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Wykaz oznaczen

a — kat nachylenia do o9DX gldwnejsrodkowej osi bezwltadnaos, wzgledem
ktorg moment bezwtadna@$ matrycy zerowego rzlu widma Fouriera
jestmaksymalny

B — kat wewngrzny klina optycznego

OMms — niepewnosdvzdedna wartoéi sredniej parametru Ms aldanej klatki

0 — kat potébwkowy apertury obiektywu

(0] —kat nachylenie gtéwnejsrodkowej osi bezwiltadnas matrycy pikseli

zerowego rzdu widma Fouriera do osi OY

B — znornalizowana ronica wartogi ekstremalnych momentow bezwtadoios

BUT — Break-Up Time - czas, ktory uphingod mrugnécia do momentu
pojawienia s¢ przetomu w filmie zowym

corr — wgotczynnik korelacji dwéch obrazéw

hp.q — waga kadego pksela w macierzy pierwszegogdu widma Fouriera

lo — watos¢ modutu piksela lzacego posrodku macierzy pierwszego eau

widmaFouriera

lp.q —wartos¢ modutu widma Fouriera dla danego piksela w macierzy
piemwszego rzdu widma

I by Ky — warto€i momentow bezwladneé wzgledem osi uktadu wspotednych
XY
JIminy Imax — ekstremalny moment bezwladobswzgledem jednej z osi gtdwnych

mackerzy pierwszego kzlu widma Fouriera

k —liczba fragmentow interferogramoéw, dla ktoryth znalezione zostato
miedzy rO arl maski nakladanej na widmo Fouriera danego fragmentu
interferogramu

K, — liczba fragmentéw interferogramu speta@jch warunek odpowiedniej
inteng/wnosci

LS — Lateral Shearing — interferometr z poprzecznym przesiemn czota fali

M1, M2, M3,M4 — parametry ilasiowej oceny kinetyki filmu tzowego oparte na masce
odpowialnio: kwadratowej, okigtej, potokregtej i kwadratowej

MDE — Maksymalna Dopuszczalna Ekspozycja téwiatta laserowego na
siakdéwke oka
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n — zadana minimalna liczba fragmentow interferogramu, ktGreansgietnia
warund& odpowiedniej intensywnas

oD — Oaulus Dexter (oko prawe)

oS — Oculus Sinister (oko lewe)

ro, ri, r2 — promienie maski naktadanej na widmo Fouriera

R — centalny promien krzywizny zewgirznej powierzchni rogowki

R, — odlegtos¢danego piksela odddka macierzy

R — wspokzynnik dopasowania funkcji aproksymacgj dane pomiarowe
T — wspotzynnik wyznaczagy niejednorodnoséswietlenia tta

TG — interferometr Twymana-Greena

timp — cza impulsu laserowego

W — wiarygodnos¢ wyniku wartad sredniej parametru Ms alkazdej klatki
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. WSTEP

»NiemoZliwe jest, aby Rtos, kto widzi otaczajacy go Swiat takim,
Jakim on jest rzeczywiscie, obywat si¢ w Zyciu bez tez”.

Swigty Grzegorz z Nissy (IV w.)

1. Problematyka i zadania pracy

W odatnich latach obserwuje¢sduze zainteresowanie okulistow filmem tzowym. Pomiar
i ocenajakosi oraz stabilizacji filmu tzowego staty esswaznym badaniem diagnostycznym
w okulistyce.

Wspoiczesny trylzycia i pracy cztowieka sprawiaz problemy zwikenia rogowki staj sie
corazbardziej istotne. Patologia oczu oparta na zaburzeniach funkcji filmu tzowego prowadzi do
niestabilnogi warstwy tez mgdzy mrugn¢ciami i okrela sk ja mianemsyndromu suchego oka.
Pojawiajacy sk przetom w filmie tzowym nie tylko daje uczucie potghn@nia, ale rowniez
wptywa bezpokednio na obraz siatkbwkowy, czyli na jakowéidzenia. ,Suche oko” jest
patobgia zwiazana z wiekiem, reumatyzmem, dotyka réwhnie@koto 30% ugtkownikow
komputedéw [33] oraz pacjentdw po refrakcyjnej operacji rogowki i operacji katarakty [2].
Badania stabilnad filmu tzowego powinny by wykonywane u pacjentéw, ktérym przypisuje
sie sozewki kontaktowe z tego wzglu, ze utrzymuj sig one na rogowce oka tylko @ki
prawidtowemu filmowi tzowemu. Obecnossoczewki kontaktowej na oku destabilizuje furkcj
tez 2 wzgkdu na niefizjologicznavartosé¢ napecia powierzchniowego tez na soczewce.

