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MOISTETE JA LUHENDITE LOETELU

I grupp - Kaéesolevas [0putdods mdeldakse selle all kdige ndudlikumaid
tervisendudeid, mis laienevad pédstjast kuni riihmapealiku ametikohtadele.

(Paisteteenistujate, 2011)

Tervisenduded - antud t66s mdeldakse selle all siseministri mééruse nr 2 §14 punkti
1 16iku 1 ja punkti 2 16iku 2 koosmoju, kust tuleneb, et I-grupi pédsteteenistujatele
korrektsioonita ndgemisteravus ei tohi olla alla 0,6 iihel silmal ja 0,4 teisel silmal.

(Pééasteteenistujate, 2011)

Pédsteteenistujad — antud 10put66s on nendeks komando tasandil tootavad pédstjad,

meeskonnavanemad ning riihmapealikud.

Monomeer — “madalmolekulaarne tihend, mille molekulid moodustavad omavahel
vm monomeeri molekulidega reageerides makromolekule — poliimeere /.../.” (Eesti
Entsiiklopeedia, 2006)



SISSEJUHATUS

Padsteameti strateegia aastateks 2015-2025 tiheks eesmirgiks on vihendada paastjate
lahkumist teenistusest omal soovil, sest organisatsiooni jaoks on kindlasti kaotuseks
véljadpet saanud inimese lahkumine (Padsteamet, 2015). Padstekomandode
mehitamisel voib aga ldhitulevikus tekkida nduetele vastavate inimeste vidhesus,
seoses rahvaarvu kahanemisega ja rahvastiku vananemisega Eesti riigis (Paésteamet,
2015; Siseministeerium, 2015). Teema on aktuaalne sellepdrast, et silmandgemist
korrigeerivate vahendite kasutuselevOotmisega saab Pédsteamet voOtta teenistusse
inimesi, kes poleks varem nidgemise ndude parast saanud ning lisaks tekib voimalus

sdilitada juba teenistuses olevaid paéstjaid (E. Kndzeva 2015, e-kiri 27.02.).

Selle 10puto piires késitletakse tervisendudest tulenevalt I grupi paésteteenistujaid,
sest ainult nendele on seatud piirnorm nédgemisteravusele. Pédsteteenistujad labivad
ndgemisekontrolli enne t6lepingu alustamist ning teenistuse valtel. Hetke seisuga on
I gruppi kuuluvatele péaistjatele seatud piirnorm nigemisteravusele ning
kontaktldatsede kasutamine pole keelatud ega lubatud. Samas on t66 autoril tekkinud
kiisimus, miks hetkel Eesti pédsteteenistuses osad padstjad saavad kasutada

kontaktlaatsi ndgemise korrigeerimiseks, teised aga mitte?

Loputdost on vilja jéetud ndgemise korrigeerimine tavaprillidega, sest mugavaks
prillide kandmiseks tdisndomaskis kasutatakse spetsiaalseid prilliklaaside adaptereid
ning tuletorjekiivri kaitsevisiiris tehakse avaused prilliklaaside sisse paigaldamiseks
(vt lisa 2 ja lisa 3). Kuna Eesti padsteteenistuses puuduvad eelmainitud tingimused,
vélistab 16put6d autor prillide kasutuselevotmise uurimise ning keskendub just
kontaktlddtsedele, sest eeldatavalt on nende kasutamine voimalik ilma
lisavarustuseta. Austraalias ning Kanadas vdivad pédéstjad kasutada prille voi
kontaktladtsi. (Australasian Fire Authorities Council (AFAC), 2006; NFPA 1582,
2013). Selleks, et kindlustada suuremale hulgale soovijatele t66d, peaks iile vaatama

Eestis kehtiva tervisendude.



Loputod eesmirgiks on vilja selgitada kontaktlddtsede kasutuselevotmise voimalus
pééstjatele, arvestades to0 eripdra ja sellest tulenevaid riske. Sellega seoses piistitas

10putdo autor eesmirgi saavutamiseks neli uurimisiilesannet:

e Sclgitada vilja kontaktlddtsede rakendusvoimalused ning milline
kontaktléétse tiilip on pééstjatele sobivaim;

e Analiitisida voimalikke ohte ning nende mdju kontaktlddtsedele paidstetoo
baasteenuse piires;

e Hinnata  kontaktlddtsede  vastupidavust riskifaktoritele ja  Eesti
paésteteenistuses olemasoleva kaitsevarustuse piisavust, et tagada ohutu
kontaktlaatsede kasutamine.

e Tuginedes teooriale viia ldbi paasteteenistujate seas silmandgemise
korrigeerivate vahendite puudutav uuring, hetkeolukorra teadasaamiseks ning

to0 aktuaalsuse kinnitamiseks.

L3putdo koosneb 3 peatiikist. Esimeses peatiikis esitatakse tilevaade hetkel kehtivast
tervisendudest, kontaktldédtsedest ja nende rakendusvdimalustest pdésteteenistuses, sh
kontaktlaitsede kandmisega pohjustatud mojutustest ja ohtudest. Teine peatiikk
annab ilevaate kontaktlddtsede vastupidavusele ohtudele pééstetodode baasteenuse
piires, sh kontaktlddtsede kaitsmise vOimalustest ning labiviidud teemakohasest
uuringust pédsteteenistujate seas. Kolmas peatiikk sialdab 10putdé autori jéareldusi,
soovitusi ning ettepanekut ndgemisteravuse ndude muutmiseks. Uurimismeetoditest

kasutab autor 10put6ds nii andmeanaliiiisi kui ka kvantitatiivset uuringut.



1. PAASTJATE NAGEMISTERAVUSE
KORRIGEERIMINE KONTAKTLAATSEDEGA

1.1 Silma refraktsioonivead ja nouded paistjate nigemisteravusele

Silmandgemine tdstab elukvaliteeti. Paraku pole koikidel hea nigemine. Selle juures
vOib inimene olla suurepdrases fliisilises ning vaimses vormis, kuid halb
silmandgemine voib moningatel juhtudel tekitada ebamugavust voi seada piire. Selle
parandamiseks on olemas niagemist korrigeerivad vahendid, milleks on prillid ning
kontaktladtsed. Eelnevalt on t66 autor vilistanud prillide kasutuselevétmise uurimise

ning edaspidi keskendub kontaktlddtsede rakendusvdimalustele.

Kontaktaktlddtsede kasutuselevotmisel on oluline teada, milliste ,,ndgemisehdirete*
ehk refraktsioonivigade korral on kontaktlddtsede kandmine vdimalik. Silma
korrigeerivate vahendite méadramist alustatakse refraktsioonivea véljaselgitamisest.
Alljargnevalt vaatleb 10putdd autor nelja tiitipi refraktsioonivigu ning voimalust
korrigeerida neid kontaktlddtsedega. Neli refraktsiooniviga on lithindgevus,
kaugelendgevus, vanadusndgemine ning astigmatism. Seejérel analiiiisib t60 autor

tdna kehtivat tervisenduet pédstjate ndgemisteravusele.

Miioopia ehk lithindgevus on iiks kdige levinumatest silmandgemise ,,defektidest*.
Inimene ndeb kaugel asuvaid objekte héguselt, kuid ldhedalt ndeb selgelt.
Optomeetrias on tdhiseks — (miinus). Selle korrigeerimiseks kasutatakse enamasti
prille vO1 kontaktldétsi, kusjuures kontaktlddtsedel on eelised. Kontaktlddts annab
silma vdorkkestale suurema kujutise, millega paraneb maksimaalne négemisteravus.

(Kusaes u llamupo, 2000, ctp 39-41)

Hiiperoopia ehk kaugelenidgevus on lithindgevuse vastand. Inimene ndeb ldhedal
asuvaid objekte higuselt, kaugel asuvaid aga selgelt. Optomeetrias on tdhiseks +
(pluss). Ndgemise korrigeerimiseks voib kasutada prille ning kontaktldétsi. (KuBaes

u [llanupo, 2000, ctp 45-46)



Presbiioopia ehk vanadusnidgemine on seotud inimese vanusega. Alates 40 eluaastast
inimestel on nidgemise muutused tavaliselt ldhedale ja prillide kasutajatel muutub
nigemisteravus nii ldhedale kui kaugele. Nagemise korrigeerimiseks voib kasutada
prille voi kontaktlddtsi. Peaks maiarkima, et vanadusndgemise puhul on
kontaktldédtsedel eelised, sest nad loovad mugavama nidgemisvoime. (KuBaeB u

[amupo, 2000, ctp 57-58)

Astigmatism on kiillaltki levinud nédgemisehdire, mille puhul on koik kujundid
hagused, olgu nad ldhedal voi kaugel. Sageli kaasneb astigmatismiga liihi- voi
kaugnégelikkus. Refraktsiooniviga saab korrigeerida prillide voi kontaktldédtsedega.
Peab ka mainima, et kontaktlddtsedega korrigeerimine astigmatismi puhul on

eclistatum. (Kusae u [llamupo, 2000, ctp 46-48)

Tuleb vilja, et kontaktlddtsedega on piistjatel vdimalik korrigeerida lithindgevust,

kaugelendgevust, vanadusndgemist ning astigmatismi.

Téna kehtiv ndue: ,,Pdisteteenistujate kutsesobivuse nduded, sealhulgas fiitisilise
ettevalmistuse, hariduse- ja tervisenduded, §14 punkt 1 16ik 2 sétestab, et ,,I-grupi
padsteteenistujate korrektsioonita ndgemisteravus ei tohi olla alla 0,6 iihel silmal ja
0,4 teisel silmal®“. (Padsteteenistujate 15.02.2011) Silmandgemist korrigeerivatest
vahenditest, sealhulgas kontaktlaétsedest, pole regulatsioonis midagi 6eldud. Sellega

seoses pole otseselt nende kasutamine keelatud ega ka lubatud.

Néigemisteravuse moOtmine on esimene etapp silmandgemise kontrollis.
Silmakontrollis tehakse test, kus mdddetakse vdimet dra tunda erineva suurusega
musti stimboleid valgel taustal. Testi kdigus tehakse kindlaks, kui hésti néeb inimene
objekte erinevatel kaugustel. Heaks nagemisteravuseks loetakse 1,0 mdlemal silmal.

