorbara
understreket et annet aspekt som ogsé
er viktig & ta med seg: Dersom du opp-
nér en reduksjon i myopi ved bruk av
valgte kontaktlinse, har du ikke kurert
myopi. Pasienten mé i utgangspunktet
ha veert overkorrigert. Her er det viktig
a veere erlig overfor pasientene, slik at
ikke optiker bidrar til et feilaktig rykte
om at myopi kan kureres.

LINSEOPPLZRING PA BARN

Nar man skal tilpasse kontaktlin-

ser pa barn, er det viktig at barna er
motiverte. Brian Tompkins holdt et
underholdende innlegg om hvordan
gjore opplaeringen til en morsom lek
for barn nér de skal laere & handtere
kontaktlinser. High fives, «floss dance»
og hermegésa er bare noen av eksem-
plene han dro fram. Det er alltid viktig
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De fleste forelesningene foregikk pd engelsk, og simultanoversettelse til italiensk ble tilbudt. Forelesninger som gikk pd
italiensk ble simultanoversatt til engelsk, men varierende hell.

a gi grundig informasjon til foreldre,
samt fa deres underskrift pa at de har
mottatt informasjon. Tompkins mente
ogsa at barna burde signere selv, pa
denne maten fir de en forsterket folelse
av a forplikte seg til etterlevelse av det
de leerer.

Diego Alcén Lopez tilpasser mange
barn med kontaktlinser i Spania. Han
presenterte sin mate & drive opplee-
ring pa som er verdt a bringe videre.
Underveis i oppleeringen tar han

alltid bilder av barnet: Mens de vasker
hendene, torker hendene, setter pa
linsen, tar den ut, renser osv. Nar alle
steg i oppleeringen er gjennomgatt,
skrives bildene ut og barnet fir de med
seg hjem. Pa etterkontroller tar Lopez
bildene frem og barna bes plassere bil-
dene i den rekkefelgen de gjor ting ved

linsehandtering. Dersom rekkefolgen
er byttet om fra hva de leerte, prater de
seg gjennom dette og korrigerer der det
er ngdvendig. P4 denne méten sikres
etterlevelse pa en enkel og trygg mate,
og misforstaelser i kommunikasjonen
reduseres.

BARN OG SCLERALLINSER
Damon Ezekiel driver en kontaktlinse-
klinikk i Perth, Australia. Han tilpasser
fenestrerte sclerallinser (linser med
sma hull i) p& babyer som er operert
for medfedt katarakt og andre tilstan-
der hvor det er behov for korreksjon
med heye styrker. Til tross for et lite
tiltalende utseende pé linsene, hand-
teres ifplge Ezekiel slike linser lettere
av foreldrene enn myke kontaktlinser.
Pé grunn av fenestreringene er ikke
hypoxi noen utfordring, og linsene

suger seg ikke fast til @yet. Problemer
med infeksjoner, mid-day fogging og
andre sclerallinserelaterte komplikasjo-
ner er sa 4 si fraveerende, ifolge Ezekiel.
Undertegnede har selv besakt Ezekiels
klinikk, og det er fascinerende & se
hvordan bade barn og foreldre handte-
rer og tolerer denne typen linser. Kan-
skje noe a vurdere for norske optikere
som tilpasser linser til sma barn? O
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Innenfor fagfeltet spesialkontaktlinser har sclerallinser en stor og viktig
plass. Derfor var dette et tema som ble grundig belyst pa érets ISSCL.
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God stemning under paneldiskusjonen som omhandlet kontroversielle sider ved sclerallinser. Fra venstre: Giancarlo Montani, Carina
Koppen, Pam Satjawatcharaphong, Damon Ezekiel, Ken Pullum, Donald Ezekiel, Muriel Schornack, Steven Vincent og Melissa Barnett.

SCLERALLINSER - HVA ER DET?
Det brukes mange ulike begreper

om sclerallinser. Begreper som full
diameter sclerallinser, mini-sclerale
linser, semi-sclerale linser eller corneo-
sclerale linser hores kanskje kjent ut?
Benevningen har vert avhengig av dia-
meter og tilpassingsprinsipp. Det har
nylig blitt utarbeidet en felles termi-
nologi for beskrivelse av sclerallinser.
En sclerallinse er definert som “a lens
fitted to vault over the entire cornea,
including the limbus, and to land on
conjunctiva overlying the sclera”. Altsa,
en linse som hvelver over kornea og
limbus, og som lander pa konjunktiva.
Ordet “kontakt” er tatt bort. Scleral-
linser er ikke i kontakt med kornea,
derfor er det ikke en kontaktlinse.
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SCLERALLINSER - TIL HVEM?
Tradisjonelt har den viktigste indi-
kasjonen for & tilpasse sclerallinser
veert irreguleer kornea, hvor briller
eller konvensjonelle kontaktlinser

ikke gir tilfredsstillende syn. Den
vanligste arsaken er keratokonus og
andre korneale ektasier. Arrdannelser
etter infeksjoner kan veere en annen
indikasjon for sclerallinser, det samme
gjelder ulike dystrofier og degenerasjo-
ner hvor sclerallinser ogsa kan fungere
som en bandasjelinse. Keratoplastikk
(hornhinnetransplantasjon) resulterer
ofte i store irregulariteter, og for disse
pasientene kan sclerallinser veere et
godt korreksjonsalternativ.

