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            Abstract
          
        

        
          
            목적
            두 가지 디자인의 동시보기 멀티포컬 소프트 콘택트렌즈를 2주간 시험 착용한 후에 임상 결과를 평가하였다.

          

          
            방법
            평균 연령 51.5±3.6세의 25명 50안의 노안을 대상으로 멀티포컬 소프트 콘택트렌즈를 착용하도록 하였다. 그룹 A와 B에 각각 동시보기 중심부 원용 동심원구조의 파이브존과 동시보기 중심부 근용 누진디자인의 멀티포컬 렌즈를 착용하도록 하였다. 특히, 멀티포컬 렌즈에 대한 착용 의지가 강한 대상자를 모집하였다. 멀티포컬 렌즈 착용 전과 착용 후 30분, 1일, 그리고 2주째에 원거리 시력, 근거리 시력, 그리고 중간거리 시력의 자각적 만족도를 조사하였다.

          

          
            결과
            콘택트렌즈 착용 2주 후에 원거리 시력이 0.63인 경우는 그룹 A에서 70%, 그룹 B에서 100%였다. 양안 근거리 시력은 2주 후에 두 그룹에서 모두 0.63 이상을 보였다. 착용 1일 후에 원거리 시력이 0.8 이상이면서 근거리 시력이 0.63 이상인 경우는 두 그룹에서 각각 71%와 82%로 나타났다. 중간거리 시력의 만족도에 대한 자각적 조사에서 ‘만족한다’ 이상의 응답은 그룹 A 80% 그리고 그룹 B는 100% 이었다.

          

          
            결론
            노안을 대상으로 동시보기 멀티포컬 소프트 콘택트렌즈를 착용한 결과 중심부 원용 동심원구조의 파이브존과 중심부 근용 누진디자인 모두 원근거리 시력에서 효과적인 향상을 보였다. 그러나, 디자인에 따라 원거리와 중간거리 시력은 정도의 차이를 보여 근용 작업 환경과 착용 동기에 따라 선택하는 것이 좋을 것으로 생각된다.

          

        

        
          
            초록
          
        

        
          
            Purpose
            This study was aimed at evaluating the clinical results after 2 weeks of wearing simultaneous multifocal soft contact lenses (MSCLs) of two designs.

          

          
            Methods
            Fifty eyes of 25 participants aged 51.5±3.6 years were included. Groups A and B wore MSCLs with center–distance, concentric (CDC) and center–near, progressive (CNP) designs, respectively. In particular, participants with a strong will to wear lenses were recruited. The visual acuity (VA) was tested before wearing an MSCL and after 30 min, 1 day, and 2 weeks of wearing an MSCL. Subjective satisfaction for intermediate vision was surveyed.

          

          
            Results
            After 2 weeks, 70% of patients in group A and 100% of those in group B had distance VA of 0.63. Binocular near VA was over 0.63 in both groups after 2 weeks. Distance VA over 0.8 and near VA over 0.63 after MSCL wear accounted for 71% and 82% of groups A and B, respectively. Subjective satisfaction of intermediate vision was at least “satisfied” for 80% of group A patients and 100% of group B patients.

          

          
            Conclusions
            Clinically, wearing an MSCL with a CDC or CNP design in presbyopia effectively enhanced VA. However, distance and intermediate vision differed according to the design, so the working environment and motive of wear should be considered in design selection.
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      서 론
      국내 인구에서 65세 이상의 고령자가 차지하는 비율은 매년 지속적으로 증가하여 1970년도에 3.1%에서 2013년도에는 12.2%, 그리고 2019년도 14.9%를 기록했다.[1,2] 과학 발달과 의료기술의 발전은 인간 삶을 연장시키게 되었고, 특히 우리나라의 경우에는 20세기 급격한 출산의 감소와 함께 베이비붐 세대가 노인층에 접어들었기 때문에 앞으로 노인인구는 더욱 증가할 것으로 예상되고 있다.[3] 통계청 발표에 따르면 국내 고령자비율은 2025년 20.3%, 2067년도에는 46.5%로 세계 최고의 노인비중을 이루게 될 것으로 전망되고 있다.[1]