(Kusaes u lllamupo, 2000, ctp 69)

Kui inimene asub 6 meetri kaugusel tdhest, siis ndgemisteravus 1,0 = 6/6,
nagemisteravus alla 0,6 iihel silmal tdhendab, et inimene peaks olema 3,6 meetri
kaugusel, et ndha tdhte, mida ndgemisprobleemideta inimene loeb 6 meetri kauguselt

(3,6:6=0,6). Analoogne arvutus on ka 0,4 vdirtusega. Peab markima, et tulemused



voivad olla ebatidpsed seoses inimese vasimusega jmt. (Kusaes u [llanupo, 2000, cTp
69)

Arvestades kehtivat nduet ndgemisteravusele tuleb vilja, et need paistjad, kelle
nidgemine on langenud normi piires, kuid nad tahavad ndha 100% hésti, on neil
voimalus kasutada kontaktlddtsesid silmandgemise korrigeerimiseks. Teisel juhul,
kui tervisekontrollis selgub, et inimese ndgemisteravus on kehtivast nodudest
madalam, siis teda teenistusse ei vdeta ning silmandgemise korrigeerimine

kontaktladtsedega on sellisel juhul keelatud.

1.2 Mojud kontaktliitsele ja piastjale sobivaima kontaktliditse

titiibi valik

Kuna piistjate tooiilesanded vdivad toimuda erinevates keskkonnatingimustes on
oluline teada, mis vO0ib kontaktlddtsi mojutada. Alljdrgnevalt vaadeldakse

riskifaktoreid, mis mdjutavad kontaktlaétsi.

Liidtsekandja soov on tunda ennast mugavalt kontaktlddtsede kandmisel ja
kasutamisel. Vilistada ei saa riskifaktoreid, mis voivad tekitada ebamugavust.
Ebamugavuse viljaselgitamiseks on vaja késitleda ndgemisorganit nagu ka teisi
organeid, kus mojutuste pérast kaasnevad organismis kdrvalekalded ja disharmoonia.
Kontaktladtse mugavust silmas uurides peab arvestama viliskeskkonna ning inimese

terviseseisundi mojutustega. (Ilepconanbhsrii caift, 2015)

Viliskeskkonnast tulenevad mojutused (edaspidi objektiivsed mojutused).
Objektiivsed mdjutused jagunevad keemilisteks ning fiiiisikalisteks faktoriteks:

(ITepconanbhblit caifT, 2015)

o Keemilised: tolm, suits, aerosoolid, aktiivsed vedelikud (lahustid, kiitused
jmt.), kosmeetika komponendid, valed hooldusvahendid.
o Fiilisikalised: kuiv ~ ohk, korge temperatuur, staatiline elekter,

ultraviolettkiirgus (UV-Kiirgus).



Tolm, suits, aerosoolid ja aktiivsed vedelikud sattudes kontaktlddtsele voivad jouda
silmani ning mojuda negatiivselt. Kosmeetikatoodetes sisalduvad rasvad ja véirvained
tekitavad ldétsepinnale hiidrofoobseid alasid. Hooldusvahend vdib tekitada
ladtsekasutajale allergiat. Kuiv ohk ning korge temperatuur kuivatavad ldidtsesid.
Staatilise energia ndol sattub tolm nahale ning silmalaule, mis omakorda vdib
tekitada é&rritust. UV-kiirgus vOib mdjutada silmasidekesta elastsust ning

veesisaldust. (ITepconanpnblii caiit, 2015)

Objektiivseid ebamugavustundeid saab viltida hoides eemale eelnimetatud riskidest.
Kui pole vdimalik hoiduda kd&ikidest faktoritest, siis eesmérgiks peaks olema nende

minimaliseerimine. (Ilepconanbuerii caitt, 2015)

Inimese terviseseisundist tulenevad mdjutused (edaspidi subjektiivsed mdjutused)
jatavad samuti jdlje kontaktlddtse mugavusele silmas. Inimestel, kellel on probleeme
seedetrakti ja maksa funktsioonidega, on raskendatud mugavustunne, kuna silmad on
tavaliselt kuivad. Need probleemid on otseselt seotud silma kdikide limaskestadega
ja pisara tekke funktsioneerimisega. Sellisel juhul muutub silm kuivaks, mis ei

voimalda piisavalt niisutada kontaktlditse. (Ilepconanphslii caiit, 2015)

Negatiivseid subjektiivseid ja objektiivseid mdjutusi saab leevendada voi vilistada
jargides tervislikke eluviise ja olles fiiisiliselt aktiivne. Tuleb meeles pidada, et on
olemas silma hooldusvahendid, mille abil on vdimalik silmi niisutada voi
mehaaniliselt puhastada viliskeskkonnast silma sattunud osakestest. Lisaks on
hooldusvahendeid, mille toime on pdletikuvastane ja desinfitseeriv. (IlepconanbHbIi

cait, 2015)

Paistjatel on 24 tunnine graafik. Teenistuseks sobivaima ladtse leidmiseks on see
oluline modjutegur. Mitte koik kontaktlddtsed ei ole mdeldud jérjest dopdevaseks

kandmiseks. Jirgnevalt uurib autor kontaktldatsede tiilipe ning valib sobivaima.

Koik kontaktlddtsed asetsevad silmal nonda, et lddtse ja silma vahele jddb
pisaravedeliku kiht. Selle tulemusena tdituvad koik ebatasasused ning kontaktldéts

ptisib silmal (joonis 1).
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Joonis 1. 1. Kontaktlddts 2. Pisaravedelik 3. Sarvkest. (Kusaes u Illamupo, 2000, ctp 16)

Silma sarvkest saab hapnikku vélisohust ja 1dbi pisaravedeliku. Kui inimene magab,
siis toimub silmas véga viike hapniku vaesumine, mis taastub mone sekundiga pérast
silmade avamist. Kontaktlddts on voorkeha, mis takistab hapnikuvahetust, sellega
seoses tuleb valida kontaktlddts, mis on sobilik kasutamiseks 60pdeva ringselt. Valet
tiilipi laatsevalikust tekib tavalisest suurem turse. (bomi, Pozen6pant nu KitoBaesa,

2001 ctp 8-9)

Selleks, et magades oleks silma sarvkestale tagatud normaalne hapnik, peab
kontaktlddtsel olema korge hapniku ldbilaskvus (edaspidi Dk/t arv). Dk/t védrtus
O06pdevaseks kandmiseks on minimaalselt 87. Pdevaseks kandmiseks on 24. (bormr et

al, 2006 ctp 10)

Igasuguse kontaktlddtse médramine peab olema individuaalne ja professionaalne.
Kontaktladtsede sobivuseks tehakse silmadele pohjalik uuring ja sobitatakse
personaalselt igast inimesest 1dhtuvalt. Kui inimene ostab endale kontaktldétse ilma
spetsialisti sobitamiseta, tekivad komplikatsioonid (silma pdletikud, sarvkesta
erosioonid jne), milledest taastumine kestab kuid. Seoses sellega voib tekkida
subjektiivne ja tldistatud arusaam, et «mulle ei sobi kontaktlddtsed». Kuid pole ka
valistatud, et pidrast pohjalikku silmauuringut selgub tdsiasi, et inimesele ei sobi
kontaktlddtsed. Sellisel juhul tuleb valida teine silmandgemise korrigeerimisvahend

ehk prillid. (Kusaes u Illarmupo, 2000, ctp 113,118)
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Kontaktladtsesid voib materjalist 1ahtuvalt jagada kahte riithma. Nendeks on kovad ja
pehmed kontaktlddtsed. (Kusaes u Illamupo, 2000, ctp 16) Edaspidi uurib autor

lahemalt kdvasid ja pehmeid kontaktldétsesid.

Kovad kontaktlddtsed on valmistatud mitte elastsetest materjalidest. Ténapdeval ei
ole nende kasutamine levinud, kuna vorreldes pehmetega on nendega raskem
kohaneda. (KuBaeB u Illamupo, 2000, ctp 89; bom et al 2006 ctp 10). Kuid
materjalist tulenevalt tekib nende ld4tsetega rohkem probleeme seoses nende silmast
aratulekuga (Owen, Margrain and Woodward, 1997a, pp. 110). Sellest tulenevalt ei

soovita 10put6o autor kasutada péastjatel kovasid kontaktldatsesid.

Pehmeid kontaktlddtsi on kahte tiilipi, hiidrogeeli ja silikoonhiidrogeeli materjalist.
Hiidrogeeli materjalist kontaktlddts on kovade kontaktlddtsedega vorreldes
universaalsem tdnu elastsusele ning Shuldbilaskvusele. Enamasti toodetakse neid
standardsete parameetrite jargi, nende kattesaadavus on kiirem (erandina
astigmatismi ja presbiioopia juhtumid). Kuid samamoodi on neid erinevat liiki.
Nende vahe seisneb kandmise ajast ja materjali omadustest, kus materjali
iseloomustavad ohulédbilaskvus ning veesisaldus. (KuaeB u Illanupo, 2000, ctp

17,98)

Hiidrogeeli materjalist kontaktlddtsed ei ole moeldud 6opdevaseks kandmiseks.
Nende Dk/t arv on kuni 30 (Bomr at al 2006 ctp 10). Seega ei sobi teenistusse
pehmed hiidrogeeli materjalist kontaktlddtsed, kuna nende hapniku ldbilaskvus el

taga silmadele “normaalset hingamist* magades ja pikkadel toopaevadel.

Silikoonhiidrogeel materjalist valmistatud pehme kontaktlddts on kontaktldtsedest
koige kaasaegsem ladtsetiilip, mida voib silmas hoida kuni 1 - 30 66péeva jérjest. Ta
nduab vihem hooldust kui hiidrogeel kontaktldéts. (Kusaes u Illamupo, 2000, ctp
98) Tema Dk/t arv on iile 100 (boru et al 2006 ctp 10).

