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Goz ve gérme fonksiyonu insan yasaminda digariya agilan 6nemli bir kapidir.
Gozlerimizin degerini; insanin her seyi kesfetmesine yardimet olan gérme yetenegi
ile; tim cisimlerin 151k, renk, bigim, hareket ve boyutlarint kavramamizi saglaya-
rak hayatimizda ne kadar 6nemli yer kapladigini ¢ok farkinda olmasak bile ancak
gunlik yasam sirasinda karsilastigimiz g6z sagligimizt bozan durumlar karsisinda
anlayabiliriz. Glnlik hayatta gerek fiziksel beceriler gerekse de egitimsel ve zihin-
sel faaliyetlerin tam anlamiyla yapilabilmesi saglikli g6z ve gérme fonksiyonuna
bagli olup, gbrsel materyallerin bunda kapladig: yer biytiktir. Bu nedenle gérme
fonksiyonunda bir bozulma olmasi, bu baglamda gerceklestirilen tim iliskileri et-
kileyecektir.

Gezgin bireyler alisilmis giinliik yasamin disinda bir¢ok cevresel etkenlere daha
stk maruz kalabildikleri icin g6z saghigt agisindan bir takim olumsuzluklar ile karsi-
lasabilmektedirler. Gérme fonksiyonu ve yasam kalitesinde kayiplara yol acabilen

bu durum bireyler icin can stkict olabilmektedir.

Bu bolimde; 6nceden bu konu ile ilgili yapilmis olan bilimsel ¢alismalar dogrul-
tusunda, gezgin bireylerde sik goriilen ve gérme problemlerine yol agabilen kon-

jonktivitlere deginilecektir.

KONJONKTIVITLER

Konjonktiva géztin 6n kisminda skleranin (géztn beyaz kismi) ve g6z kapak-
larinin i¢ kisminin 6rten ince seffaf bir dokudur. Sirast ile bulbar (g6z kuresi) ve
palpebral (g6z kapaklarr) konjonktiva olarak adlandirilir. Konjonktivanin inflamas-
yonu (yang1) veya enfeksiyonu olarak bilinen konjonktivit; gbz tzerindeki damar-
larin genislemesi, buna baglt kizariklik ve édem ile karakterizedir. Konjonktivit-
ler en yaygin g6z problemlerindendir. Toplumda bir ¢ok ekonomik ve sosyal yuk
olusturur. Amerikada her yil 6 milyon insan konjonktivit olmakta ve yillik ortalama

380-860 milyon dolar arasinda tedavi masrafi olusturmaktadir.
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servislere veya g6z doktoruna basvuru yapana kadar yanlarinda bulundurmasinda

fayda vardir.

Yazar herhangi bir finansal kaynak ve ¢ikar catismasi icerisine girmemistir.
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