Pasienter med alvorlig torre gyne er en
voksende pasientgruppe som kan ha
nytte av sclerallinser. Sclerallinser viser
gode resultater i forhold til & redusere
keratokonjunktivitt, og flere kasuis-
tikker viser til suksess hos pasienter
med blant annet Sjogrens syndrom og
Steven-Johnsons syndrom. For pasi-
enter med torre gyne anbefales det &
tilpasse sclerallinser med stor diameter
for & beskytte sa stor del av den oku-
leere overflaten som mulig.

SCLERALLINSER - AVANSERT?
Tilpassing av sclerallinser kan veere
tidkrevende, men nir man oppnér
resultater, er det tilfredsstillende bade
for optiker og pasient. Man kan fint til-
passe sclerallinser uten avansert utstyr.
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Ken Pullum brukte seg selv som pasient da han demonstrerte
hvordan man kan gjore avstopning av oyet.

Det mest nedvendige er en spaltelampe
og et eller flere sett med diagnostiske
sclerallinser (begrepet provelinser
erstattes nd med diagnostiske linser jfr.
ny felles terminologi nevnt tidligere).
Malet ved tilpassing av sclerallinser er:
En velsentrert linse med jevn landing
360° pa konjunktiva, uten for mye
press pa sclera, uten naerkontakt med
kornea og limbus, og som resulterer i
god visus, god komfort og en ren og
fuktig linseoverflate. I tillegg ma linsen
kunne tas pa uten at det oppstar bobler
i reservoaret mellom linse og kornea,
og det skal veere lett 4 ta linsen av uten
at den suger seg fast. Problemer unngas
best ved a gjore en grundig forunderso-
kelse og tilpassing, samt god pasient-
oppleering og oppfolging.

Det er flere faktorer som kan gjore til-
passing av sclerallinser komplisert. Ved
store irregulariteter kan det vaere en
utfordring 4 fa til tilstrekkelig hvelving
over korneas hoyeste punkt samtidig
som en unngér for stort tarereservoar
over resterende kornea og limbus.
Synskvaliteten reduseres ved for stort
hvelv mellom linse og kornea, og oksy-
genmengden som nar kornea reduseres
ogsa med gkt tarereservoar. Hypoksi er
ikke et ukjent problem med sclerallin-
ser. Dette var et aspekt som ble debat-
tert blant ekspertene pa konferansen,

og det var tydelig uenighet om hvor-
vidt dette er et stort problem eller ei.
Uansett er det viktig & ha fokus péd god
tilpassing uten unedvendig stort volum
mellom kornea og linse, samt bevisst-
het rundt linsematerialenes egenskaper
nér man tilpasser sclerallinser.

Det er store individuelle anatomiske
forskjeller pa overgangen mellom
kornea og sclera som krever individu-
ell tilpassing med tanke pa design av
landingssonen til sclerallinser. Sclera er
sjelden sfeerisk, og det er ofte behov for
torisk eller sektoriell tilpasset landings-
sone. Det krever erfaring & se hvor mye
en landingssone ber strammes inn eller
flates ut for jevn fordeling av trykk
rundt hele kanten. Pinguecula, kon-
junktivale blebs og andre forhgyninger
i konjunktiva kan veere barrierer for &
oppna god tilpassing av sclerallinser.
Slike tilfeller har tidligere gjerne blitt
lost ved & lage en «notch», altsa et slags
hakk, i linsekanten. Greg DaNaeyer
snakket om muligheten for & spesial-
tilpasse kanten slik at den folger over
konjunktivale forheyninger, noe som
gir okt komfort.

NY TEKNOLOGI

Topografi er nyttig ved all kontaktlinse-
tilpassing, men tradisjonelle topografer
som kun dekker kornea, kommer til

Logoen for arets ISSCL: Nar du tilpasser en
pasient med spesialkontaktlinser, tilpasser du
ikke bare en linse. Du setter ogsd finger-
avtrykket ditt pd pasienten.

kort nar det gjelder sclerallinser. Na har
det derimot kommet instrumenter pé
markedet som ogsa lager topografiske
kart over storre deler av eyet. Innebygd
software kan foresla diameter, sagit-
talhoyde og detaljer om landingssonen
til en sclerallinse basert pa topografien,
noe som kan forenkle tilpassingspro-
sessen. Den Texasbaserte klinikeren
Tom Arnold delte sine erfaringer med
slik teknologi pa konferansen, og han
mente dette er sveert nyttig ved tilpas-
sing av sclerallinser.

Ata avstgpning av gyet er en annen
mulighet pa gyne med ekstremt irregu-
leer overflate. Ken Pullum demonstrerte
hvordan dette gjores pa en humoristisk
mate med seg selv som pasient. Dette
er ikke ny teknologi i sa mate, men ny
teknologi forer til bedre presisjon mel-
lom avstgpningen og linsen som blir
produsert basert pa avstepningen. Her
finnes det nesten ingen grenser for hva
som er mulig.