Hiidrogeel materjalist kontaktlddtsed vajavad silmast eemaldamist 6dseks, nende
uuesti silma asetamine nduab lisaaega. Arvestades pédsteteenistuja 24 tunniseid

valvevahetusi, sh 66t66d ning maksimaalselt kiiret reageerimise nduet véljakutsetele,
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sobivad pédsteteenistustujate toograafikuga kokku silikoonhiidrogeel kontaktlddtsed.
Sellega seoses peaksid pédstjad kasutama t66 juures ainult silikoonhiidrogeel
kontaktlddtsesid. Edaspidi uurib autor silikoonhiidrogeeli kontaktlddtsede materjali

vastupidavust/ kokkusobivust paastjate t66 eriparast tulenevate riskide ja ohtudega.

1.3 Silikoonhiidrogeel kontaktlifitse materjal ja selle omadused ning

voimalikud ohud kontaktlaitsedele

Silikoohiidrogeel kontaktlddtse materjal koosneb iiksteisega iihendatud silikooni ja
hiidrogeeli monomeeride ahelatest. Silikooni monomeer tagab korge hapniku
labilaskvuse ja hiidrogeeli monomeer omakorda veesisalduse kontaktlddtses.
Tootmise protsessis ithinevad omavahel kaks erinevat monomeeri-materjali, kus

esimene on vett torjuv ning teine vett imav ning tekib silikoonhiidrogeeli poliimeer.

(Chou, 2008, pp 37)

Maailmaturul on mitu silikoonhiidrogeeli kontaktlddtsede tootjat. Tooteid voib
jagada pdlvkondadesse erinevate monomeeride poolest. Monomeeride muutmisega
kaasneb materjali omaduste muutus, millest tuleneb kontaktlddtsedes erinev
veesisaldus ning Dk/t arv. Silikoonhiidrogeel kontaktlddtse omadusteks on madal
veesisaldus ning suur Dk/t arv. Materjali saab iseloomustada silikooni nimetuse jargi
ning veesisalduse poolest. (Chou, 2008, pp 37) Mida rohkem on kontaktlditses vett,

seda kiiremini ta kuivab. (Bcé€ o ria3ax u koppexuuu 3penus, 2013)

Kuna silikoonhiidrogeel materjali ei saa késitleda kui konkreetset materjali, ei siivene
16putdd autor rohkem materjali uurimisele, sest see ldheb liiga spetsiifiliseks.
Materjaliks jaib silikoonhiidrogeeli poliimeer, mis on iiks pehmete kontaktlddtsede
titipidest. Jargnevalt vaadeldakse ldhemalt, milliseid riskifaktoreid ehk ohte
pehmetele kontaktlddtsedele vOib esile tulla padstetodode baasteenuse piires

arvestades eelnevalt alapeapeatiikis 1.2 vija toodud mdjusid kontaktldétsedele.

Baasteenuse eesmérk on tagada padstesiindmuste puhul esmane Kiire reageerimine ja

ohu lokaliseerimine. Teenusest voib vilja lugeda erinevaid potensiaalseid ohte
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kontaktldédtsedele. Edaspidi toob autor vilja baasteenuse need alateenused, mille

juures on tema arvates kodige toendolisem mojutada kontaktlaatsi: (Pdédstetoo teenus,

2011)

Tulekustutustoddel on ohtudeks korge temperatuur ja polemisgaasid;
Paastetoodel  konstruktsioonide  avamine  tdiendatud  varustusega,
varingupiéste elektri- vOi1 sisepdlemismootoriga, hiidrauliliste ning
pneumaatiliste kasitoovahendite kasutamise tagajarjel voivad tekkida
lenduvad osakesed;

Polevvedelike tulekahjude kustutamine ja/voi siittimisohu véltimisel on
vOimalik vahetu kokkupuude polevvedelikega;

Keemiapédste ja olmekeemiarcostuse lokaliseerimisel on vdimalik vahetu

kokkupuude ohtliku ainega.

Potentsiaalselt voivad paastetoodel kontaktlddtsi mojutada jargmised riskifaktorid:

polemisgaasid, korge temperatuur, ohtlikud vedelikud vdéi ained ning lenduvad

osakesed. Jargnevalt uuris 18put6d autor kas pehme kontaktlddtse kandmine

padstetoddel voib tekitada lisaohte vOi1 kahjustusi pidistja tervisele ning kas

tdisndomask voi kaitsevisiir tagavad piisavat kaitset kontaktldédtsedele.
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2. EMPIIRILINE UURING

Selles peatiikis kasutatakse andmete kogumise meetodina andmeanaliiiisi ning
kvantitatiivset ankeetkiisitlust pédstjatele. Uurimise aluseks on eelnevalt leitud, et
pehmeid kontaktldatsesid voivad pédstetod baasteenuse piires mojutada mitmed
riskifaktorid (vt alapeatiikk 1.3). Tuginedes neile uurib t66 autor pehmete
kontaktladtsede vastupidavust ohtudele, sealhulgas kas pehmete kontaktladtsede
kandmine paéstetoodel voib tekitada lisaohte voi kahjustusi pédstja tervisele. Selleks

on peatiikk jagatud neljaks:

o Riskifaktorid on jagatud kahte peatiikki ning on uuritud kontaktldtsede
vastupidavust/koosmodju nendele;

e Hinnatud on Eesti paidsteteenistuses olemasoleva kaitsevarustuse piisavust, et
tagada ohutu kontaktldatsede kasutamine;

e Tuginedes teooriale on 1dbi viidud ankeetkiisitlus péaéstjatele.

2.1 Kontaktlaatsede vastupidavus polemisgaasidele, ohtlikele
vedelikele voi ainetele, lenduvatele osakestele ning terviseseisund

Silmavigastused on pédsteteenistujatel levinud vigastuseks. Nende esinemissagedus
on iiks juhtum 50 000 t66tunni kohta. Vigastuste pShjuseks on voorkehade ja silmi
drritavate ainete sattumine silma. Sellisteks aineteks vdivad olla tuhk, akuhape,

tsement, bensiin jmt. Samuti drritavad péddstjate silmi pdlemisgaasid. (Owen et al,

1997a, pp. 102)

1994.a viidi Suurbritannias pédéstjate seas ldbi eksperimentaalne uuring, kus 10
kuulise perioodi jooksul 50 pééstjat (katse 10petas nendest 41) kandsid
kontaktladtsesid tooiilesannete tditmisel ning vastasid kiisimustele lddtsekandmise
mitmesuguste silmaprobleemide esinemise ja todiilesannete tditmise vdimekuse
kohta paistesiindmustel. Koik uuringus osalevad padstjad vajasid kontaktlaatsesid
nagemise Korrigeerimiseks kaugele nédgemiseks. Uuriti kahte erinevat tiilipi
kontaktlaatsede, sh pehmete ladtsede kandmist. (Owen et al, 1997a, pp. 103-104)
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Uuringu tulemusena selgus, et pehmete kontaktlditsede kandmise tulemusena sattus
padstetootajate endi hinnangul neile padstetoode kaigus viahem voorkehi silma,
esines vahem polemisgaaside poolt pohjustatud arritusi ning silmade vesisust.
Pehmete kontaktlaitsede kasutamise tulemusena ei tekkinud rohkem kuivus- ega
ebamugavustunnet silmades. Samuti nditasid kiisitluse tulemused, et voorkehade
silma sattumist esines vihem tidisndomaskiga tootamisel. (Owen et al, 1997a, pp.
105, 108)

Nende tulemuste pdhjal jareldas Owen et al (1997a, pp. 109), et kontaktlddtsed ja
isedranis pehmed kontaktlddtsed on sobivad kasutamiseks pédstetoodel.
Kontaktlddtsede kandmine pédstetoodel ei tekita kandja jaoks suuremaid riske, kui
nende kandmine igapédevaelus. Vaatamata kontaktlddtsede kaitsvatele omadustele ei
peaks neid kasutama esmase kaitsevahendina tavaliste silmakaitsevahendite asemel,

vaid neid vaib pidada iiksnes tdiendavateks kaitsevahenditeks.

Jargnevalt jalgiti uuringus osalevaid péaistetootajaid ka meditsiinitootajate poolt,
véljaselgitamiseks silmade tervist. Pédstjate silmade seisundit vaadeldi kokku neljal
korral: enne katse algust, 1, 4 ja 10 kuu moddumisel alates lddtsede kandmise

algusest. (Owen et al, 1997b, pp. 209)

Uurimistulemused néitasid, et pehmete kontaktlddtsede kandmisel hakkas sagenema
silmalau hiipereemia, lateraalse sidekesta hiipereemia, vertikaalse sidekesta
hiipereemia esinemine. Samuti hakkas ladtsede kandmisel aja jooksul tekkima
rohkem sadestust lddtsede pinnale. Samal ajal olid need ka ainsad meditsiinilised
probleemid, mis lddtsede kandmisel tuvastati. Neid tulemusi v&ib pidada
ootuspdrasteks, sest samasuguseid ladtsede kandmisel tekkivaid probleeme tekib ka
kontaktldédtsede kandmisel igapdevaelus. (Owen et al, 1997b, pp. 209, 214) Seega

subjektiivseid ebamugavustundeid ei teki juurde soses paéstetoodel osalemisega.

Nende tulemuste pohjal jouavad Owen et al tulemustele, et kontaktldatsed on sobivad
kasutamiseks paéstetoodel. Ei ole voimalik viita, nagu kandmine péaastetoodel
pohjustaks silmades teistsuguseid korvalmojusid vorreldes kontaktldédtsede
kandmisega igapdevases elus. Soovitav on kasutada pehmeid laatsesid, kuna nende

puhul esineb harvem laatsede nihkumist voi silmast dratulekut. Samuti on leitud, et
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padstjad peaksid kasutama sagedasti vahetatavaid pehmeid kontaktladtsesid. (1997b,
pp. 214)

Samal seisukohal on sagedasti vahetatavate kontaktlddtsede osas ka Eestis
Bausch&Lomb ettevote (iiks suurematest kontaktlddtsede tootjatest maailmas)
esindaja Merle Puusepp, kelle arvates tuleks paastjatel voimalusel eelistada
tihepdevaseid silikoonhiidrogeeli materjalist kontaktlaétsesid. (M. Puusepp 2015, e-
kiri 02.03.) Need lddtsed on hooldusvabad, nende kasutamisega oleks risk madalaim
silmatervist kahjustada, kuna pérast 24h kandmist viskaks paéstja need éra koos

voimaliku sadestuse ning kahjustusega l4é4tsede pinnal.