      연령 증가에 따른 신체의 변화는 노안과 같은 눈의 변화도 가져오게 되어 근거리에 있는 사물을 볼 때 수정체의 조절기능이 제대로 이루어지지 않아 근거리에서의 시력감소를 호소하게 된다. 노안은 보통 45세 전후로 나타나는 수정체의 기능 저하로 주로 근거리의 시력감퇴와 함께 근점거리가 멀어지고, 독서할 때 졸린 증상 등이 나타난다.[4] 따라서, 이러한 근거리 작업 시 불편함을 줄이기 위해서 시력교정 인구가 증가하고 있으며, 이와 함께 근용 안경, 누진렌즈나 멀티포컬 콘택트렌즈와 같은 노안 교정 방법에 대한 필요성도 중요시되고 있다.[5] 고령화 사회는 노안 인구의 증가를 의미하며 이는 근용 시력보정용 안경이나 콘택트렌즈의 착용 증가와 관련이 있다고 볼 수 있다.

      실제 최근 조사된 전 세계 멀티포컬 콘택트렌즈의 착용자는 2016년 소프트 콘택트렌즈 11%, RGP 11%에서 2018년 소프트 콘택트렌즈 12%와 RGP 15%로 증가하였다. 그러나 국내에서 2019년 조사된 멀티포컬 소프트 콘택트렌즈(multifocal soft contact lenses, 이하 멀티포컬 콘택트렌즈)의 처방률은 4%로 낮은 수치를 보였다.[6,7] 이보다 앞서 조사된 기능성렌즈(토릭렌즈, 멀티포컬 콘택트렌즈)에 대한 인식조사에 따르면, 소비자의 43%가 기능성렌즈에 대해 알고 있다고 응답하여 인식에 비해 국내 착용자는 낮게 나타났다.[8]

      멀티포컬 콘택트렌즈 착용자를 대상으로 조사된 이전 연구에서 렌즈 착용 시 가장 아쉬웠던 점은 부적응이라 조사되었다. 부적응의 원인은 주로 원거리 및 근거리에서의 흐림, 유령상, 입체시력의 감소, 동공 크기, 그리고 렌즈의 피팅 상태 등을 들 수 있다.[9-12] 따라서 권 등[13]은 멀티포컬 콘택트렌즈의 올바른 처방을 위해 이에 대한 다양한 전문성 교육이 지속적으로 필요하다고 하였다.

      국내 안경원에서 멀티포컬 콘택트렌즈는 주로 40대 이상의 노안 교정을 위해 처방되고 있다.[13] 그럼에도 불구하고, 대부분의 이전 연구에서는 주로 젊은 성인을 대상으로 근시 진행 억제나 조절기능을 다루어 노안 초기에 멀티포컬 콘택트렌즈를 착용한 결과에 대한 자료는 부족한 실정이다.[14,15] 이에 본 연구에서는 노안을 대상으로 두 가지 타입의 동시보기 멀티포컬 콘택트렌즈를 2주 동안 시험 착용하도록 하여 착용 전과 후의 원근거리 시력향상과 중간거리 만족도를 알아보고자 하였다.

    

    

  
    
