Podstawy refrakcji oka i korekcji wad wzroku

Refrakcja obiektywna to pomiar wady wzroku za pomoca skiaskopii (retinoskopii) lub
refraktometru.

Skiaskopia

Skiaskopia - to obiektywna i doktadna metoda pomiaru refrakcji oka. Polega ona na
obserwacji ruchu refleksu z dna oka wywotanego rzutowanym $wiattem.
Fernand Cuignet pierwszy zastosowat ruch refleksu do pomiaru ametropii w 1873 roku.

WV Szczegdblnie uzyteczna, kiedy komunikacja z pacjentem nie jest mozliwa:
— niemowleta,
— bariera jezykowa,
— demencja, choroby psychiczne.

Zalety: szybka, doktadna, tania.

Metody badania:

WV Przy uzyciu ptaskiego lusterka i punk-
towego Zrédta Swiatta.

podglad ___'”Sterk° ¥ Retinoskopem — skiaskopem: plamko-
B .. wym lub prazkowym (r6znig sie ksztat-
““““ tem rzutowanej wiazki Swiatta).
WV Badanie retinoskopem jest wygodniej-
sze, poniewaz Zrédto Swiatta i lusterko
Soczewka . . .
\/ i sq potaczone w jednej obudowie.
Zrédto
Swiatta

Zestaw linijek do skiaskopii

Vv Uzywamy linijek ze wzrastajacq moca
plusowg lub minusowa. Mozna réw-
niez uzyc foropteru lub soczewek z ka-
sety zmieniajac je w oprawie probne;j.
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Refrakcja obiektywna

Skiaskopia — warunki

v Ciemny pokd;.

WV Pacjent patrzy na daleki obiekt (rozluZnienie akomodacji).

¥ Prawym okiem nalezy bada¢ prawe oko pacjenta i na odwrét.
WV Zblizy¢ sie jak najbardziej do osi widzenia pacjenta.

WV Uzy¢ jak najmniejszego natezenia Swiatta do uzyskania refleksu.

Najlepiej w cykloplegii:

¥ U dorostych i mtodziezy powyzej 14. r.z. po 1% tropikamidzie.
¥ U dzieci powyzej 3. r.z. po 1% atropinie lub 1% cyklopentolacie.
V¥ U dzieci do 3. r.z. po 0,5% atropinie lub 0,5% cyklopentolacie.

Skiaskopia — wykonanie badania

WV Za plecami pacjenta umieszczamy lampe dajaca punktowe, dos¢ silne oswietlenie
(np. zaréwka o mocy 60 W).

WV Pacjent powinien siedzie¢ na wprost przed badajacym, w odlegtosci od 50 cm do
1 m (w zaleznosci od preferencji badajacego).

¥ Do badania uzywamy ptaskiego lusterka do skiaskopii.

V¥V Przed badanym okiem (blisko — ok. 1,5 — 2 cm) umieszczamy linijke z soczewkami
o wzrastajacej mocy plusowej lub minusowej.

¥ Obserwujac dno oka przez otwér w lusterku, wykonujemy nim kilkakrotnie ruchy
W 0si pionowej, a potem poziomej; nastepnie powtarzamy czynnos¢ po przesunie-
ciu linijki z soczewkami na wyzszg moc do momentu zatrzymania sie (neutraliza-
cji) lub zmiany kierunku refleksu swiatta z dna oka.

Skiakopia — wady sferyczne:
WV jesli plamka ma ksztatt okragty wada jest sferyczna.

Skiaskopia — astygmatyzm prosty
V jesli plamka ma ksztatt owalny obecna jest niezbornosc.
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Podstawy refrakcji oka i korekcji wad wzroku

\ Skiaskopia — astygmatyzm skosny
\, P . . . 2 2 , ]
N\ 7 Jesli owalny refleks jest skosny — niezbornos¢ ma skosng os.
\ o . . , . .
N Zmieniamy o$ ruchu lusterka tak, aby byt zgodny z osiami
NG
X tego owalu.
// \\
& \
o 2
’ \\
N,
\

V¥ Badanie rozpoczynamy od okreslenia kierunku ruchu refleksu.

V¥ Ruch przeciwny do kierunku ruchu lusterka.
B Whiosek: krétkowzrocznosc (powyzej —1,5 dla 65 cm odlegtosci badania).