Kontaktlddtsede kandmist pédstetootajatel voib pidada oluliseks nende ndgemise
korrigeerimise seisukohast lahtudes. Parem ndgemine voimaldab sooritada paastetoid
edukamalt ning viahendab padstetoddel ohtu sattumist ja vigastada saamist. Seetdttu
voib pidada kontaktlddtsede kandmist paéstetootajatel sobivaks juhtudel, Kkus
nendega on voimalik paastetootajate ndgemist parandada. (Owen et al, 1997b, pp.
214) Eelnevalt on t66 autor vélja selgitanud, et kontaktlddtsedega v3ib korrigeerida

kaugelendgevust, lithindgevust, vanadusndgemist ning astigmatismi.

Kontaktlddtsed pakuvad kaitset mitmete silmi kahjustavate ja drritavate mojutuste
vastu. Nende hulgas vdib nimetada happeid, orgaanilisi lahuseid, infrapuna- ja
ultraviolettkiirgust, mehhaanilisi vigastusi (Owen et al, 1997a, pp. 103). Seega voib
kontaktladtsede kandmine vidhendada silmavigastuste tekkimise riski padstetoode

kaigus.

Taolistele jéreldusteni jouti juba 1974.a, kus viidi labi uuring, milles kisitleti 128
silmavigastusega seotud todOnnetust kontaktlddtsede kandjatel. Vigastused olid
pOhjustatud erinevate tegurite poolt, nditeks metallitiikkide voi muude tahkete osiste
sattumine silma, aga ka keemiliste ainete ja aurude sattumine silma. Kuigi mitmetes
nendes Onnetustes said kontaktlddtsed tdsiselt viga, siis nende kandmine véihendas
vOi hoidis dra silmavigastuse tekkimist. Selle pohjal jdreldati, et kontaktldédtsed
toimivad hésti tdiendava kaitsena koos tavapiraste silmakaitsevahenditega. (Tyhurst,
McNett & Bennett 2007:598)
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Owen et al (1997a, 1997b) uurimistulemuste pohjal voib kokkuvatvalt jareldada, et
paastetoodel kontaktlaatsede kandmise keelamisel ei ole alust. Vastupidi, see toimib
tdiendava kaitsena silmavigastuste vastu ning vdimaldab paistetodtajatel paremini
ndha. Kui péistetdid teostavad normaalsest kehvema nigemisega tootajad, kes kiill
vastavad pédstetootajate ndgemisele kehtestatud miinimumstandardile, aga t66tavad
ilma nagemist korrigeerivaid kontaktlaatsesid kandmata, vGib sellist olukorda pidada
ohtlikuks.

Antud peatiikist vOib jdreldada, et kontaktlddtsed kaitsevad pididstja silmi
pdlemisgaaside eest. Samuti ohtlike vedelike voi ainete ning muude lenduvate
osakeste eest, milleks vdib-olla bensiin, tuhk, akuhape, tsement, jmt. Kuigi
kontaktlaatsed kaitsevad silmi eelnimetatud mdjutuste eest, peaks neid veel

omakorda kaitsma. Sellest on kirjutatud lahemalt alapeatiikis 2.3.

Lisaks on péadstjatel soovitatav kasutada hooldusvabasid kontaktlddtsesid, mille
kasutamise aeg on 24 tundi ning voimalusel tuleks votta tagavara ladtsede paar toole

kaasa.

2.2 Kontaktliaatsede vastupidavus korgele temperatuurile

Eelnevalt selgus, et silikoonhiidrogeeli kontaktlddtse materjaliks on poliimeer. Kuna
poliimeeri voib temperatuur mojutada, uurib t66 autor pehmete kontaktlaatsede

materjali vastupidavust korgele temperatuurile.

Brennan ja Girvin (1985) viisid 1dbi katse, kus katsealused kandsid pehmeid
kontaktlaatsi 1 tunni jooksul keskkonnas, mille temperatuur oli 50 kraadi, dhuniiskus
oli 20% ja tuule kiirus 1,5 m/s. Katse tulemusena selgus, et Kkatsealuste
nidgemisteravuses ega mugavustundes ei toimunud olulisi muutusi. Seega niitavad
need tulemused, et kontaktldatsesid voib ilma ebamugavustundeta kanda suhteliselt

pika aja jooksul tavapérasest korgema kuumuse tingimustes.
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Kontaktladtsede tilekuumenemise voimalikkust korge temperatuuri juures kinnitavad
kaarkeevitusega tehtud katsed. Katsed viidi labi pehmete laatsedega, mis asetati
jéneste silmadesse. Need niitasid, et kui kontaktlddts asus keevituskaarest 30 cm
kaugusel, siis 5 minuti jooksul tdusis temperatuur jénese silmas 35 kraadilt 50
kraadini. Samal ajal Shutemperatuur tousis vaid 2-4 kraadi. Temperatuuri tousu
mojul enamus ladtsesid kuivas tdielikult. DIN 10A turvaklaasi asetamine lddtsede ja
keevituskaare vahele hoidis dra temperatuuri tdusu kontaktladtses. Nende tulemuste
pohjal soovitatakse kontaktl4étsi keevitamisel ilma tdiendavate
silmakaitsevahenditeta mitte kasutada. (Lovsund, Nilsson, Lindh & Oberg 1979a, 1k
271) Taoliselt DIN 10A turvaklaasile toimib Eesti paésteteenistuse kasutusel olev
MSA F1 SF tuletorjekiivri kaitsevisiir, mis kaitseb soojuskiirguse eest. (Personal
Safety, 2015)

Josephsoni viitel ei pruugi janestega tehtud katsete tulemused olla inimestele
tildistatavad. Janeste pilgutamissagedus on oluliselt madalam kui inimestel. (1991, Ik
98) Pilgutamisega aga kaasneb kontaktldatsede niisutamine, mis hoiab édra

kontaktlditse dra kuivamise.

Manz ja Spencer (2002, 1k 534) vdidavad, et tegelikkuses ei ole esinenud juhtumeid,
kus kontaktldatsed oleksid silmas keevituskaarest tuleneva kiirguse mojust iiles

sulanud ja sellise ohu puhul on tegemist tiksnes levinud vairarusaamaga.

Internetis leidub juhtumeid, kus viidetavalt on kontaktldéts sulanud silma Gnnetu
grillimise kdigus. 2012 on Malaisias Ipoh’i linna ettevotte HO Optometrist
optometristid on avaldanud enda blogis artikli, kus tunnistasid sellise juhtumi
miuiidiks. Kui kontaktlddtsed on &igesti hooldatud, kannatavad nad korgemat
temperatuuri kui seda inimese ndgu ja silmad. Seega ennem saaksid kannatada

silmad ning ndgu ning seejarel kontaktlaéts. (HO Optometrist, 2012)

Temperatuuri mojust saab radkida ka vottes aluseks pehmetele kontaktlaatsedele
tehtavate termiliste desinfektsiooni protsessid. Uheks meetodiks on kontaktlistse
hoidmine konteineris veega temperatuuril 95-100 °C, 20 minutit. Teiseks meetodiks
on temperatuuriline moju kuni 125 °C. (Kusaes, lammpo 2000:162) Nendel
juhtudel kontaktlaats sailitab enda olekut ja sellega ei juhtu midagi.
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Kontaktlddtsed kannatavad korgemat temperatuuri, kui inimese nigu ja silmad.
Kontaktladtsesid voib ilma ebamugavustundeta kanda suhteliselt pika aja jooksul
tavaparasest korgema kuumuse tingimustes. Kuid ei saa vilistada ohtu, et péistja
satub keskkonda, kus korge temperatuuri mdjul saavad kahjustada ndgu ja silmad.
Sellega seoses tuleks kontaktlddtsesid kaitsta tilekuumenemise eest. Edaspidi uurib
16putdo autor, kas tdisndomask voi kaitsevisiir/ kaitseprillid tagavad piisavat kaitset

kontaktladtsedele.

2.3 Taisndomaski ja kiivri kaitsevisiiri kasutamine kontaktlaitsede

kaitsmiseks

Suitsusukeldumisel on Eestis pdastjal kasutada Spiromatic QS II hingamisaparaadi
S-ESA tdisndomask (edaspidi mask). Mask on isikukaitsevahend (edaspidi IKV), mis
tagab padstjale ohutu keskkonna hingamiseks ning ldbi selle on voimalik niha.
Maski all on pééstja turvalisuse tagamiseks pidev iilerdhu keskkond (200Pa).
(Paidsteamet, 2013)

Kontaktlddtsesid on kunagi peetud sobimatuteks tdisndomaski kasutamisel.
Pohjustena on toodud ohud, et hapnikumaski ohuvooluga voib kontaktlaatse alla
sattuda tolmu voi kontaktldatsed voivad silmast dra tulla. Hilisemad uuringud on
kinnitanud, et need ohud ei ole reaalsed. (Tyhurst et al, 2007, pp. 601) Seega maski

all tilerdhu keskkond ei mdjuta kontaktlaétsesid.