Film tzowy jest cienk, niejednorodna powtokaez pokrywajca rogdwke Spetnia ona
funkcje odzywcza, ochronng oraz zapewnia optycznie gtagdkwarstwe na nieregularnej

powierzchni rogowki. Patologia filmu tzowego mezprowadzt do uszkodzenia powierzchni
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oka, pogorszenia ost@ widzenia i obnienia tolerancji na soczewki kontaktowe [16] (zob.
rozdziat 2.).

W okulistyce wspétczesnej nie ma zadowadaj nieinwazyjnej metody oceny gtadkos
i stabilnosci powierzchni filmu tzowego. Pojawiacsivciaz wiele pyta dotyczcych zachowania
si¢ filmu tzowego i jego fizycznych wiasnas Ocena jakasi filmu tzowego jest wzna
i ztozona W rozdziale 3. przedstawiono wybrane techniki dasjyczne, ktére zostaly do tej
pory zastosowane do oceny filmu tzowego i diagnozy ,suchego okalksdts¢ z nich jest
inwazyjna i/lub jakociowa. Inwazyjnos¢zmienia wartos¢ parametrow stosowanych do opisu
jakasci tez, a jakog&iowy charakter metod nie pozwala na obiektywifegciowsa ocerg. Istnieje
uzasdniona potrzeba ilofowej oceny filmu tzowego w diagnostyce oraz w dagan leczeniu.

W przedstawionej pracy do pomiaréw stabilobdilmu tzowego wykorzystano prototyp
uktaduinterferometru zaprojektowanego przez T. Licznerskiego [61]. Wykorzystywana metoda
pomiaru jest nieinwazyjna, co pozwala na badane wiasriez in vivo nie zaburzag ich
kinetyki i sktadu chemicznego, w przecivigtwie do metod stosowanych w praktyce klinicznej.
W rozaziatach 4.1 5. opisano metodpomiaru oraz analizy numerycznej rejestrowanych
sekwencji obrazéw — interferogramow. Zarejestrowane interferogramy dzielono na mniejsze
okna i kade z nich poddawano analizie za pomseybkiej transformaty Fouriera.

W rozdziatach 6., 7. i 8. zaprezentowano przyktadowe wyniki pomiaréw przeprowadzonych
na grupie 118 pacjentébw. Miary iloéwej oceny jakodi powierzchni filmu #zowego
przeestowano na pacjentach o zdrowych oczach, pacjentachcgobszsoczewki kontaktowe,
pagentach odczuwagych suchoséwv oku oraz po operacjach na rogéwce oka i po zastosowani
sztucznych tez.

W przypadku, gdy oko jest dostatecznie dlugo otwarte, lub pacjent cierpi na syndrom
suchego oka dochodzi do przerwania filmu tzowego. Przetom twayzysikle losowo, jednak,
na ozach po operacjach refrakcyjnych rogoéwki, zaobserwowano i opisano w pracy,
powtarzalnosksztaltu pojawiajcych s¢ zaburzé gtadkogi filmu tzowego (zob. rozdziat 9.).

Do tg pory w pomiarach stanu tez na rogéwce intensywnie zajmowanansilizy czasu
tworzenia s¢ przetomu w filmie fzowym. Niewiele wgi wiadomo o rozprowadzaniu
i stabilizowaniu s¢ filmu tzowego na oku bezpmdnio po mrugnriciu. Dzigki duzej
doktadndci metod interferencyjnych na rejestrowanych interfesogaich obserwowano
interesugce zmiany w tle pizkow interferencyjnych, ktére maglustrowa i pomaoc zrozumieé

proces wygtadzania sifilmu tzowego na oku bezpaEdnio po mrugniciu.
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Zadania pracy sformutowano nasgpujaco:

1.