¥ Ruch zgodny z kierunkiem ruchu lusterka.
B Whiosek: miarowos¢, nadwzrocznosé, mata krétkowzrocznosé (do —1,5 dla 65 cm
odlegtosci badania).

WV Brak ruchu - refleks pojawia sie tylko przy oswietleniu na wprost, znika przy ru-
chach swiatta na boki.
B Wnhniosek: mata nadwzrocznosé¢ (+1,5 dla 65 cm odlegtosci badania).

¥V Zwiekszamy moc soczewki przed okiem az do zatrzymania refleksu.
WV Po przekroczeniu tej wartosci ruch zmienia sie na przeciwny.
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Refrakcja obiektywna

Wynik:
V¥ Poniewaz badanie wykonujemy z niewielkiej odlegtosci nalezy od wartosci zneu-
tralizowanej (brak ruchu refleksu) odja¢ moc soczewki o ogniskowej réwniej odle-

gtosci badania ze wzoru:
D=1/f(m)

WV Nalezy ustali¢, z jakiej odlegtosci wykonujemy badanie i odpowiednio obliczac¢
wynik, dla badania z odlegtosci:

65 cm 1/0,65m=15D -odja¢1,5D

Skiaskopia — podsumowanie

Przy skiaskopii z 65 cm: Przyktady:

B Zatrzymanie refleksu przy —=2,0 D
(skiaskopia z 65 cm); wada wzroku
=20D-15D=-3,5D

B Zatrzymanie refleksu przy +4,0 D
(skiaskopia z 50 cm); wada wzroku
=+40D-20D=+20D

Myopia -1,5D  neutralizacja

Emmetropia ruch zgodny

Ocena refleksu

WV Refleks przesuwa sie tym wolniej, im wieksza jest wada wzroku.

WV Jasnos¢ refleksu zmniejsza sie wraz ze wzrostem wady; ciemny, wolny refleks
oznacza wysoka wade wzroku.

W Na ruch i jasnos¢ refleksu ma rowniez wptyw stan osrodkéw optycznych (przym-
glenia, nieregularnosci).

Refleks w r6znych ametropiach

-10,0 D bardzo ciemny bardzo wolny przeciwny

-2,0D jasny szybki, przeciwny

-1,0D jasny szybki, zgodny

+10,0 D bardzo ciemny bardzo wolny, zgodny
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Podstawy refrakcji oka i korekcji wad wzroku

Bracketing

Przy wysokich wadach moze by¢ trudne zobaczenie ruchu refleksu, wiec uzywamy
soczewki 5,0 i oceniamy refleks.

Przyktad: Bez soczewki
-5,0D
+5,0D
+8,0 D
+7,0D

ciemny trudno zauwazy¢ ruch
ciemny trudno zauwazy¢ ruch
jasniejszy wolny ruch zgodny

jasniejszy szybki ruch przeciwny

zatrzymanie

Wada wynosi +7,0 D + (-1,5 D) =+5,5 D

Niezbornosc¢

V Refleks staje sie eliptyczny.

WV Szybkos¢ refleksu moze byc¢ rézna
w gtéwnych potudnikach.

V Refleks przesuwa sie skosnie, jesli
Swiatto nie przesuwa sie¢ wzdtuz gtéw-
nych potudnikéw.

Wskazéwka praktyczna

M Jesli w potudnikach gtéwnych rézne sq wartosci wady — mamy do czynienia z nie-

zbornoscia.

B Gtéwne osie — mozna znaleZ¢ przez przesuwanie $wiatta wzdtuz réznych osi — re-
fleks przesuwa sie skosnie, jesli nie jest to os gtéwna, refleks przesuwa sie w tej sa-
mej osi co ruch Swiatta — jesli jest to o$ gtéwna.

Zapis skiaskopii — przyktady

+2,0
+4,0
S0
-2,0
-3,0
0$ 110 +1 ,O
0s$ 20
40

Wyniki skiaskopii notujemy wpisujac wartos¢
neutralizacji przy narysowanym potudniku:

V¥ Zapis refrakcji: +2,0 / +2,0 0§ 90°

V¥ Zapis refrakcji: +3,0 / =5,0 0§ 90°
lub —2,0/+5,0 0§ 0°

O

WV Zapis refrakcji: =3,0 / +4,0 05 110
lub +1,0 /4,0 0$ 20°