      대상 및 방법
      
        1. 대상
        서울 소재 의과대학 소속 연구실에서 본 연구의 취지에 동의한 평균 연령 51.5±3.6세의 25명(남 5명, 여 25명) 50안을 대상으로 하였다. 연구에 참여한 모든 대상자에게 연구 목적과 검사 방법에 대하여 구두와 서면으로 충분히 설명한 후 동의를 얻고 검사를 진행하였다. 대상자 중 이전 콘택트렌즈 착용자는 검사 1개월 전에 렌즈 착용을 중지하였고, 각막질환을 포함하여 안과질환이나 전신질환이 있는 경우, 안과 수술의 과거력이 있는 경우, 건성안, 시력교정에 대한 기대감이 너무 큰 경우, 과도한 시각적 요구가 있는 경우, 동공반응이 정상적이지 않은 경우, 주간시에 3 mm 이하의 작은 동공, 양안 시기능에 이상이 있는 경우, 교정 안경 렌즈의 원주렌즈가 –0.75 D 이상인 경우, 그리고 피팅시 동공 중심부에서 렌즈가 이탈되는 경우는 제외하였다.[5,16,17] 마지막으로 노안 교정용 콘택트렌즈를 착용하려는 의지가 강한 대상자를 선별하였다. Table 1에 대상자들의 일반적인 특성과 렌즈 착용 전 특성을 나타내었다.

        
          Table 1. 
				
          

          
            Characteristics of study participants
          
          

        

        
          
            
              	
              	Group A
              	Group B
            

          
          
            	Design of lenses
            	Simultaneous concentric five zones
            	Central near aspheric progressive multizone
          

          
            	Water contents and material
            	58% etafilcon A
            	36% balafilcon A
          

          
            	Eyes
            	28 of 14
            	22 of 11
          

          
            	F/M
            	11/3
            	9/2
          

          
            	Refraction before wearing CL
            	Sphere: 0.51±0.39 D, Cylinder: 0.09±0.62 D
            	Sphere: −1.02±1.41 D, Cylinder: −0.26±0.44 D
          

          
            	Contact lens power
            	0.57±0.52 D, (Add: 1.93±0.18 D)
            	−1.06±1.43 D,(Add: High +1.75~2.50 D)
          

          
            	Age
            	52.5±4.7 yrs
            	50.5±2.4 yrs
          

          
            	Photopic pupil size
            	4.6±0.8 mm
            	4.5±0.4 mm
          

          
            	Scotopic pupil size
            	5.0±0.6 mm
            	5.1±0.4 mm
          

        

        

      

      
        2. 방법
        전체 대상자들은 시험렌즈 착용 전에 슬릿램프를 포함하여 자동안굴절력계, 각막곡률계, 주간시와 박명시의 동공크기, 동공반응검사, 원거리 및 근거리 시력검사를 시행하였다. 동공크기는 동공거리계(Colvard pupillometer, Oasis, CA, US)로 측정하였다. 굴절력을 바탕으로 대상자를 다음 두 개의 그룹으로 나누어 다른 디자인의 동시보기 멀티포컬 콘택트렌즈를 착용하도록 하였다.

        그룹 A는 동시보기 동심원 파이브존(simultaneous concentric five zones) 디자인으로 중심부 2~4 mm에 원용부를 시작으로 주변부로 갈수록 근용, 원용, 근용, 그리고 원용부로 구성된 원시성 노안용 멀티포컬 콘택트렌즈를 착용하였다(근용부 도수: +1.00 D, +1.50 D, +2.00 D, +2.50 D). 그룹 B는 동시보기 비구면 누진 멀티존(simultaneous aspheric progressive multizone) 디자인으로 구성된 근시성 노안용 멀티포컬 콘택트렌즈를 착용하였다(근용부 도수: low ＋1.50 D, high +1.75 to +2.50 D)(Fig. 1). 두 종류 모두 일일 착용렌즈로 그룹 A는 14명 28안, 그룹 B는 11명 22안이 착용하였다.

        
          
          

          Fig. 1. 
				