Modenizacja istniggcego ukladu interferometru z poprzecznym przegigim czota fali
(LS).

Zaproponowanie miar ilaiowego opisu gtadkas filmu tzowego, ktére umdiwia
rozpoznaie zachowa patologicznych w filmie tzowym. Weryfikacja zaproponowein

miar.

Zautomatyzowanie przeprowadzania dmive] analizy numerycznej kinetyki stabilrobs
filmu tzowego w czasie. Przeprowadzenie lasi@bilnogci filmu tzowego na rogéwce oka

I soczwce kontaktowej.

Klasyfikacja wynikdw na podstawie oceny itidéwej stabilnogi filmu tzowego, znalezienie
relecji miedzy stabilnogia tez, a materiatem ytym do produkcji soczewki kontaktowej oraz

zbadareé wptywu sztucznych tez na zwénie rogowki oraz ich efektywsé.

Proba opisu fizycznych wkgiwosci filmu tzowego i opracowanie metod wyjdajacych
obsewowane zjawiska wysgpujace w filmie tzowym, takich jak proces stabilizowania si
filmu tzowego po mrugrciu i wyskpowanie ciemnych okgtych obszarow w prkach

interferencyjnych.

Poznanie genezy powstawania przeloméw w filmie fzowym oraz zbadanie wptywu

topografii nabtonka rogowki na gtadkoiétabilnos¢filmu tzowego.

Realizacja powyzej przedstawionych zadanprowadzi do postawienia nasipujacych tez

rozprawy:

Otrzymane interferogramy powierzchni filmu zowego mogastd& poddane ocenie

ilosciowej.

Zapioponowane miary ilasiowe wykazuy zdecydowane rdvce w gtadkogi powierzchni

filmu fzowego na zdrowych oczach i oczach z patalégz. Na podstawie tych miar nme

dokona ilosciowej oceny kinetyki filmu tzowego szczegolnie na sekzach kontaktowych i po

zastosowaniu sztucznych tez.

Proces stabilizowania filmu tzowego jest cedateywidualry.

Przyczyna, powodujca zaburzenie gtadkos filmu tzowego, jest inna dla oczy zdrowych

i oczu po birurgii refrakcyjnej rogowki.

10
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2. Film fzowy i rogéwka oka ludzkiego

2.1. Budowa rogéwki oka

Rogéwka oka jest najbardziej zewmzna struktup gatki ocznej (Rys. 2.1.)Srednica
rogéwki wynosi okoto 12 mm [4], a grubod&#aha st w granicach 50@um w centrum i 70Qum
w czesci peryferyjnej [57]. Jest ona przeczysta dlaswiatta biatego i zbudowana zegiu
warstw [1].

Twardowka

Ciecz Wodna
Oka

nablonek

Siatkowke o ; blona Bowman'a

istota wlasciwa———_—
—e——
—

—

Teczbwks —— -

srodblonek blona Descemet'a

Tetnica i 2yta
Srodkowa
Slatkdwki

-

Migsien 3
Oczodolowy Cialo Szhliste Cialko Rzeskowe

Rys. 2.1. Schemat budowy gaitki ocznej [121]. Rys. 2.2. Przekréj rogéwki oka w centralnej
czgsci [122].

Najbardziej zewntfzna warstwa jest nabtonek dpithdium) o gruboé&i od 45 do 39um.
Nabtonek jest stale pokryty cieakwarstwa tez. Wykazuje dug zapotrzebowanie na tlen,
w przypadku jego niedoboru, traci swqjrzezroczystosé[37]. Druga warstwekomaérek rogowki
stanow blaszka graniczna przednidigna Bowmana). Kolejna warstwa — istota $eleva
(stronmm) — stanowi 90% grubok rogéwki. Sktada siz blaszek utbonych warstwami, z ktérych
kazda preebiega przez caldiugos¢ rogowki. Wyrdnia sk okoto 200 warstw, z ktérych kda
ma gubos¢ 2 um i zbudowana jest z widkien kolagenowych. i te splataj sic jedna
z drugi, mimo to s rownolegte do siebie i powierzchni rogéwki. Blaszkargczna tylnalftona
Descemeta) budawprzypomina btongranicznaprzedna. U dorostych jej grubosévaha st od
7 do 11 pum. Jest to najtwardsza warstwa rogowki. Ostatmarstwa jest srodbtonek

(endothelum) o grubdci 6 um [1].