SCLERALLINSER - HVORFOR?
Sé& hvorfor skal man som optiker ta
seg bryet med 4 tilpasse sclerallinser?
Svaret er sare enkelt: Du far pasienter
til & se som ikke kan fungere uten.
Ekstremt takknemlige pasienter.
Trofaste pasienter. ©
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Forskning viser at mange har problemer med lys, ikke bare fra sol, men ogsd fra lamper, data-
skjermer og billykter. En ny fargeskiftende kontaktlinse er utviklet for & redusere dette ubehaget.

— De fleste av oss er ikke klar over at vi
kompenserer for lyset mange ganger
ilgpet av dagen, sa dr. Trusit Dave.
Han var invitert av Johnson & Johnson
Vision for & holde foredrag om lys og
sensitivitet under lanseringen av kon-
taktlinsen Acuvue Oasis Transitions

i Kebenhavn for jul.

- Vi blendes, myser og vender hodet
bort fra lyskilder. Rundt 70% av oss
plages av lyset fra tid til annen. Lys kan
veere s& mangt, og det er stor forskjell
mellom det & se pa stjernene og det a
se pa havet nér solen skinner. De fleste
har sterre problemer med biler som har
lykter med blatt lys enn med gult lys,
selv om de ellers ser godt, sa Dave.

Pupillen styrer mengden lys som kom-
mer inn pa gyet, men gyet trenger tid
for & tilpasse seg. Spesielt merker vi
dette nér vi kommer fra lys og inn i
morke, eksempelvis i en tunnel.

MANGE PLAGES AV LYS

Dr. Dave viste til en studie blant 243
kontaktlinsebrukere med gjennom-
snittsalder 30 ar, som fikk kontroll-
sporsmal om komfort og tilfredshet
hver annen time gjennom hele dagen.
Den viste at selv om 60% i utgangs-
punktet var godt forneyde, ble tilfreds-
heten stadig darligere over tid. Kunne
dette ha noe med lys 4 gjore? En annen
undersokelse blant 1000 personer viste
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Dr. Trusit Dave snakket om vdr lyssensitivitet pd Johnson & Johnson Visions
forlanseringsmote.

at 64% var pévirket av plagsomt lys.
Mens sollyset var plagsomt for 56%, var
lys fra forskjellige enheter plagsomt for
34% og kunstig belysning for 39%.

En undersekelse blant optikere viste at
de tror at bare en av fire er sensitive til
lys. Det er ogsa et problem at optikere
maler bare synsskarphet og ikke kon-
trastsyn, mente dr. Dave, og viste

til at gra steer-opererte som har fatt
gule linser har bedre kontrastsyn og
blir mindre blendet enn de som har
fatt klare linser.

Den nye fotokromatiske kontaktlin-
sen som Johnson & Johnson Vision
presenterte pa motet, kompenserer

for mye av det ubehagelige lyset, sa dr.
Dave. Forskning p4 linsen har foregatt
i over ti ar, og det ble fortalt at den
reduserer utenders blending med 32%,
mens innenders blending reduseres
med 20%.

INGEN ERSTATNING FOR
SOLBRILLER

— Fargeskiftende linser er ikke en
erstatning for solbriller! Men nar en
vanlig solbrille blir for merk eller ikke



En lydhor forsamling fra hele Norden horte pa foredragene.

kan brukes, for eksempel pa kveldstid
og ved trening, er disse en god lgsning.
Slik apnet Tina Stenhammar, som er
Professional Education & Develop-
ment Manager hos Johnson & Johnson
Vision i Norden, sitt foredrag.

- Hva kan denne kontaktlinsen gjore
for vére pasienter? spurte hun retorisk.
— Syn er mye mer enn skarpsyn —
komfort er ogsa utrolig viktig. Dette vet
vi med bakgrunn i en rekke underse-
kelser.

- Den nye kontaktlinsen er utviklet for
a gi godt syn i sterkt lys, men ogsa for
a gi godt syn i merket ved & redu-

sere halo og strelys, og ved a forbedre
kontrastsynet. Linsen blir jevnt lysere
og morkere ut fra endringer i lysfor-
holdene om dagen og om natten. Den
blokkerer ut 15% av det blé lyset som
er innendors, og 55% av det bla lyset
utendors, foruten at den blokkerer
100% UVB-straler og 99% UVA-straler,
fortalte Stenhammar.

P4 samme mate som i en fotokromatisk
brille blir det i en fotokromatisk linse
aktivert millioner av molekyler nar de

blir utsatt for UV-lys og spekterets bla
lys. Jo mer lys, jo merkere blir brillen
eller linsen. Men en kontaktlinse blir
raskere bade mork og lys sammenlig-
net med en brille, fordi den ligger pa
oyet og har en konstant temperatur,
mens brilleglass er utsatt for storre
temperatursvingninger.

TESTER ER GJENNOMF@RT
Johnson & Johnson har testet linsene
for de nd kommer pa markedet, og
testene deres viser ifplge Kristina
Stenhammar at mange foretrek-

ker disse linsene bade til arbeid ved
dataskjerm, til innenders bruk og til
merkekjoring. Hun anbefaler optikerne
a la brukerne prove dem ut i situasjo-
ner med forskjellig lys i en ukes tid, for
s& & la dem bruke sine vanlige linser
ito dager i samme situasjoner. Hun
mener at forskjellen da vil bli tydeligere
for den enkelte bruker.