Interspiro ametlikul lehekiiljel on mairgitud, et mask vastab CE 89/686/EEC
direktiivile. Eestikeelne versioon sellest on 89/686/EMU. Direktiivist tulenevalt
vastab QS II mask IKV nouetele:

*  “Kogu keha voi mone kehaosa kaitseks kuumuse ja/voi tule eest kavandatud IKV

soojusisolatsioonivoime ja mehaaniline vastupidavus peab vastama ettendhtud

kasutustingimustele.” (Euroopa Liidu digusaktid, 1989, Ik 28)
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»  “Kiirguse ja konvektsioonisoojuse eest kaitsvad sobivad kaitsematerjalid ja muud
osad peavad olema sobiva juhusliku soojusvoo transmissioonikoefitsiendiga ja
need peavad olema piisavalt raskesti siittivad, et vilistada juhuslikustittimise ohtu
ettendhtud kasutustingimustes.” (Euroopa Liidu digusaktid, 1989, 1k 28)

»  “Korges temperatuuris liihiajaliseks kasutamiseks moeldud materjalid voi muud
osad ja IKVd, millele voib langeda kuumi pritsmeid (nt suur kogus sulanud ainet),
peavad olema kiillaldase soojusmahtuvusega, et need koguksid suurema osa
soojust, kuni kasutaja on ohupiirkonnast lahkunud ja IKV dra votnud.” (Euroopa
Liidu Gigusaktid, 1989, Ik 28-29)

* “IKV kaudu kasutajale iilekantav soojushulk peab olema nii madal, et IKV
kandmise kestel kaitstavasse kehaossa kogunenud soojushulk mingil tingimusel ei
tekitaks valu ega kahjustaks tervist ”(Euroopa Liidu digusaktid, 1989, Ik 29)

Kokkuvotteks saaks Oelda, et hingamisaparaadi tdisndomask kaitseb nigu korge
temperatuuri eest. Lisaks on maskis pidev dhuvool, mis omakorda jahutab. T66 autor
on joudnud jirelduseni, et kontaktlddtsede kandmisel suitsusukeldumisel koos
tdiisndomaskiga ei teki lisaohte piéstjate tervisele ning tdisndomask tagab ohutu
kontaktlddtsede kandmise. Edaspidi uurib t66 autor kiivri Kaitsevisiiri kasutamise

vOimalust kontaktladtsede kaitseks.

Lisakaitseks kontaktlddtsele on tuletorjekiivriga itihendatud liikuv katteosa
kaitsevisiir voi kaitseprillid. Kuna pééstjatel on kdepdrasem kasutada kaitsevisiiri,
siis edaspidi on toodud vélja mdned néited, kus seda peaks kasutama, et dra hoida
voimalike silmavigastusi ning kaitsta kontaktlddtsi véliskeskkonnast pohjustatud

mojutuste eest.

Kuna Kanadas on kontaktlddtsede kandmine lubatud, saatis 16put66 autor kiisimuse
Kanadasse, milles soovis teada saada, kas kontaktlddtsede kandjatel on mingeid
erisusi ning milliseid kaitsevahendeid silmadele kasutavad paéstjad erinevate
ohtudega kokkupuutel. Vastuse saatis Ontario provintsi NFPA (National Fire
Protection Association) regionaalne direktor, kus maérkis dra, millistel péaastetoodel

on Kanadas kiivri kaitsevisiiri kandmine kohustuslik: (S. Mintz 2015, e-kiri 01.03.)
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e Liiklusavariide sindmustel, kui kasutatakse |dikavaid vahendeid, hiidraulilisi
toovahendeid, autoklaaside saagimisel ning purustamisel,;

e Muude elektriliste voi sisepdlemismootoriga tdovahenditega to6tamisel;

e Lammutustoodel,

o Keemiliste ainetega kokkupuutel;

e Kui ldheduses on survestatud mahutid;

¢ Bioloogiliste ohuteguritega kokkupuutel;

e Kui tegemist on eripddstesindmustega nagu veepaaste, varingud,
nOoripddste, pddstmine siigavikest, Kkitsastes tingimustes to6tades ning
maastiku tulekahjudel,

e Pikaajalistel péastesiindmustel pdikese valguses (kaasaarvatud siindmused
veekogudel);

e Redelitega tootamisel.

Mingeid erisusi ladtsekandjate suhtes neil ei ole. Suitsusukeldumisel kuumuses
kasutatakse tdaisndomaske nagu ka Eestis. Kiivri kaitseviisiri kasutatakse eelmainitud
juhtudel. Mingit erilist varustust Kanadas ei ole. Seega Eestis saaks kontaktlddtsesid
kaitsta samal moel. Edaspidi uurib t60 autor péistjate seisukohti kontaktlddtsede

kasutuselevOtmise osas.

2.4 Ankeetkiisitlus paistjatele ja saadud tulemused

Uuringu labiviimiseks koostas 10put66 autor elektroonilise ankeetkiisitluse (edaspidi
ankeet), mis oli suunatud pédstjatele. Kiisitluse andmekogumismeetod on
kvantitatiivne, kuid sisaldas ka kvalitatiivset osa vastaja endapoolsete lisade voi
kommentaaride ndol (vt lisa 4). Kiisitluse tildine eesmérk oli saada iilevaade, kui
paljud piéstjad pooldavad kontaktlddtsede kasutuselevotmist, arvestades iga vastaja
kogemusi voi teadmisi. Selleks, et viia vastajad teemaga rohkem kurssi, oli kiisitluse
tutvustavas osas vilja toodud I0putod autori poolt leitud potentsiaalsed ohud
kontaktlaatsedele ning samuti potentsiaalsed meetmed kaitsevahendite ndol nende

ohtude eest kaitsmiseks. Kuigi vastajate kogemused ja teadmised antud teemal
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voivad olla subjektiivsed, kajastavad nad hetkeolukorda ning péistjate teadmisi

antud teemal.

Ankeedi edastamine pédstjatele toimus e-posti teel. Selleks saatis 16putdd autor
kiisitluse komandopealikele iile Eesti ning palus edastada selle paistjatele ja
meeskonnavanematele. Lisaks oli kisitluses voimalik osaleda ka muudel
paastetoodega kursis olevatel teenistujatel. Ankeet koosnes kaheteistkiimnest
kiisimusest (vt lisa 3).

Kiisitluses osalenute vastuste pohjal sai 16put66 autor teada:
e kui paljud vastanute seast on selle poolt, et silmanidgemist korrigeerivad
vahendid vaiksid olla teenistusse lubatud;
e kui paljudel vastanutest on hea silmandgemine ning kui paljud nendest
kasutavad kontaktladtsesid voi prille;
e seost vanuse ja silmandgemisega;
e hinnangu  kontaktlddtsede  vastupidavusele, arvestades  erinevaid

potentsiaalseid ohte.

Edaspidi analiiiisib t66 autor saadud tulemusi.

Kokku vastas ankeedi kiisimustele 74 paisteteenistujat, kellest 66 olid | grupi
padsteteenistujad. Nendest 47 pééstjat, 19 meeskonnavanemat ning 8
operatiivteenistusega kursis olevat padsteteenistujat. V3ib oletada, et viimastest

enamus on komandopealikud, kuna ankeetkiisitluse levitamine kéis 1dbi nende.

Vanusegrupis 20-40 esines nidgemisprobleeme 7 korral. K&ik vastanud kuulusid I
gruppi ning sinna vanusegruppi jdid koik ladtsekandjad. Kokku kasutas nendest 5
péistjat kontaktliitsesid ning 2 prille. Ule 40 aastastel esines probleeme nigemisega
12 korral. Vastanutest olid 3 muud péésteteenistujad ning 9 1 gruppi kuuluvat
paéstjat. Molemal juhul kasutati silmandgemise korrigeerimiseks ainult prille.
Tépsema {iilevaade vastanute vanusest saab joonisest 3 ning kontaktlddtsede ja

prillide kasutajate arvust joonisel 2.
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Voib jareldada, et vanusegrupis 20-40 eelistavad padstjad kontaktldatsesid, tile 40
vanused aga prille. Probleemi vanadusndgemisega otseselt vélja ei paistnud, kuna
molemas grupis oli enam-vidhem sama arv vastanuid ning Silmandgemist

korrigeerivate vahendite kasutamise juhtumeid.
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Joonis 2. Vanusegrupid (autori koostatud)

B Kontaktldatsesid (5) ® Prille (14) = Mul on hea ndgemine, pole midagi vaja (54)

Joonis 3. Kui paljud vastanutest kasutavad teenistuse ajal prille vdi kontaktlaétsesid (autori koostatud)

Uks 60-65 vanusegrupist meeskonnavanem lisas kommentaari, et ta kasutab prille
ainult lugemisel ja arvutiga to6tamisel. Ta ei teadnud, millised kontaktlddtse tiitibid
on olemas ning soovis rohkem lisainformatsiooni nende kohta. Lisaks markis ta, et
sobivaim silmanédgemise korrigeeriv vahend on kontaktldéts. Koik iilejadanud iile 40
vanuse gruppi prillikandjad (kokku 9 I gruppi kuuluvat teenistujat) soovisid samuti

lisainfot kontaktlddtsede sobimisest paédsteteenistusse. Seose sellega voib jareldada,
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et antud vanusegrupp ei tea piisavalt kontaktladtsedest ning sellepérast polnud selles

vanusegrupis iihtegi kontaktldiatsede kandjat.

83% vastanutest pooldasid véidet, et silmanidgemist korrigeerivaid vahendeid vdiks
teenistusse lubada. 12% ei osanud vastata ning 5% polnud sellega ndus. Seega
enamus vastanutest olid selle poolt, et silmandgemist korrigeerivaid vahendeid voiks

teenistuses kasutada. Edaspidi vaadeldakse 1ahemalt nende arvamusi, kes olid vastu.

5% moodustasid 4 vastanut, kes koik kuulusid I gruppi. Kdikidel vastanutest oli hea
silmandgemine ning pdhjendusi enda vastusele andis ainult iiks. Jargnevalt on toodud

vilja pohjendus:

"Enne laseroppi olid kontaktlddtsed, kasutasin neid tool olles (pddstiana) ca 4a,
korralikud hingavad lddtsed, 24h jdrjest ees. Sai kdidud ka viga kuumades
keskkondades, kuid kontaktlddtsedega mingit jama kiill ei ole olnud - silm niisutab ja
Jjahutab piisavalt, et lddts ei saa nii kuumaks minna, et sellega midagi juhtuks. Kiill
aga oli hdirivaks teguriks kuiv lddts drkamisel, vottis moni minut aega kuni silm jdlle

lddtse dra niisutas ja pilt teravaks liks.”