11
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2.2. Filmizowy ijego rola

Film tzowy jest cienkaniejednorodna powtokdez pokrywagca rogéwle i spojowke oka.
Obecna¢ zdrowego, stabilnego filmu tzowego na oku jestmeaaw zapewnieniu prawidtowego
funkcjonowania uktadu wzrokowego. Rogéwka nie posiada n@ackgwionoinych, zatem
odzywianie jej jest silnie zaleie odfilmu tzowego, ktéry bierze czynny udziat w metahoiie
rogowki. Film tzowy dostarcza nieztioe dla rogéwkgrodki odzywecze, tlen i utrzymuje staty,
obogtny odczyn pH [39,92]. Film {zowghroni przedni odcinek okarzed zakazeniem dzigki
zawartym w nim enzymom (lizozym) — substancjom dezynfe&un. Ponadto wyptukuje on
z powiegzchni rogowki i spojowki resztki przemiany materii i ciata obce [16,20,86,92]. Poprzez
zwilzanie nabtonka rogowki i spojoéwki, zapobiega uszkodzeniom z powodu wysgtiai
i umozliwia ruch powiek podcza mrugania [20]. Z punktu widzenia optyki, film tzowy
odgrywa bardzo wana rok w wygtadzaniu powierzchni rogéwkii tworzeniu ostrego obrazu
na siatkbwce oka. Wypetnia on przestrzenieedny komorkami nabtonka twogez gtadka
regubrm powierzchng optycznaoka [16]. Ponadto film tzowy jest najbardziej zewmaym
elementem uktadu optycznego oka. Ze wzlyl na znaczngoznice wspotczynnikow zatamania
miedzy powietrzem (1,0000) a filmem tzowym (1,3369 + 0,00118][ granica faz powietrze —
lzy stanowi dwie trzecie mocy optycznej catego oka [86,105].

2.3. Grubgé filmu tzowego

Mruganie petni wana funkcje w procesie widzenia, gdyuch powiek rozprowadza naw
wardwe tez na oku. Film tzowy jest struktudynamiczng Zaraz po otwarciu powieki warstwa
lez na oku jest najgrubsza i od tego momentu zaczyngejsparowanie i dyfuzja do rogowki.
Wyniki pomiarow grubéci filmu tzowego na oku podawane w literaturzem@zsie znacznie
(tabda 2.1.). Pomiar grubas tez maliwy jest jedynie nazywym, nieznieczulonym oku. Tylko
woéwczas film tzowy zachowuje swajstruktue. Pomiar grubaosi filmu tzowego utrudnia
parowanie tez od momentu otwarcia oka oraggby ruch oka.

Obecne uwaa sk, iz grubosé¢warstwy tez waha siod okoto 9um zaraz po mrugaciu oka
do okoto4 um tuz przed kolejnym mrugrciem [16]. Jednalez najnowsze wyniki pomiaréw
otrzymane za pomacinterferometrii [29,55] oraz koherentnej tomografii ayyej] — OCT

[113] wskazug na §ednio 3 yun grubogi filmu tzowego.

12
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Tabela 2.1. Pomiary grubosfilmu tzowego na podstawie Brona (2004) [8] i Johnsona (2004) [50].

Metoda pomiaru Odniesienie Grubosé
[pm]

I ja wtoki ki h

mersja wiokien szidanye Mishima i Marurice (1961) 7

(szczury)

Imersja widkien szklanych Marurice (1973) 6

Osuszanie blb_q’fpomerzchnl filmu Ehlers (1965) 7.9

tzowego (blotting)

Fluorymetria Benedetto et al (1975) 4

Mikroskop konfokalny i interferometria I(:B/gg; etal (1992), Prydal i Campbel 40

Interferometria King-Smith (2000) 3(1,5-4,7)

OCT Wang (2003) 3

warstwa
lipidowa

—

viad |1‘|l‘:”

W

t‘\“u

warstwa
mucynowa /! 4 ”

B) Nowszy schemat ze zmniejszaym sk ku warstwie lipidowej
stezeniem mucyn rozpuszczonych w wodzie [123].