I en studie med 12000 deltakere ble
kontaktlinsebrukerne spurt om de tror
at de vil slutte med kontaktlinser i lopet
av neste ar. Til det svarte 7,5 ganger
flere brukere av flerdagslinser at de ville

Optiker Sven-Erik Schjelderup Mathisen
setter pd seg den nye fargeskiftende
kontaktlinsen.

slutte med kontaktlinser ssmmenlignet
med brukere av endagslinser.

— Vi tror at fargeskiftende linser vil
kunne gi brukere av flerdagslinser en
bedre hverdag og flere fordeler, slik at
feerre onsker & slutte med sine linser, sa
Kristina Stenhammar.

Dette er den forste fargeskiftende
kontaktlinsen pa markedet, men det er
ikke usannsynlig at andre kontaktlinse-
leveranderer vil folge etter med lig-
nende produkter, hvis kundene gnsker
seg slike linser. ©
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TEKST: OPTOMETRIST INGEBRET MOJORD, MSC FAAO. OFTALMOLOG J®RN BECKR®GE. EYECHECK SYSTEM NORGE.

Dette er et kasus som er sendt inn til
vurdering gjennom Eyecheck system
pé grunn av patologisk funn OS og
med sporsmal om tiltak. Pasienten er
en 63 ar gammel, overvektig mann som
kommer for en vanlig synsundersgkel-
se. Anamnestisk fremkommer det in-
gen oye- eller synsplager eller tidligere
episoder pa dette, som kan ha pavirket
synet eller oynene. Det blir ikke opplyst
noe om pasientens allmennhelse. Pasi-
enten har veert oyefrisk tidligere, ingen
kjent hereditet p& oyesykdommer.

Henvisningsgrunn var en abnormalitet
péa OS makula - en makulopati uten
visusaffeksjon.
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BCVAerl12/12
IOT nct 10/10 mmHg

OS finner man, som beskrevet i henvis-
ningen, en tilsynelatende torr macu-
lopati av eldre dato (pigmentasjon,
ingen tegn til gdem). Ved en narmere
vurdering av begge fundusfotoene,
finner man en annen patologi som

ofte blir oversett, og som tyder pa en
generell systemisk sykdom - arteriell
hypertensjon med hegyt komplikasjons-
potensiale.

Hvis du som leser na kan ga til bildene
og vurdere den retinale vaskuleere status,
hva er det forste du vil skrive ned som en
observasjon?

a. Kalibervariasjon pa arteriolene

b. AV krysningsfenomen

c. Harde eksudater

d. Cotton Wool spot

e. Hemorrhage

f. Slyngete blodkar

Funnene med hensyn til retinal vasku-
leer status:

OD: harde eksudater i gvre arkade,
kaliberveksling, bade arteriell og vengs,
slyngete arterioler (lettgradig tortuous)
og krysningsfenomer.

OS: kaliberveksling, slyngete arterioler
og krysningsfenomer.

Fra henvisende optiker fikk pasienten
utlevert en henvisning fra Eyecheck
System til sin fastlege for vurdering av
mulig hypertensjon. Hans blodtrykk
ble malt til 185/89 ved forste maling.
Han ble satt pa blodtrykksenkende
medisin, men ogsa henvist til sykehus
for neermere vurdering av bakenforlig-
gende arsak. Diagnosen ble primeer
hypertensjon.

Siden det ikke foreligger sammen-
lignbar fotodokumentasjon av pasien-

tens retinale karstatus, er det umulig

4 dokumentere hva som kan vere en
forandring fra tidligere, f.eks. karenes
slyngethet og kaliberveksling. Kare-
nes fasong kan beskrives som rette,
bolgete eller slyngete. Det sees slyngete
blodkar. Retinale blodkar blir vanligvis
mindre slyngete/rettere med hoyere
alder, hoyere blodtrykk, heyere BMI,
diabetes, hgyere HbAlc og ved hoyere
hsCRP.

Fundusforandringer ved hypertensjon
kan manifestere seg pa fundus som
hypertensiv retinopati (HTR), hyper-
tensiv choriopati og hypertensiv optisk
neuropati. I denne artikkelen vil det bli
fokusert pa de retinale mikrovaskuleere
forandringer.

Hypertensiv retinopati har ikke vert
lett a kunne klassifisere. En anbefaling
er: none, mild (generelle eller fokale
arteriole innsnevringer, AV krysnings-
fenomen), moderat (microaneurysmer,
hemorrhager, harde eksudater eller
cotton wool spots), alvorlig (+optisk
nervehode-gdem).

Vaskulere og retinale forandringer
og funn, som kan indikere hypertensiv
retinopati (HTR) behover nodvendigvis
ikke veere direkte koblet til HT og ber
derfor sees pa som en egen risikofaktor
for en sirkulasjonsabnormalitet. Det &
ha god digital dokumentasjon er det
sikreste for 4 avgjore en forandring
eller ikke.