“Voin vdlja tuua ka juhtumi, kus lddts just vastupidi, kaitses mu silma: kustutustoode
kdigus lendus pulbervdrvi, mille olemasolu me esialgu ei mdrganud, hiljem veega
kokku puutudes oli seda ndha, kuna see oli ohus, siis sattus seda ka silma.
Kolleegidel tekkis silma drritus ja oli vaja silmaarsti juures silmi loputada
korralikult, minul lddts kaitses otsese kokkupuute eest. Lddtsed olid muidugi pdrast
seda kasutuskolbmatud. Erinevate ainetega véivad lood muidugi ka vdga halvaks
kiskuda."

Kéesoleva kommentaari seiskohad iihtivad alapeatiikis 1.2 16putd6 autori poolt vilja
valitud sobivaima kontaktlddtse tiilibiga. See tdhendab, et kommentaari jagaja
kasutas O0pédevaseid silikoonhiidrogeeli kontaktlddtsi. Seoses sellega, et
ebamugavustundeid esines drkamisel, on ldhemalt kirjutatud alapeatiikis 1.2. Juhtum,

kus kontaktldits kaitses silma, leiab kinnitust alapeatiikis 2.1.
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Loputod autor jadb seisukohale, et kommentaari kirjutaja valis ekslikult vastuse
variandi, kus ei tohiks silmandgemist korrigeerivaid vahendeid teenistusse lubada,
kuna edaspidi sama vastaja markis, et teenistusse on sobivaim kontaktlddts. Kuna
vastaja on teinud laseroperatsiooni (kokku 70 vastanutest 6 pidistjat korrigeerisid
enda ndgemist laseroperatsiooniga), on ta Seisukohal, et see silmandgemise
korrigeerimise viis on parim. Rohkem ankeetkiisitluses osalenute endapoolseid

lisasid voi kommentaare saab lugeda 16put6o lisas 4.

Jéargnevalt uuris 10putdd autor vastajate teadlikkust kontaktladtsede tiitipidest. Kokku
oli selle kiisimusele ainult 68 vastust, ning enamus ei teadnud millised kontaktldatse
titibid on olemas. Kaik laatsekandjad, neid oli kokku 5 inimest, mérkisid, et nad on
teadlikud kontaktlddtsede tiilipidest, samas 60% prillikandjate seast oli see teadmine

puudulik.

Isikliku hinnangu viitele, et kontaktlddtsede kandmine pédstetoodel on ohtlik, andsid
koik kiisitluses osalenud. Joonis 4 kajastab vastajate seisukohti. 11 vastajat noustusid
selle viitega, 43 vastajat pigem ei ndustunud sellega vOi ei ndustunud iildse,
tilejadnud 20 ei osanud vastata. Seega {ile poole vastanutest ei arva, et
kontaktlddtsede kandmine pédstetoodel voiks tekitada lisaohte pédstja tervisele.

Need, kes ndustusid tdielikult voi pigem ndustusid, pole pohjendusi vélja toonud.
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Noustun  Pigem ndustun Pigem ei nbustu Ei ndustu dldse Ei oska vastata
tadielikult

Joonis 4. Arvamus kontaktladtsede kandmisest pédsteteenistuses arvestades erinevaid ohte (autori
koostatud)
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Joonis 5 kajastab vastanute hinnangut viitele, et tulekahju korral olles Interspiro S-
ESA tdisndomaskis voib kontaktlddts sulada silmal. Kokku avaldas enda arvamust
selles kiisimuses 73 vastanut. Vastuse varianti ,,noustun tdielikult” pole keegi
valinud. 5 vastanut valisid vastusevariandi ,,pigem noustun®, kuid ei toonud
pdhjendusi. 50 vastanut valisid véite ,,ei ndustu {ildse” voi ,,pigem ei ndustu®, mis
moodustab 68,5 %. ,,Ei osanud vastata“ valis 18 vastanut, mis moodustab 24,7%.
Seega iile poole vastanutest arvasid, et tdisndomask Kaitseb kontaktlddtsi tulekahju
korral kdrge temperatuuri eest. Kuumusest ja kontaktlddtsede vastupidavusest on
lahemalt kirjutatud peatiikis 2.2 ning tdisndomaski kasutamisest koos

kontaktladtsedega alapeatiikis 2.3.
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Joonis 5. Arvamus kontaktladtsede sulamisest silmades, samal ajal tdisndomaski kasutamisega (autori

koostatud)

Joonisel 6 on vilja toodud vastanute seisukohad, silmade kaitseks moeldud
isikukaitsevahendite voimest kaitsta kontaktlddtsi. Isikukaitsevahenditeks on
kaitseprillid ja/vdi tuletdrjekiivri visiir. Viitega: ,kaitseprillid ja tuletdrjekiivri visiir
kaitsevad kontaktlddtsi“ noustus tdielikult voi pigem ndustus 49 vastanut, mis
moodustab 65,3 % vastanutest. Pigem ei ndustunud ja ei ndustunud téielikult kokku
11 vastanut, mis moodustab 11,7%, kusjuures pohjendusi pole vilja toodud. Ei
osanud vastata 14 ehk 18,7%. Ule poole vastanutest olid ndus sellega, et kaitseprillid

ning tuletdrjekiivri visiir kaitsevad kontaktldétsi vélismojutuste eest.
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Joonis 6. Arvamus kontaktladtsede kaitsvatest vahenditest (autori koostatud)

Kiisimuses, mis sobib pidésteteenistusse paremini, kas kontaktlaits, prillid, mdlemad

vOi kumbki ei sobi, avaldas arvamust kokku 71 vastanut. Eraldi kontaktlaatsedele

andis eelistuse 41%

vastanut, vastavalt prillidele 7%. Kontaktlddts valiti

eelistatumaks. Seisukohal, et prillid ning kontaktlddtsed ei sobi péadsteteenistusse, oli

2 vastanut ehk 3%. Mdlemad pohjendasid enda seisukohti sellega, et pole padevad

antud kiisimuses ning seoses sellega otsustasid negatiivse tulemuse kasuks. (Joonis

7)

M Kontaktlaatsed (29)
m Prillid (5)

" Malemad (35)

B Kumbki ei sobi (2)

Joonis 7. Arvamus teenistusse sobilikuma silmanidgemise korrigeeriva vahendi kohta (autori

koostatud)

Joonis 8 kajastab viidet: sooviksin saada lisainformatsiooni kontaktladtsede

sobimisest padsteteenistusse. Kokku vastas antud kiisimusele 73 paasteteenistujat.
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Koik I gruppi kuuluvad paasteteenistujad, kes kandsid prille voi kontaktldétsi,
soovisid saada lisainformatsiooni kontaktladtsede sobivusest paésteteenistusse, nende
arv on kokku 16 inimest. Kuna kokku oli 45 soovi, siis 29 teenistujat nditasid huvi
antud kiisimuse suhtes. Ulejiinud 28 inimest ei soovinud saada lisainformatsiooni.
Seega voib jareldada, et iile poole vastanutest olid huvitatud saada lisainformatsiooni

kontaktldédtsede sobimisest padsteteenistusse.

Joonis 8. Lisainformatsiooni huvi suurus kontaktlddtsede sobimisest pédsteteenistusse (autori
koostatud)

Uuringu kéigus sai autor teada, et Eesti péésteteenistuses on péadstjaid, kes
korrigeerivad enda silmandgemist kontaktladatsedega ning prillidega. Eelistatumaks
valiti kontaktlddtsed. Enamus pédstjaid on seisukohal, et kontaktlddtsede
kasutuselevotmisega ei kaasne lisaohte, kuna kaitseprillid ja/vodi kaitsevisiir ning
tdisnaomask tagavad kaitse kontaktliztsedele. Uldine teadmine kontaktlditsedest on
madal ning enamus soovib lisainformatsiooni kontaktladtsede sobimisest

paidsteteenistusse.
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3. JARELDUSED JA ETTEPANEKUD

Too kéigus selgus, et kehtivas tervisendudes pole kontaktlddtsede kandmine
reguleeritud. Sellest tulenevalt on tekkinud olukord, kus osad péaistjad, kes on
normist kehvema, kuigi padsteteenistujate ndgemisele kehtestatud
miinimumstandardile vastava ndgemisteravusega, saavad kasutada kontaktlddtsesid.
Teised aga mitte, kui ndgemisteravus ei vasta normile. Siis ei saa tervisekontrollist
1abi, kuna ndgemiseteravuse korrigeerimine kontaktlddtsedega pole eraldi lubatud.
Kuigi nédgemisteravusega alla kehtestatud normi, on piéstjatel samuti voimalik

korrigeerida lithindgevust, kaugelendgevust, vanadusnidgemist ning astigmatismi.

Selleks, et valida pédstjatele sobivaima kontaktlddtse tiiibi, peab arvestama
tingimusega, et pidédstjatel on 24 tunniste valvevahetustega t60 ning koik
kontaktladtsed ei ole sobivad 60pdevaringseks kasutamiseks. Sellega seoses on t66
autor leidnud, et kontaktldatsed jagatakse pehmeteks ning kdvadeks. Uuringu kdigus
on vélja tulnud, et kdvade kontaktldédtsedega tekib rohkem nende silmast dratulekut
ning nende sobitamine on vorreldes pehmetega raskem. Sellega seoses ei soovita t60
autor paistjatel kasutada kovasid kontaktlddtsesid. Pehmeid Kkontaktlddtsesid on
kahte tiilipi, hiidrogeel ja silikoonhiidrogeel materjalidest. Hiidrogeeli materjal ei ole
moeldud 66pédevaringseks kasutamiseks, seega pole ta sobilik. Ainukeseks sobivaks
materjaliks  O00pédevaringseks kandmiseks on silikoonhiidrogeeli materjalist
kontaktlddts, mida voib silmas hoida kuni 1 - 30 60pdeva jarjest ning mis tagab 24
tunnise tingimuse. Lisaks on uuringu kdigus vélja tulnud, et péistjad peaksid
kasutama sagedasti vahetatavaid kontaktlddtsesid. Eelistama peaks iiheks 60pédevaks
moeldud kontaktlddtsesid. Seda pohjusel, et need lddtsed on hooldusvabad, nende
kasutamisega oleks silmatervist kahjustada risk madalaim, kuna parast 24h kandmist
viskaks paéstja need dra koos voimaliku sadestuse ning kahjustustega ldétsede
pinnal. Seega paéstjate toograafikust ldhtuvalt sobivad pédsteteenistusse tihepdevased

silikoonhiidrogeel kontaktldétsed.