LTI L

spojowka

Warstwa lipidowa

Warstwa wodna

Z roZproszZong Mmucyna

A

Rys. 2.3. Struktura filmu tzowego.
A) Klasyczny model tr6j warstwowej struktury filmu tzowego wg. Wolffa (1946).

Mucyna pl:}degath:e

Pomar grubogi filmu {zowego utrudnia réwniefakt, iz tworzy on warstwow struktue.

Klasyczny opis budowy filmu {zowego [44,115] wyndiat trzy warstwy: zewrttzna warstwe

lipidowa, faz wodna i lezaca bezpofednio na nabtonku rogdéwki warstwmucynow

(Rys. 2.3.A). Kada z tych warstw wydzielana jest przez inny gruczotys(R.4.). Nowsze

badania wykazuj iz budowa filmu tzowego jest bardziej ztwia [103].
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2.4. Struktura filmu tzowego

2.4.1. Warstwa mucynowasluzowa)

Najbardziej wewntrzna mucynowa $fuzowa) warstwa filmu tzowego produkowana jest
przez komorki kubkowe spojowkigoblet celly oraz przez komorki nabtonkowe spojéwki
i rogowki (Rys. 2.4.) [12,92]. Bezpmdnio na nabtonku rogowki mucyny twarzelowa
wardwe, ktorej najwaniejsz funkcja jest wypetnienie przestrzeni edizy komorkami i faldami
nabbnka rogowki. Ten gtadkigliski ptaszcz minimalizuje tarcie podczas mrugie i ruchu
gaitki ocznej [16].

Poniewa nabtonek rogowki jest prawdopodobnie hydrofobowy, zatanimucyn jest
stworzenie hydrofilowej warstwy, ktéra utatwi rownomierne rozprowadzenie fazy wodnej po
powierzchni oka oraz zapewni pelne zwilie nabtonka rogéwki [88,30]. 4£2jte
rozprowadzenie 2lu mucynowego na powierzchni oka zapewnia ruch powki [

Kolejna wazna funkcja warstwy mucynowej jest ochrona powierzchni nabtonkaegbrz
mechanicznymi uszkodzeniami. Mucyny sdpowiedzialne za pokrycie ciat obcyahiska
wardwa $luzu, by chront rogéwk i spojowkeprzed cieraniem [16] oraz za odprowadzenia ciat
obcyd z powierzchni oka [20,30]. Mucyny séwniez bardzo lepko-speyste i mog dzigki
temu gybko odtwarzé ciagta warstwe pokrywapca rogéwlke [16].

Obecne uwaa sk, ze istniej dwa typy mucyn. Pierwszy przylega do nabtonka rogéwki,
drug typ natomiast jest rozpuszczony w fazie wodnej [30Jz&tie mucyn maleje od nabtonka
rogowki ku warstwie lipidowej (Rys 2.3.B) [50,86].

2.4.2. Warstwa wodna

Faza wodno-mucynowa stanowi ponad 98% grobfiénu tzowego.Zrodlem fazy wodnej
jest gtéwnie gruczot tzowy, znajdagy sk w czsci gorno-skroniowej, jak réwniegruczoty
Krauzego i Wolfringa (Rys. 2.4.) [16,92]. Zadaniem warstwy wodnej jestzewié, odywianie
oraz ochrona immunologiczna rogowki. \Weym zadaniem jest rOwniedostarczenie do
pozbawonej naczy krwionoinych rogowki tlenu i niezlanych srodkow odywczych. Faza
wodna awiera rozpuszczone w niej biatka, glukozjony [20,50]. Obecne w fazie wodnej
biatka i mucyny obmiaja napkcie powierzchniowe pozwakg tym samym na bardziej
efektywne rozprowadzenie na powierzchni rogowki i przez to efektywniejszezeni@l oraz

zwilzenie spojowki [16,20]. Elektrolity pomaggajzachowad integralnosé¢ z nabtonkiem [16].
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Warstwa wodna unmiwia wyptukiwanie z powierzchni oka ciat obcych aldterii, dodatkowo
dzigki zawartym w niej enzymom, takim jak lizozym i immunoglabuluczestniczy w kontroli
przed infekcy powierzchni oka [20].