          

          
            Design of two simultaneous multifocal contact lenses. A. concentric design; B. aspheric progressive design
          
          

          

        

        콘택트렌즈는 1일 8시간을 초과해서 착용하지 않도록 교육하였고, 착용 후 30분, 1일 그리고 2주까지 추적하여 원근거리에서 단안과 양안의 시력검사와 세극등검사를 시행하였다. 또한, 중간거리 시력의 만족도를 조사하고자 착용 후 2주째에 1 m 눈앞에 있는 물체가 선명하게 보이는지에 대하여 시각적 만족도를 5점 척도로 설문하였다. 원근거리에 시력에 대한 자각적 만족도는 설문에 포함하지 않았다. 그룹 A에서 렌즈착용 전 구면굴절력은 0.51±0.39 D, 원주굴절력은 0.09±0.62 D였고, 시험착용 콘택트렌즈의 평균 도수는 구면굴절력 0.57±0.52(평균 근용부 도수 1.93±0.18 D)였다. 그룹 B에서 렌즈착용 전 굴절력은 구면굴절력 –1.02±0.41 D, 원주굴절력 –0.26±0.44 D였고, 시험착용 콘택트렌즈의 평균 도수는 –1.06±1.43 D(근용부 도수 +1.75~2.50 D)였다. 그룹 A에서 주간시와 박명시의 동공 크기는 각각 4.6±0.8 mm와 5.0±0.6 mm였고, 그룹 B에서는 각각 4.5±0.4 mm와 5.1±0.4 mm였다(Table 1).

        자료의 분석은 SPSS 18.0 통계프로그램(IBM, Inc., Armonk, NY)을 사용하였다. 콘택트렌즈 착용 전과 후의 시력 향상을 비교하고자 Wilcoxon signed rank test를 시행하였고, 두 그룹에서 시생활의 만족도는 Fisher’s exact test를 이용하여 그룹 간 차이가 있는지 비교하였다. 모든 분석은 유의수준이 0.05 미만일 경우를 통계적으로 유의하다고 판단하였다.

      

    

    

  
    
      결과 및 고찰
      Table 2에 그룹 A와 B에서 멀티포컬 콘택트렌즈의 착용 전과 착용 후 30분, 1일, 그리고 2주에 측정한 원거리와 근거리 시력을 나타내었다.

      
        Table 2. 
				
        

        
          Visual acuity before and after wearing contact lenses in two groups
        
        

      

      
        
          
            	
            	CL wearing
            	Group
          

          
            	A
            	B
          

        
        
          	UCDVA
          	Before
          	0.77±0.20
          	0.61±0.38
        

        
          	After 30 minutes
          	0.93±0.14*
          	0.98±0.11*
        

        
          	After 1 day
          	0.97±0.14*
          	1.01±0.11*
        

        
          	After 2 weeks
          	1.00±0.16*
          	1.00±0.09*
        

        
          	UCNVA
          	Before
          	0.29±0.20
          	0.46±0.33
        

        
          	After 30 minutes
          	0.67±0.22*
          	0.66±0.21*
        

        
          	After 1 day
          	0.69±0.15*
          	0.75±0.12*
        

        
          	After 2 weeks
          	0.73±0.18*
          	0.71±0.08*
        

        
          	UCBNVA
          	Before
          	0.42±0.22
          	0.51±0.32
        

        
          	After 30 minutes
          	0.79±0.13*
          	0.85±0.13*
        

        
          	After 1 day
          	0.77±0.19*
          	0.76±0.23*
        

        
          	After 2 weeks
          	0.78±0.14*
          	0.80±0.01*
        

      

      
        
          UCDVA: uncorrected distance visual acuity
        

        
          UCNVA: uncorrected near visual acuity
        

        
          UCBNVA: uncorrected binocular near visual acuity
        

        
          *p<0.05 between before and after wearing contact lenses
        

      

      