Selleks, et hinnata vdimalike ohte ja riske kontaktlddtsedele ning péadstja

silmatervisele, selgitas t60 autor vélja, mis voib kontaktlddtsi mojutada. T6o kédigus
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selgus, et kontaktlddtsi voivad modjutada viliskeskkonnast (objektiivsed mojutused)
tulenevad mojutused ning inimese terviseisundist tulenevad mdjutused (subjektiivsed
mojutused). Viliskeskkonnast tulenevad mojutused jagunevad omakorda kaheks:
keemilisteks ning fliiisikalisteks. Mojusid teades on t60 autor baasteenusest vilja
votnud  objektiivsed  riskifaktorid kontaktlddtsedele, milleks kujunesid
pOlemisgaasid, ohtlikud vedelikud voi ained, lenduvad osakesed ja korge
temperatuur. Edaspidi uuris t66 autor, kas péidstjate toOeriparast tulenevad
objektiivsed ja subjektiivsed mojutused on takistuseks kontaktlddtsede

kasutuselevotmiseks vOi mitte.

Too kaigus selgus, et subjektiivseid ebamugavustundeid ei teki juurde soses
paastetoodel osalemisega. Kontaktlddtsed pakuvad kaitset mitmete silmi kahjustavate
ja drritavate mdjutuste vastu. Nende hulgas v3ib nimetada happeid, orgaanilisi
lahuseid, infrapuna- ja ultraviolettkiirgust. Samuti kaitsevad kontaktlddtsed silmi
mehhaaniliste vigastuste eest, metallitiikkide vdi muude tahkete osiste, aga ka
keemiliste ainete ja aurude eest. Sellest tuleneb, et baasteenusest vilja vdetud
objektiivsete riskifaktorite eest nagu pdlemisgaasid, ohtlikud vedelikud voi ained
ning lenduvad osakesed pakuvad kontaktlddtsed kaitset. Vaatamata kontaktldétsede
kaitsvatele omadustele ei peaks neid kasutama esmase kaitsevahendina tavaliste
silmakaitsevahendite asemel, vaid neid voib pidada {iksnes tdiendavateks

kaitsevahenditeks.

Jargnevalt uuris t66 autor eraldi kontaktlddtsede vastupidavust korgele
temperatuurile. T6o kdigus selgus, et kontaktlddtsed voivad korge temperatuuri
mojul silmas dra kuivada. Samas on leitud, kontaktlddtsed kannatavad korgemat
temperatuuri kui inimese nagu ja silmad. Pehmetele kontaktlddtsedele tehakse
termilise  desinfektsiooni protsesse, kus lddtse hoitakse konteineris veega
temperatuuril 95-100 °C, 20 minutit. Teiseks meetodiks on temperatuuri mdju Kuni
125 °C, nendel juhtudel sdilitab kontaktldéts enda oleku. Kuid ei saa vilistada ohtu,
et pddstja satub keskkonda, kus kdrge temperatuuri mdjul saavad kahjustada nigu,
silmad ja kontaktlddtsed. Sellega seoses tuleks kontaktlddtsesid kaitsta ka korge
temperatuuri  eest. Edaspidi uuris t66 autor, kas tdisndomask  vOI
kaitsevisiir/kaitseprillid tagavad piisava kaitse kontaktlddtsedele objektiivsete

mojutuste eest.
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Selgus, et suitsusukeldumisel koos tdisndomaskiga ei teki lisaohte pédstjate tervisele
ning tdisndomask tagab ohutu kontaktlddtsede kandmise keskkonna. Maski all ei
mdjuta tilerdhu keskkond kontaktldatsesid, vastupidi, kuumas keskkonnas jahutab.
Too autor kiisis Kanadast, millist varustust kasutatakse neil kontaktlddtsede
kaitsmiseks ning sai teada, et kontaktlddtsede kaitsmiseks kuumas keskkonnas on
tdisndomask ning muudel juhtudel Kiivri kaitsevisiir. Seega Eestis saaks

kontaktliatsesid kaitsta samal moel.

Edaspidi uuris to60 autor pééstjate seisukohti kontaktlddtsede kasutuselevdtmise osas.
Kokku oli ankeedi kiisimustele vastanud 74 péésteteenistujat kellest 66 olid | grupi
paisteteenistujad, nendest 47 piistjat, 19 meeskonnavanemat ning 8
operatiivteenistusega kursis olevat pédsteteenistujat. Uuringus sai autor teada, et
Eesti pédsteteenistuses on pédstjaid, kes korrigeerivad enda silmandgemist
kontaktlaitsedega ning prillidega. Uuringu kdigus on paédstjad hinnanud
kontaktladtsede vastupidavust, arvestades erinevaid potentsiaalseid ohte. Enamus
paistjaid oli seisukohal, et kontaktlditsede kasutuselevOtmisega ei kaasne lisaohte,
kuna kaitseprillid ja/vdi kaitsevisiir ning tdisndomask tagavad kaitse
kontaktliitsedele. Ulejdinutest suur osa ei osanud vastata ning need, kes arvasid, et
kontaktlddtsede kandmine voib tekitada lisaohte, ei toonud vélja pdhjendusi.
Piisteteenistusse ~ sobivamaks  valiti  kontaktldditsed.  Uldine  teadmine
kontaktlddtsedest oli madal ning enamus soovis lisainformatsiooni kontaktldatsede

sobimisest paddsteteenistusse.

Toetudes 10putd6 uurimistulemustele jareldab to6 autor, et padstetodde baasteenuse
piires on padstjatel vdimalik ohutult kasutada kontaktlddtsesid enda silmanigemise
korrigeerimiseks. Arvestades t00 kdigus vélja tulnud ning analiiisitud riskide ja
ohtude rohkust, on t66 autor seisukohal, et ka muude Pédsteameti teenuste puhul pole
alust keelata kontaktlddtsede kandmist. Seetdttu teeb autor kédesoleva tooga
Péadsteametile ettepaneku 1 grupi pédésteteenistujatele kehtiva tervisendude

muutmiseks ning lubada kontaktladtsede kasutamine paastjatel.
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KOKKUVOTE

Loputdod eesmaérgiks oli vilja selgitada kontaktlddtsede kasutuselevotmise voimalus
paastjatel arvestades t00 eripara ja sellest tulenevaid riske. Eesmargi saavutamiseks

plstitas to6 autor neli uurimisiilesannet.

Esimeseks uurimisiilesandeks oli selgitada vilja kontaktldédtsede rakendusvdimalusi
ning milline kontaktldétse tiilip on paéstjatele sobivaim. Selgus, et kontaktlaatsedega
on padstjatel voimalik korrigeerida lithindgevust, kaugelendgevust, vanadusnagemist
ning astigmatismi. Arvestades 24 tunniseid valvevahetusi sobivad péaésteteenistusse

ainult silikoonhiidrogeel kontaktlaatsed ning eelistada tuleks iihepaevaseid.

Teiseks uurimisiilesandeks oli analiiiisida vdimalike ohte ning nende moju
kontaktldatsedele paastetoo baasteenuse piires. Lisaks analiiiisiti erinevaid mojutusi,
mis kaasnevad kontaktlddtsede kandmisega. T606 kdigus selgus, et kontaktlddtsesid
voivad péaidstetoodel mojutada jargmised riskifatorid: pdlemisgaasid, korge
temperatuur, ohtlikud vedelikud voi ained ning lenduvad osakesed. Lisaks voib

kontaktlddtsede kandmist mdjutada ka inimese terviseseisund.

Kolmandaks uurimisiilesandeks oli  hinnata kontaktlddtsede vastupidavust
riskifaktoritele ja Eesti péddsteteenistuses olemasoleva kaitsevarustuse piisavust, et
tagada ohutu kontaktldatsede kasutamine. Selgus, et kontaktlddtsed kaitsevad
paastjate silmi pdlemisgaasidest. Samuti ohtlike vedelike voi ainete ning muude
lenduvate osakeste eest. Seega on kontaktlddtsed lisakaitseks pédstjate silmadele,
kuid neid ei tohi kasutada kaitsevahenditena. Eelnimetatud riskide eest kaitsmiseks
on sobilik kasutada kiivri kaitsevisiiri ja kaitseprille. Kdrge temperatuuri eest on
sobilik kontaktldédtsesid kaitsta tdisndomaskiga, kuna tdisndomask tagab ohutu
keskkonna kontaktladtsede kandmiseks. Lisaks on t60 autor leidnud, et
kontaktladtsede kandmisel paistetoodel tekkivaid terviseprobleeme probleeme tekib
ka kontaktlddtsede kandmisel igapdevaelus, ning et pidstetoodel osalemisega neid

juurde ei teki.
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Neljandaks uurimisiilesandeks oli tuginedes teooriale viia labi paisteteenistujate seas
silmandgemise  korrigeerivate  vahendite  puudutav  uuring, hetkeolukorra
teadasaamiseks ning t66 aktuaalsuse kinnitamiseks. Uuringus osales kokku 74
paasteteenistujat, kellest 66 olid I grupi paasteteenistujad. Ankeetkiisitluse kdigus sai
autor teada, et Eesti pdidsteteenistuses on piistjaid, kes korrigeerivad enda
silmandgemist kontaktlddtsedega ning prillidega. Enamus uuringus osalenud paistjad
on seisukohal, et kontaktlddtsede kasutuselevotmisega ei kaasne lisaohte, kuna
kaitseprillid ja/vdi kaitsevisiir ning tdisndomask tagavad kaitse pdlemisgaaside,

kdrge temperatuuri, ohtlike vedelike voi ainete ning lenduvate osakesete eest.
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SUMMARY

The topic of this graduation thesis is ,,The possibility of using contact lenses for

rescue service officers.«

The thesis consists of 46 pages. 39 pages makes the body of the work and 7 pages are

appendixes. The thesis have 8 drawings.