HT oker risikoen for & utvikle en
okuleer vaskulopati og okuleere
komplikasjoner som f.eks. gren- og
sentralveneokklusjon (BRVO/ CRVO)
og embolier pa arterielt niva som
grenarterieokklusjon og sentralarteri-
eokklusjon (BRAO/CRAO), diabetes
retinopati og iskemisk optisk nevropati



(NAION). HT kan ogsé veere en pato-
logisk faktor for glaukom.

Retinale blodkar kan forandres av ulike
arsaker. Forandringen kan reflektere
normal aldring, kardiovaskulere risi-
kofaktorer som hyperglykemi, hyper-
tensjon, hypercholesterolemi og -lipi-
demi, men ogsd inflammasjoner samt
endoteldysfunksjon pa blodkarene. Ser
vi bort fra diabetesforandringer, kan
trekkene veere fokal og generell arteriol
fortynning, arterioleer eller venoler
dilatering, arteriole utstrekninger,
venoler eller arterioleer slyngethet,
okende arterioleer karveggrefleks og
arteriolaer/venoleer krysningsfenomen.
Disse fenomenene kan veere kumula-
tive, men ogsa veaere spesifikke for ulike
systemiske arsaker.

FORANDRINGER | ARTERIOLENE
Generell arteriole-innsnevring
Arteriolene fortynnes med alder, natur-
lig arteriosclerose, men varierer svert
fra menneske til menneske. AV-faktor
er vanligvis beskrevet som 2/3, med di-
gital avlesning mere 0.84, men med en
slik relativ beskrivelse forventes det at
venolene har en stabil vidde. Arterio-
leer og venoleaer kaliber reflekterer ulik
patofysiologi og systemiske tilstander,
og er ikke anbefalt & kombinere. Nyeste
forskning viser at denne innsnevringen
kan skyldes bade tidligere, ndvaerende
eller framtidig heyt blodtrykk, men
ogsa overvekt.

Assosiasjonen er sterkere hos kvinner
enn menn. Kvinner far tidligere hoy-
ere blodtrykk og har sterre risiko for
koronar hjertefeil ved forsnevring av
arteriolene og venoler dilatasjon.
Plutselig forhgyet blodtrykk kan gi
fortynning av arteriolene i retina og
choroidea pé grunn av vasospasme,

og kan veere reversibel.

Fokal arteriole-innsnevring: En fokal
innsnevring kan det kalles nér arterio-
len nar maks 50mym i diameter. Arte-
rien naer ONH har en diameter pé ca
120mym. Slike innsnevringer er ogsa
assosiert med HT og kardiovaskuleer
synlighet, som kan fore til dod.

Typiske tegn pa retinale vaskulcere abnormaliteter: Sort pil: fokal
arteriolar innsnevring. Hvit pil: AV kryssnings fenomen. Gule piler:
hemorragier. Bla pil: mikroaneurisme. Rod pil: cotton wool spot.

Arteriolere forandringer neer ONH
kan veere assosiert med cerebrale he-
morrhager og infarkt.

Arteriole-dilatasjon: Arteriolene kan
dilateres pa grunn av non perfusjon av
blod til retina. De vil bli autoregulert
og utvidet.

Arterioler utstrekking: Hos eldre blir
arteriolene lett rettet ut eller blir min-
dre slyngete. Utrettingen av karene kan
skyldes HT. Samtidig far arteriolere
forgreninger en sterre vinkel - som er

typisk ved kronisk HT.

Qkende arterioleer veggrefleks: Spesi-
elt vil dette sees ved 2. og 3. forgrening.
Qkende refleks er assosiert med blant
annet langvarig hypertensjon. Men det
finnes mange fallgruber for 4 mistolke
funn. En sterk sentral polert kobberfar-
get refleks, eller hvis arteriolen er helt
fylt opp med blant annet lipider, kalles
den splvtradkar og er et klassisk funn
for arteriosclerose.

Macroaneurysme: Sees som en rund
blodflekk, eller som blodflekker pa retina.
Det kan mistolkes som vat AMD, hvis
det ses i makula. Mest vanlige drsak er
hypertensjon.

FORANDRINGER | VENOLENE
Generell vengs dilatasjon: Dette er blitt
forbundet med ekende risiko for slag. Ved
royking kan de retinale venene bli mere
forsterret enn arteriolene. Men oftest er
vengs dilatasjon forbundet med ukontrol-
lert diabetes.

Slyngete arterioler og venoler: Dette er et
ganske vanlig funn p4 retina. Mest vanlig
er venous slyngethet.

Generell slyngethet i arterioler og
venoler se oftest ved: hypermetropia, ROP
(retinopathy of prematurity), ERM (epire-
tinalt membran) eller idiopatisk.

Predominant venolar slyngethet ses ved
venous sammentrekking.

Predominat arteriolar slyngethet ses
ved gkt blodstrem, for eksempel familial
retinal arteriolar tortuosity, men ogsa ved
arteriosklerose.
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Perivenose exudater: Harde eksudater
som oppstar pé en eller begge sider av
en venole. Kan simulere vengs sheating.

Arteriovenes krysningsfenomen:
AV-fenomen har blitt forbundet med
hypertensjon, overvekt, inflammasjo-
ner, endotel dysfunksjon og reyking.
Men ogsé cerebro- og kardiovaskulere
sykdom. En forandring i krysningen er
et tegn & kommentere pa.