      그룹 A에서 착용 전 단안 원거리 나안시력은 평균 0.77±0.20에서 착용 후 30분에 0.93±0.14, 1일에 0.97±0.14, 그리고 2주에 1.00±0.16로 향상되었고, 그룹 B에서는 착용 전 0.61±0.38에서 착용 후 30분에 0.98±0.11, 1일에 1.01±0.11, 그리고 2주에 1.00±0.09로 두 그룹 모두 통계적으로 유의하게 향상되었다(Fig. 2, A). 콘택트렌즈 착용 전과 착용 후 30분, 1일, 그리고 2주째에 단안 근거리 나안시력은 그룹 A에서 0.29±0.20에서 0.67±0.22, 0.69±0.15, 0.73±0.18을 보였고, 그룹 B에서는 0.46±0.33에서 0.66±0.21, 0.75±0.12, 0.71±0.08, 0.71±0.08이었다(Fig. 2, B). 양안 근거리 나안시력은 그룹 A에서 착용 전과 착용 후 30분, 1일, 2주째에 각각 0.42±0.22와 0.79±0.13, 0.77±0.19, 0.78±0.14였고, 그룹 B에서는 각각 0.51±0.32와 0.85±0.13, 0.76±0.23, 0.80±0.01로 두 그룹 모두 향상된 결과를 보였다(Fig. 2, C).

      
        
        

        Fig. 2. 
				
        

        
          Uncorrected visual acuity before and after wearing multifocal contact lenses in presbyopia. Group A. concentric design; Group B. aspheric progressive design. *Significantly different from before wearing CL at p<0.05 in the Wilcoxon signed-rank
        
        

        

      

      Fig. 3와 4는 원거리와 양안의 근거리 시력의 비율을 나타내었다. 두 그룹 모두 착용 전 시력보다 착용 30분 이후 시력이 0.5 미만인 대상자의 비율이 감소하였으며, 대부분 0.8이상을 나타내었다. 착용 후 1일과 2주째에는 그룹 B에서 그룹 A에 비해 시력이 0.63 이상인 경우가 더 많은 분포를 나타냈다(Fig. 3). 양안 근거리 나안시력은 렌즈 착용 전 두 그룹 모두 대부분 0.5 이하였으나 착용 후 30분 부터 착용 후 2주까지 0.8 이상으로 향상되었고, 두 그룹 간 차이는 보이지 않았다(Fig. 4).
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          Percentage of uncorrected visual acuity before and after wearing contact lenses. A. concentric design; B. aspheric progressive design
        
        

        

      

      
        
        

        Fig. 4. 
				
        

        
          Percentage of uncorrected binocular near visual acuity before and after wearing contact lenses.	A. concentric design; B. aspheric progressive design
        
        

        

      

      3과 4는 양안의 원거리와 근거리 시력의 비율을 나타내었다. 두 그룹 모두 착용 전 시력보다 착용 30분 이후 시력이 0.5 미만인 대상자의 비율이 감소하였으며, 대부분 0.8이상을 나타내었다.

      Fig. 5에는 렌즈 착용 전과 후에 원거리와 근거리 시력의 분포도를 함께 나타내었다. 그룹 A에서 렌즈 착용 1일 후에 0.8 이상의 원거리 시력과 0.63 이상의 근거리 시력의 대상자는 71%였다. 그룹 B에서는 대상자의 82%가 0.8 이상의 원거리 시력과 0.63 이상의 근거리 시력을 보였다(Fig. 5).

      
        
        

        Fig. 5. 
				
        

        
          Simultaneous visual acuity in both distance and near vision after wearing multifocal contact lenses.	A: concentric design, B: aspheric progressive design
        
        

        

      

      마지막으로 Fig. 6에는 그룹 A와 B에서 중간거리 작업 동안 전반적인 자각적 만족도를 나타내었다. 그룹 A와 B 모두 만족 이상의 긍정적인 답변이 많았으나 그룹 B는 A보다 ‘매우 만족한다’는 답변이 유의하게 높았다. 그룹 A에서는 ‘만족한다’ 80%, ‘그저 그렇다’ 10%, 그리고 ‘약간 만족한다’가 10%를 보였고, 그룹 B에서는 ‘매우 만족한다’와 ‘만족한다’가 각각 67%와 33%를 보였다(Fig. 6).
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          Subjective satisfaction of intermediate vision after 2 weeks of wearing multifocal contact lenses in presbyopia. Group A. concentric design; Group B. aspheric progressive design
        
        

        

      

      본 연구는 노안에서 두 개의 멀티포컬 콘택트렌즈를 2주간 착용하도록 하여 그에 대한 임상 결과를 나타내었다. 특히, 노안 그룹에서 원근거리 시력과 함께 중간거리 시생활에 대한 만족도를 조사함으로써 멀티포컬 콘택트렌즈를 처음 피팅하려고 시도하는 콘택트렌즈 관련 전문가에게 도움이 되고자 하였다.