The purpose of the thesis is to identify the risks of working using contact lenses by
rescue service officers, while taking into account the specifics of the job.
As a result of the thesis, it was confirmed, that rescue service officers can correct
their myopia, hyperopia, old-aged eyesight and eye astigmatism. Taking into account
the Rescue service officers 24-hour shifts, the one-day silicone hydrogel contact
lenses are allowed to use. Contact lenses can reduce the risk of eye injury while in-
service. Despite that fact, contact lenses should be protected from combustion gases,
hazardous liquids, volatiles and high temperature. In Estonian Rescue Service it is
possible to protect the contact lenses with hard hat visor, safety goggles and gas

mask.
In the thesis, the author made a suggestion to the Service Department to edit current

health requirements for I-stage rescue officers and to change it to allow of using
contact lenses by rescue service officers.
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LISAD

Lisa 1. Ndomask prillide adapteriga

i

(Kulmala & Lehtomaa, 2007, Ik 5)
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Lisa 2. Kaitsevisiir avadega prilliklaaside paigaldamiseks

(Kulmala & Lehtomaa, 2007, Ik 39 )
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Lisa 3. Ankeetkiisitluse vorm

Eontaktlidtsede kasutuselevdomane pidstjatele 201% 12.03.15 14

e e

Kontaktlaatsede kasutuselevotmine paastjatele
2015

Hea ankeeditiitja,

Olen Sisekailseakadesmia 3 kursuse kadelt Marlin Brause. Kifulan oma 16putdsd teamal
HKenlakikdatsede kasulusselevalmine 1 gruppl paastelsenistujatel®, (1 gruppl kuuluvad paastjad ja
meeskonnavanemad).

Kisitlus on moeldud eeskall padstjatele ja messkonnavanamalele, kuid vastata voib ka muu
operatiividdga kursis olev padstalesnistuja.

Kilsitluse sasmargiks on saada (levaade, kui paljud pédstjad pooldavad kentakllddisede
kasutuselevdimist arvestades igalhe vastaja kogemusi ja teadmisi.

Tauslainfo: Polentsiaalsell viivad padsteloddel kontaklldalsesid majulada jargmised fatorid:
pdlemisgaasid, soojuskiirgus, chilikud vedelikud vai ained ning lenduvad ssakesed jmL Samuti
potensiaalsell saab Eestis Komakiadisesid kaitsta Interspiro S-ESA laisnaomaskiga,
kaitseprillidega ning tultGhekive visiriga.

Tanan elte dra.

1. Ametikohalt olen
Mérkige atnull dks ovaal.

[ ) passta
) Meeskonnavanem

_'__- Muu operaliividdga kursis olev padsteteenisiuja

2. Vanus
3. ToostaaZ aastates

4. Silmanagemise korrigeerivaid vahendeid voiks teenistusse lubada

Korfigeerivalaks vahandileks on prillid ja kenlkiladtsed
Mirkige alnuill dks ovaal.

T Jah
1 Ei
| Eioska vastata

witps: f docs.google. com ' forms id f 155dNrk 2 2PO0Bs 2M2Y Dol M5 159G 2is | sMWZPOECTIV Lo/ printfor m Page 1of 3
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Kormakildmsecs kasutsselevatmine paastjacele 2015 12.03.15 0:14

5. Teenistuse ajal Kasutan
Miarkige ainuil ks ovaal.

| Kontakilaalsesid
Prille

Mul on hea ndgemine, pole midag vaja

6. Ma tean, millised kontaktldatse tudbid on olemas
Mérrage ainwit ks ovaal.

Jah
Ei

7. Kontaktlzitse kandmine padstetoodel on ohtlik

1.MGustun talikull 2. Pigem ndusiun 3.Pigem ai ndustu 4. Ei ndustu dldse 5.Ei oska vasiata
Miirkioe ainull ks ovaal

&, Tulekahju kerral olles Interspiro S-ESA tisndomaskis voib kontaktladits sulada silma

1.MGustun tamelikull 2. Pigem ndusiun 3.Pigem ei ndustu 4. Ei ndustu didse 5.Ei oska vasiata
Miirkige ainull ks ovaal.

9. Kaitseprillid ja tuletdrjekiivri visiir kaitsevad kontaktlaitse
1. Maustun taielikull 2. Pigem ndusiun 3.Pigem ai ndustu 4.Ei nduslu Gldse 5.Ei oska vastala
Miroge aimul dks ovaal,

10, Minu arust on teenistusesse sobilikumad
Meirkoigo ainul! ks ovaal.

| Kontaxtlaalsed

| Prillidid
Malermad
Kumbki

hitps: i docs. google. comffarms,'d f 1s5dM rkz 2PD0BS 2R Y Do M B TSy 02 Isis NWE POICTIY Loy princtioem Page 2 of 3
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Kormaktldamsede asunsselevitmine paastjarehe 2015 12.03.15 0:14

11. Sooviksin saada lisainformatsiooni kontaktladtsede sobimisest paasteteenistusse
Miéirfoige ainuil (ks ovaal.

Jah
Ei

12. Ettddle jdida, pidin tegema endale silmade laseroperatsiooni

Mirkige aimuil (ks ovaal.

Jah
Ei

13. Endapoolsed lisad voi kommentaarid
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Lisa 4. Ankeetkiisitluses osalenute endapoolsed lisad voi
kommentaarid

e Prille kasutan lugemiseks ja arvutiga toctamisel.

e Puudub prillide ja kontaktlddtsede kasutamise kogemus.

e Kui on kasutusel kontaktlditsed, tuleb neid tood tehes samamoodi kaitsta
nagu silmi. Vajadus prille kanda sunni pidevalt silmi kaitsma. Prillid on
tahtmatult dra hoidnud mitmeid silma piirkonna vigastusi, minu to6praktika
jooksul. Minu kolleegidel kes kannavad prille.

e Tegin kiill silmade laseroperatsiooni kuid mitte selleks et todle jadda.

e Kasutan prille anult lugemisel ja arvutiga to6tamisel.

e Ei oska rohkem midagi lisada. Kasutan prille vahest peenema t66 tegemiseks.

¢ Enne laseroppi olid kontaktladtsed, kasutasin neid t661 olles (péddstjana) ca 4a,

korralikud hingavad ladtsed, 24h jérjest ees. Sai kdidud ka viga kuumades
keskkondades, kuid kontaktlddtsedega mingit jama kiill ei ole olnud - silm
niisutab ja jahutab piisavalt, et 1d4ts ei saa nii kuumaks minna, et sellega
midagi juhtuks. Kiill aga oli héirivaks teguriks kuiv lddts drkamisel, vottis
moni minut aega kuni silm jélle la4tse dra niisutas ja pilt teravaks 14ks.
Voin vilja tuua ka juhtumis, kus ldéts just vastupidi, kaitses mu silma:
kustutustodde kdigus lendus pulbervdrvi, mille olemasolu me esialgu ei
maérganud, hiljem veega kokku puutudes oli seda néha, kuna see oli dhus, siis
sattus seda ka silma. Kolleegidel tekkis silma drritus ja oli vaja silmaarsti
juures silmi loputada korralikult, minul 144ts kaitses otsese kokkupuute eest.
Laitsed olid muidugi pérast seda kasutuskdlbmatud. Erinevate ainetega
voivad lood muidugi ka véga halvaks kiskuda.

e Mina ei née kiill mingit probleemi, kui paastja kasutab kontaktlaatsesi.

e Kui peakski lddtsed lubatama paéstjatele siis oleks ka vaja vastavaid prille, et
neid Kaitsta.

e Pole piris kursis aga tOendoliselt on teemaks prillide kompensatsioon.
Kindlasti on voimalik see seadusesse sisse liikata erisustega (paastjatel).

e Huvi tottu on huvitanud informatsiooni saada prillide ja kontakt lddtsade
kohta.:)

e Kunaise prille ei kanna ei oska ka eriti adekvaatseid vastuseid anda.
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Varem kandsin prille. Ndgemist korrigeerisin muudel pohjustel, mitte todle
jaamise tottu. Kiisimus on tdiesti valesti piistitatud. Ma ei tea, et oleks tihtegi
padstjat sunnitud seda operatsiooni tegema. Mina tegin seda kiill omal soovil
ja too oli vaid liks argument, mis mind seda otsust sundis vastu votma kuid
mingit sundi pole olnud.

Jadn vastuse volgu lddtsete kasutuse kohta kuumas keskkonnas - kas keegi on
seda katsetanud jne. Tean kindlalt iiht asja, et maski alla saab paigaldada
laatse/prilli asendajat. Seda on katsetatud maailmas ja todtab arenenud
riikides. Pédstetoid tehes pannakse mask pdhe ja ndeb samamoodi nagu 14bi
prillide.

Enne otsustamist tuleks uurida ja testida korrigeerivate vahendite
vastupidavust erinevatele temperatuuridele ning mehhaanilistele vigastustele,
siis on mingi alusmaterjal otsuse tegemiseks. Praegu on vaid meie arvamus,
mis ei pruugi olla pohjendatud.

Olen ise teinud silmade laseroperatsiooni. Olin prille kandnud alates 9ndast
eluaastast. Tdnaseks ma loomulikult operatsiooni ei kahetse, oleksin selle
varem voi hiljem teostanud, kuid usun, et prillide v&i kontaktldatsekandmine
tdnapdeval enam ei tohiks olla ega olegi takistuseks operatiivtodl. On olemas
mitmeid vahendeid, mida saaks kasutada nii prillikandja kui ka need, kes
eelistavad kanda kontaktlastsesid, teostamaks siis erinevaid paéstetoid.
Naiteks voib eeskuju votta spordimaastikult, kust voib ndha erinevate
spordialade esindajaid kandmas siis prille voi lddtsesid. Prilli- ja
kontaktlddtsetootjad on turule toonud mitmeid vahendeid erinevate
vOimaluste teostamiseks.

Suitsusukeldumisel suitsutdis ruumis ei mojuta nditeks -1,5 dioptrit
lihindgevuse korral ilma prillideta minuarust soorituse kvaliteeti, kuna
kaugele niikuinii ei nde.Ldhedale nden hésti ka ilma prillideta,seega pole
termokaamera ekraani jilgimisega mingeid probleeme. Noudeid négemise

osas tuleks leevendada. Kontaktldatsede kandmise kogemus puudu.
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