Konklusjonen er at en moderne
helseoptiker ber ha en god oversikt og
dokumentasjon omkring strukturelle
og funksjonelle fakta ved gyne og syn.
Denne pasienten hadde ingen symptom
pa HT (ingen hodepine, svimmelhet,
synsforstyrrelse, brystsmerter, kvalme,

T T T T T 1
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3-year cumulative incidence of stroke (%)

Sammenhengen mellom hypertensive
retinonpati funn og risikoen for d fa slag.
Basert pa data ARIC study, Lancet 2001

oppkast eller pusteproblem). Det kan
veere lurt 4 ta blodtrykk, i tilfeller der
du finner mikrovaskuleere abnormal-
teter. Da kan du redde liv! ©
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TA MASTER MED L@ONN | STUDIETIDEN!

Nceringsmaster-programmet gir deg en unik mulighet til & jobbe i en bedrift samtidig som
du studerer. Eller gnsker du som bedrift & vcere en viktig arena for arbeidserfaring kombinert

med Icering?

Neringsmaster (Industrimaster)-konsep-
tet har veert utviklet siden 2006, serlig
innenfor Systems Engineering, men de
senere drene har mange andre utdan-
ninger sett nytten av 4 kombinere jobb
og studier, og bade studenter og bedrifter
har stor nytte av dette samarbeidet.

Studiet er samlingsbasert over tre ar og
inneholder fellesemner og kliniske for-
dypningsemner avhengig av studieret-

ning, med et samlet antall studiepoeng
(sp) pa 120.

Etter at du har startet pa studiet velger

du mellom to fordypninger:

« Ortoptikk og pediatrisk optometri:
Bestér av emnene «Ortoptikk og
pediatrisk optometri del 1 og 2» og
«Ortoptikk og synstrening».
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o Allmennoptometri: Bestar av em-
nene «Avanserte kliniske metoder
- bakre- og fremre segment» og
«Behandling og visuell ergonomi».

Felles klinisk fordypning inneholder:

o Avansert kontaktlinsetilpasning,

o Avansert okuleer patologi

« Klinisk optometrisk praksis for auto-
riserte optikere.

Masteroppgaven vil gi deg kompe-
tanse til 4 gjennomfore et selvstendig,
avgrenset forsknings- eller utviklings-
prosjekt under veiledning. Master-
prosjektarbeidet skal vaere forankret

i den bedriften du er ansatt og skal
gjennomfores der i samarbeid med
fagmiljoet ved USN, som tilferer den
nedvendige forskerkompetansen.

SPESIELLE FORHOLD VED OPPTAK
TIL NZERINGSMASTEREN

I tillegg til de ordinzre opptakskravene,
krever neeringsmasterstudiet at studenten
er i relevant jobb gjennom studielgpet. USN
videreformidler dem til de bedriftene som
har sagt seg interessert i & vurdere sgkere.

o Intervjuer og plassering i bedrift skjer
april/mai 2020.

o Seknadsfrist 15. Mars 2020

Se mer info: https://www.usn.no/studier/

finn-studier/optometri/master-i-optometri-

og-synsvitenskap/

Kontaktinformasjon: Bedriftskoor-
dinator/Radgiver Hilde E. Wedde,
hilde.e.wedde@usn.no, tlf 31 00 97 05
Faglige sporsmal, kontakt studiekoordina-
tor Trine Langaas, trine.langaas@usn.no ©
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VISSTE DU AT:

Du kan treffe optikere fra 30 land
i hele Europa i Finland i mai?

Fagsamlingen European Academy
of Optometry and Optics holdes

i Helsingfors 15.-17.mai. Her kan
du fa faglig pafyll og ikke minst

bli kjent med kolleger og utveksle
erfaringer. Du kan melde deg pa
nd. Informasjon finner du nettsiden
www.eaoo.info

FINNER DU
SETNINGEN?

1. PREMIE: 10 FLAXLODD
2. PREMIE: 5 FLAXLODD

TO VINNERE TREKKES BLANT
DE SOM SENDER INN RIKTIG
LOSNING. NAVN PA VINNERE
OFFENTLIGGJ®RES | NESTE
UTGAVE AV OPTIKEREN.

LOSNINGEN SENDES TIL:
dag@optikerforbund.no eller
redaksjonen@optikerforbund.no
innen 20. mars 2020.
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STILLINGSANNONSER

Synoptik Norge AS er med kjedene Birilleland og Interoptik den storste
optikeraktaren i Norge med 152 butikker landet rundt. Synoptik er et
offensivt og vekstorientert selskap i kontinuerlig endring, og eies av
Grand Vision, verdens storste selskap innen optisk detaljhandel.

Interoptik er en av landets ledende optikerkjeder med 73 butikker og en omsetning pa
700 millioner kroner. Hos Interoptik mater du eksperter som tar ansvar for din oyehelse.
Vi brenner for fag og kundeservice, og har stor kunnskap om produkter og merkevarer.
Vi skal veere kundens personlige optiker, som alltid finner de beste synslasningene.