      멀티포컬 콘택트렌즈의 디자인은 크게 3가지 타입으로 동심원 멀티포컬(concentric multifocal), 비구면 멀티포컬(aspheric multifocal), 그리고 세그먼트 이중초점(segmented bifocal)이 있다. 동심원 멀티포컬 렌즈는 중심부에 원용 또는 근용 도수를 가진 두 가지로 분류할 수 있으나 대부분 원거리 도수를 중심에 가지는 디자인이 대부분이다. 본 연구에서는 사용한 동심원 디자인(그룹 A)은 중심에서 주변부로 갈수록 원거리, 근거리, 원거리, 근거리 그리고 다시 원거리 도수로 구성되어있다. 이러한 디자인은 이중초점 콘택트렌즈의 원거리 도수와 동일하게 처방을 하면 보다 쉽게 접근할 수 있다. 이에 비해 비구면 누진 멀티포컬 콘택트렌즈는 마치 누진안경렌즈에서 도수가 점차 변하는 것처럼 중심부 근용도수에서 주변부 원용도수로 렌즈의 도수가 점차적으로 변하는 디자인이다. 세그먼트 이중초점 렌즈는 주로 RGP 재질로 이중초점 안경렌즈와 유사한 디자인으로 이루어졌다. 렌즈의 상부는 원용부 도수이며 하부는 근용부 도수로 상하부가 분명하게 구분된다. 따라서, 원거리나 근거리 물체를 주시할 때 눈이 어느 쪽을 주시하는지에 따라서 렌즈의 상부 또는 하부를 사용하게 된다. 이러한 세그먼트 콘택트렌즈를 착용하여 근거리 시력을 얻고 싶다면 무엇보다 동공크기와 근용부의 가입도 도수가 중요한 처방 요소가 된다. 일반적으로 초기나 중등도의 노안은 비구면 디자인이 추천되고, 노안증상이 심하면 동심원이나 세그먼트 디자인이 추천되고 있다.[18]

      본 연구의 그룹 B에서 착용한 렌즈는 원용부에서부터 자연스럽게 중간거리 도수를 증가시켰기 때문에 주시 시선의 변화에 따른 불편함이 거의 없다.[18] 실제로 대상자들은 중간거리 시력에 대해 높은 만족도를 보여 이러한 장점을 확인할 수 있었다. 렌즈를 착용하는 동안 눈의 다른 불편함은 없었다. 이것은 그룹 B에서 착용한 렌즈는 balafilcon A재질로 높은 함수율과 라운드 형태의 가장자리를 가졌기 때문으로 생각된다. 그러나, 렌즈관리교육 과정에서 노안으로 인해 손바닥 위에 올려놓은 렌즈의 전후면을 구분하는데 어려움이 발생하여 세척 과정이 쉽지 않았다. 이것은 색조(tint) 렌즈의 생산이 어려울 정도로 얇은 렌즈의 두께과 관련이 있다고 생각되며,[18] 이에 렌즈의 착용과 제거 동작이 어렵다는 점을 강조해서 렌즈 사용법을 재교육하였다.

      이에 비해 그룹 A에서 사용한 디자인은 원근용부가 교차되는 동심원 구조로 원거리 시력과 중간거리 만족도에서도 그룹 B에 비해 낮은 결과를 보였다. 그러나, 양안 근거리 시력은 모두 0.63 이상인 것으로 나타나 일상적인 원근거리 작업이 어려운 대상자는 없었다. 이전 연구에서 Llorente-Guillemot 등[16]은 41~60세 노안을 대상으로 1달간 그룹 B와 동일한 디자인의 렌즈를 평가하였다. 그 결과 안경착용과 차이가 없는 시력 향상과 전반적인 일상생활의 시각적 만족도를 보여 우리의 연구와 유사한 결과를 보였다.

      그룹 A에서 렌즈 착용 직후에 원거리 흐림(blurry) 현상을 호소한 대상자가 2안 있었지만 착용 후 다음 날 검사에서 증상이 발견되지 않아 렌즈 착용을 지속하였다. 이런 증상은 일반적이지는 않지만, 안경과 다른 콘택트렌즈의 시야로 인해 발생하기 때문에 렌즈 착용에 적응할 시간이 더 필요한 경우이므로 주의 깊게 관찰할 필요가 있겠다.

      그 외에 멀티포컬 콘택트렌즈의 착용 후 안경과 다른 시야에 적응할 때까지 안개, 그림자, 야간 눈부심 증상이 있다.[18] 특히, 초기 착용자는 주로 계단을 오르고 내릴 때 어려움 있다. 따라서, 이러한 증상을 착용자에게 충분히 교육하고 안내하며 계속 착용을 시도할 것인지 판단할 때 점검요인으로 평가하는 것이 좋겠다.

      미래 시대에 노안 인구의 비중은 계속 증가할 전망이다. 신체의 노화 과정 중에서 노안은 시각적인 여러 활동을 포함하여 스포츠 및 야외활동까지 관련이 있으므로 근용부의 교정을 통한 시력 향상 및 시야 확보는 건강을 유지하고 일상의 근용 작업을 위한 필수적인 조건일 것이다. 우리 눈의 수정체는 노화 과정으로 점차 단단해지고 탄력성을 잃을 것이기 때문에 콘택트렌즈를 통한 노안 교정은 현시대에 우리가 다루어야 할 주제임이 틀림없다. 실제로 2010년과 2014년도에 조사된 몇 개 국가의 소프트 콘택트렌즈 착용 조사에서 멀티포컬 콘택트렌즈는 미국 8~9%, 프랑스 6~8%, 독일 5~6%, 영국 2~4%로 모두 증가하였다.[21] 이 결과는 점차 멀티포컬 콘택트렌즈의 착용 성공률이 높아지는 의미로 해석할 수 있다.[19]

      그러나, 여전히 노인 인구에 비해 낮은 착용률이며,[20] 특히 착용 도중에 탈락자가 많으므로 멀티포컬의 착용 성공률을 높이기 위해서는 렌즈의 디자인에 대한 이해가 먼저 요구된다. 동공크기와 디자인 선택, 눈물층에 따른 렌즈의 재질, 그리고 직업 및 작업환경에 적합한 렌즈의 종류에 대해서도 사전 이해가 필요하다.[19] 연령이 증가하면 동공크기가 줄어들기 때문에 이전에 주로 사용되었던 중심 근용부 멀티포컬 디자인은 원거리 시력에서 저하된 선명도를 보였다. 하지만 최근에는 다양한 도수의 프로파일을 가지며 누진대를 다르게 디자인하여 이러한 단점을 줄여나가고 있다.[21] 특히, 컴퓨터 작업을 많이 하는 직업을 가지고 있다면 멀티포컬 콘택트렌즈의 착용을 시도해 보면 좋을 것이다.[18] 모니터를 보기 위해서 시선을 움직이고 불편한 각도로 머리를 위치시켜야 하는 불편함이 적고, 근거리의 물체를 보다 선명하게 볼 수 있기 때문이다. 콘택트렌즈를 처음 착용하는 사용자라면 몇 주까지도 적응 기간이 걸릴 수 있으므로 누진 안경렌즈처럼 착용 시간을 점차 늘려가면서 시작하면 좋을 것이다. 또한, 멀티포컬 콘택트렌즈의 디자인과 브랜드에 따라서 개개인이 느끼는 눈의 편안함이 다르므로 1~2주 또는 1달 간격으로 몇 번의 시험렌즈 착용을 통해 가장 최선의 렌즈를 선택하는 것이 좋겠다. 마지막으로 Perez-Prados 등[21]은 멀티포컬 콘택트렌즈를 착용한 후에 보행, 컴퓨터, 독서, 원거리 시력과 같은 다양한 조건에서 시력 검사를 하며, 적어도 착용 15~20분 후에 피팅상태를 평가해야 한다고 제안하였다. Morgan 등[22]은 콘택트렌즈를 이용한 노안 교정에서 멀티포컬 콘택트렌즈를 착용할 때 모노비전 보다 3.6배의 피팅시간이 더 걸린다고 하여 피팅과 적응시간 모두 충분히 필요하다는 것을 알 수 있었다. 본 연구에서 착용 후 1일부터 시력이 향상되었으나 렌즈 착용과 관리에 적응되는 시간은 대상자에 따라 차이를 보였다. 개개인에게 맞는 최적의 렌즈를 선택하기 위해서는 적어도 2주 이상의 시험착용 기간이 필요하며, 착용 후 1일, 그리고 1주 후에 재방문하도록 하여 시력 검사뿐만 아니라 렌즈의 특성과 그것이 원근거리 시력 향상에 미치는 영향, 그리고 착용과 제거에 대해 재교육하는 방법을 제안한다.