Kategorisjef for

Kontaktlinser og PARTNER TIL
Pleiemidler FRANCHISEBUTIKK

@nsker du & bli medeier i ditt eget team og samtidig veere en del av et
Vi sgker en ny kollega til Supply (var logistikkavdeling). Interoptik-nettverk med fagpersoner ag stette i ryggen?
Synoptiks Supplyavdeling har ansvar for to av Norges

. . . ) Interoptik-butikk sentralt pa @stlandet sgker optik dint fi
sterste optikerkjeder, Brilleland og Interoptik. (TCTOPLICDUTICK Sentalt pa BTandet soxer opiiker met nferesse 1or

deleierskap. Vi gnsker kontakt med en optiker som har interesse for &
gd inn som medeier og leder av butikkens daglige drift. Butikken har i
dag en god posisjon i lokalmarkedet, har flere optikere ansatt og har
god inntjening.

Vi sgker en person med god breddekompetanse og
evne til & handtere ulike krevende oppgaver innen
Supply Chain Management. Er du en optiker i bunn,

eller har god kompetanse innen linse-segmentet fra Bistand til finansiering er tilgjengelig.

butikk eller leverander i kombinasjon med interesse Interoptik representerer et godt kjedekonsept og et faglig sterkt
for og eller erfaring fra kategori styring, sé er det deg nettverk. Som en franchisetaker far du ta del i vare gode innkjgps-
vi seker! betingelser og solide stotteapparat og samtidig vaere en del av et

veletablert team.
Synoptik, med kjedene Interoptik og Brilleland i spissen,

stér for den sterste markedsandelen innen kontakt-
linsesegmentet i Norge. Dette er en posisjon vi akter &
beholde bade gjennom det fysiske butikknettverket og
netthandel. Vi er inne i en spennende reise og seker
en dyktig kollega som kan ta et stort ansvar pa veien
videre.

Er du interessert og har spgrsmal?
Ta kontakt med Salgssjef Elin Willoch, +47 99 71 37 17.

@nsker du & vite mer om stillingen, ta kontakt med Terje
Steylehommen, e-post: tes@synoptik.no

Synoptik interoptik

. DET FINMEE DPTIKERE. DG DET FINNES INTERODPFTIKERE
brilleland

interoptik
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" Dittsyn, -~
Vart ansvar

BLI MED PA VINNERLAGET!

Franchisetaker I Interoptik

| Interoptik elsker vi faget vart, og vi har fokus pa & ha de mest forngyde kundene. Bransjens beste resultatvekst de siste
arene har vi 0gsa.

Som Interoptiker er du din egen sjef, men du drar nytte av de mange fordelene vi skaper sammen. Som franchisetaker
hos Interoptik blir ogsa driften lettere, slik at du kan holde fokus pa det som er virkelig gay — faget og kundene.

Vikan tilby deg:

God resultatutvikling

Gode innkjapsbetingelser

Gode kjedekonsepter

Fokus pa optikerfaget

Tilrettelagt markedsfaring
Spisskompetanse péa digital markedsfaring
De beste treningsprogrammene

Fokus pa IT og systemutvikling

Et solid stgtteapparat med hgy faglig kompetanse
Mange optikere pa Servicekontoret

HR- og personalstatte

Sosiale samlinger og turer

Ta kontakt for en uforpliktende

prat, sa skal jeg fortelle d,
hvordan det or a drive =

Interoptik-butikk 09 d vaere
franchisetaker hos oss/

Trond Lie Jensen

Kiededirektor og opy;
1
TiF- 4168 24 3 9 optiker

E-post: H@interoptik ne

nteroptik



Sammen for

Faget vart endrer seg raskere enn
noen gang. Bli med oss pa a styre
utviklingen!

Uansett hva dine ambisjoner er, skal vi hjelpe deg videre.
Specsavers er verdens stgrste privateide optikerkjede med
82 butikker i Norge. Vi gir deg mulighetenedu trenger for
utvikling, bade for deg som gnsker a jobbe som optiker og
deg som gnsker & bli partner.

Jobb for oss i Askim, Husnes, Sogndal, Narvik, Orkanger,
Namsos, Mosjgen, Mo i Rana

t
U T |
T LU

R, 46894082
Q join.specsavers.com/no

®

Specsavers



Interaptik er en av landets ledende optikerkjeder med 73 butikker og en omsetning pa 700 millioner kroner. Hos Interoptik mater du eksperter
som tar ansvar for din gyehelse. Vi brenner for fag og kundeservice, og har stor kunnskap om produkter og merkevarer. Vi skal veere kundens
personlige optiker, som alltid finner de beste synslasningene.

Salgssjef I Interoptik

Vil du bruke din erfaring og bli Interoptiks nye salgssjef? Interoptik har veert og er pa en fantastisk reise.
Vi har primeer fokus pa tre ting — faglig ekspertise, eksepsjonell kundeservice og a vaere nyskapende i optikerfaget.
Det mener vi at vi klarer.

Som Salgssjef i Interoptik blir du en del av et fantastisk team, og far mulighet til & veere med & utvikle kjeden. Du har et
spesielt ansvar for 8 coache og utvikle en gruppe med butikker i en kjede som er sveert godt rustet for fremtiden.