      본 연구의 그룹 A와 B에서 시험 착용한 렌즈는 각각 원시성 노안과 근시성 노안에 맞추어 생산되었기 때문에 디자인에 따른 결과를 완벽하게 비교할 수 없으며, 이러한 점을 감안해서 해석해야 하겠다. 또한, 본 연구에서는 멀티포컬 콘택트렌즈의 착용 성공률과 높은 관련이 있다고 보고된 동공크기나 연령, 직업, 작업환경과 같은 요인들은 고려하지 못했다는 제한점이 있다. 최근에는 일일착용, 1~2주 착용, 토릭 멀티포컬 콘택트렌즈, 그리고 RGP 재질의 멀티포컬 공막렌즈까지 다양한 제품이 나오고 있다. 멀티포컬 콘택트렌즈는 렌즈의 브랜드에 따라 디자인과 장단점이 다양하므로 노안 교정에 처음 처방을 시도하려는 초보자라면 각각의 제품에 대한 전문적인 지식과 충분한 경험이 요구된다. 향후 노안에서 다양한 멀티포컬 콘택트렌즈를 착용한 임상 결과가 필요하다고 생각된다.

    

    

  
    
      결 론
      노인 인구의 증가에 따라 노안은 계속하여 증가하고 있고, 미래 사회에서 노령화 사회의 삶의 질을 유지하기 위해 중요한 요소임에 틀림없다. 본 연구에서는 노안을 대상으로 시력교정의 한 가지 방법인 멀티포컬 콘택트렌즈를 시험 착용하도록 하여 멀티포컬 콘택트렌즈를 처음 피팅하려고 시도하는 콘택트렌즈 전문가에게 도움이 되고자 하였다.

      평균 연령 51.5±3.6세의 노안에서 중심부 원용 동심원 구조의 파이브존 디자인과 중심부 근용 누진 디자인의 멀티포컬 콘택트렌즈를 착용한 결과, 두 그룹에서 모두 원근거리 시력의 향상을 관찰하였다. 세부적으로는 원거리 시력이 0.63 이상은 그룹 B가 그룹 A보다 많았고, 근거리 시력은 두 그룹에서 모두 0.63 이상을 나타냈다. 원거리 시력이 0.8 이상이면서 근거리 시력이 0.63 이상인 그룹은 두 그룹에서 각각 71%와 82%를 보였다. 그러나, 중간거리 만족도는 그룹 B에서 높게 나와 착용자의 착용 동기와 작업환경 거리에 따라 디자인 선택을 접근하는 것이 효과적이라 생각된다.
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