Stillingen inngér i et team pa 3 salgssjefer, 1 fagansvarlig samt en forretningsutvikler og rapporterer til kjededirektar.
Teamet utgjer en viktig del av den tverrfaglige organisasjonen pé Servicekontoret, og Salgssjefen er et sentralt bindeledd

mellom butikkene og vart kontor i Sandvika.

@nsker du & vite mer om stillingen, ga inn pa vare nettsider http://www.interoptik.no/om-oss/kontakt/ledige-stillinger/

interoptik



Banker hjertet ditt litt ekstra for faget?

d

Interoptik er en av landets ledende optikerkjeder med 73 butikker og en omsetning pa 700 millioner kroner. Hos Interoptik mater du
eksperter som tar ansvar for din syehelse. Vi brenner for fag og kundeservice, og har stor kunnskap om produkter og merkevarer.
Vi skal veere kundens personlige optiker, som alltid finner de beste synslosningene.

Interoptik City Nord i Bodg seker ny kollega Interoptik seker kontinuerlig etter dyktige
Vi gnsker velkommen til en inkluderende og optikere til vare butikker
positiv gjeng som sgker etter en ny optiker til en Akkurat na saker vi optiker til:
butikk i vekst. Hos oss far du en arbeidshverdag e Futura

med masse humor, pagangsmot og entusiasme. « Steinkjer

Vi tar utfordringer pa strak arm og jobber godt « Tynset

som team. « Bryn, Oslo

Vi holder til pa Nord Norges starste kjgpesenter, * Nesodden

i store flotte lokaler. Senteret er veldrevet og godt * Bekkestua (vikariat)

besgkt. Velkommen til Norges kulturhovedstad, * Flekkefjord

i vill og vakker natur med nordlys, midnatt sol og e Sartor

unike turomrader i umiddelbar naerhet. e Bodg

Vi tilbyr konkurransedyktige betingelser, en arbeidsplass med godt miljg, faglige
utfordringer, spennende oppgaver og dyktige kollegaer.

Vi har fokus pa nyskapning og en sterk serviceholdning. Vart mal er & tilby vare
kunder det beste og siste innen gyehelse og synslgsninger, fra utstyr til trender.
For deg betyr det gode muligheter for personlig og faglig utvikling.

Utlysninger og sgknadsskjema finner du pa:
http://www.interoptik.no/om-oss/kontakt/ledige-stillinger/

Har du spersmal, kan du kontakte oss pa hr@synoptik.no

]
S n 0 t I k i Synoptik Norge AS er med kjedene Brilleland og Interoptik den storste optikeraktaren i Norge
i med 152 butikker landet rundt. Synoptik er et offensivt og vekstorientert selskap i kontinuerlig

. . endring, og eies av Grand Vision, verdens starste selskap innen optisk detaljhandel.
brilleland : g6 & & g

interoptik
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godt arbeidsmiljg, karrieremuligheter, faglig utvikling!

Vi sgker optikere til:

Bodg, Gjovik, Liertoppen, Laksevag, Linderud, Madla,
Os, Sartor Storsenter, Saorpsborg, :I'romse), Tonsberg,
Vestkanten, Asane og Alesund

Jobb i Brilleland

| over 35 ar har Brilleland vokst til a bli en av Norges ledende
optikerkjeder, der lave priser og hay kvalitet gar hand i hand med faglig
ekspertise. Vart mal er a gi kunden en enkel og trygg kjgpsopplevelse
gjennom gode rad og veiledning — ngkkelen til dette er profesjonelle
og engasjerte medarbeidere. Vi har optikere i alle vare butikker
med spesialkompetanse innen klinisk optometri, kontaktlinser,
arbeidsplassoptometri og synstrening.

Vi gnsker a ta godt vare pa vare medarbeidere. Derfor er kontinuerlig
fokus pa faglig utvikling, karriereutvikling, godt arbeidsmiljo og
sosialt samhold blant vare viktigste prioriteter.

Brilleland er landets mest kjente optikerkjede, med 79 butikker og en omsetning
pad over 700 millioner kroner. Brilleland er den profesjonelle kjeden for folk flest,
med variert og tidsriktig utvalg til lav pris. Hos Brilleland skal alle oppleve at de
har rdd til hay kvalitet, bdde ndr det gjelder briller, kontaktlinser og ayehelse.

brilleland

Synoptik

brilleland interoptik

Synoptik Norge AS er med kjedene
Brilleland og Interoptik den stgrste
optikeraktgren i Norge med 152 butikker
landet rundt. Synoptik er et offensivt

og vekstorientert selskap i kontinuerlig
endring, og eies av Grand Vision, verdens
starste selskap innen optisk detaljhandel.
Vi har et stort fagmilje og gir mulighet for
a gjore internasjonal karriere.

For mer informasjon:
https://www.brilleland.no/om-brilleland/
optiker-i-brilleland/

Har du spgrsmal:
Send mail til hr@synoptik.no
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Du har ikke fornyet
kontaktlinsesortimentet ditt siden
Aqua sist hadde en stor hit.
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/5 % av alle kontaktlinser som selges i Norge er laget i et materiale
som ble utviklet for mer enn 10 &r siden.” Det er pé tide & forandre dette.
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