Ze wzgledu na romorodnoséi dynamike stezen sktadnikoOw rozpuszczonych w warstwie
wodnej, podawane wiciwosci tej warstwy g wielkosciami srednimi. Osmotycznosénie
przekracza 318 mmol/kg (mOsm/kg). Warto& jest inna w aigu dnia i podczas snu, gdy oczy

sa zamkngte | parowanie gizmniejsza [3,16,18].

Gruczollzowy — ——

Grucznt Krauzego
Grucznt Walfringa

Gruczot tarczkowy
(Meiboma)

Nabionek spojowki

Gruczot Zeissa

Gruczot Meolla

:.". 2 :_:E o ey

Doing powiska / —
i Komdrki kubkowe

A

Rys. 2.4. Uklad wydzielniczy aparatu tzowego.
A) Gatka oczna wraz z gtéwnymi gruczotami produkyjmi warstwy filmu {zowego [19].
B) Przekroj strzatkowy przez powiekz dodatkowymi gruczotami produkigymi warstwy filmu
tzowego.

2.4.3. Warstwa lipidowa

Zewndrzna warstwatez stanowi cienka, oleista, warstwa lipidowa o grebokoto 100 nm.
Produkowaa jest przez gruczoty Meiboma (tarczkowe) oraz dodatkowo przez gruczoty Zeisa
i Molla znajdupce s¢ w powiece dolnej i gornej (Rys. 2.4.) [16]. Napméejsz funkcja
wardwy lipidowej jest hamowanie parowania warstwy wodnej i zapewnienie statiilnos
powierzchni filmu tzowego [85]. Przy braku lub niggtosci warstwy lipidow zaobserwowano
cztaokrotne zwgkszenie parowania tez [17]. \M@a funkcja warstwy lipidowej jest réwnie
stworzenie optycznie gtadkiej powierzchni, czyli zapewnienie tworzenia ostrego obrazu
optycznego na siatkdwce oka [8,86].

Analiza skladu chemicznego wydzielanych lipidow u zdrowych pacjentéw wykazata, i
w warstwie lipidowej mana wyrdmi¢ faze niepolarnych i polarnych lipidow [66]. Grubsiaza
jes warstwa niepolarna, w ktérej sktad wchadwoski, cholesterol i estry sterolu. kEgaolarm
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tworza gtownie fosfolipidy oraz glikolipidy [76]. Obecnes s6wniez weglowodany i kwasy
ttuszczowe [102]. Sizenie skiadnikow warstwy lipidowej réi sic dla wielu pacjentéw, czyli
jestbardzo indywidualne [8].

Funkcp warstwy lipidowej jest rowniezapobieganie zanieczyszczeniu filmu tzowego przez
lipidy skory. Jest to wane, gdy lipidy produkowane przez gruczoty w skérze niaz Sig
sktaden od lipidow filmu tzowego i destabilizaijlipidy tez [8,41].

2.5. Lepkaé i napiecie powierzchniowe tez

tzy naleza do cieczy nienewtonowskich. Oznacza4e,ich lepkosézalery od gradientu dkosci
przeptywu i od naptzenia scinajpcego (stycznego) pojawigiego st, gdy casteczki cieczy
przemieszczaj sig wzglkdem siebie. Lepkosdez rosie wraz ze zmniejszaniemgssity scinajace;.
Zmienna lepkosdez ma wiellg zalet. Ruch powiek wywotuje duzsitg scinajaca, wigc lepkosétez jest
nizsza podczas mrugania, co zmniejsza ryzyko uszkodzenia powierzchni oka przez sity tarcia. Gdy oko
jest otwarte, to wiksza lepkos¢cieczy zapobiega grawitacyjnemu sptywaniu tez [104,106]. Po
ustabilizowaniu sitez po mrugniciu srednia wartéc¢ lepkogi tez wynosi 4,4 mPa-s [104].

Napiccie powierzchniowe filmu tzowego jest bardzoawva do prawidtowego zwiknia rogéwki. Dla
zdrowego filmu tzowegasrednie napicie powierzchniowe wynosi 43.6 + 2.7 mN/m [107]. Jest ono
niskie w poréwnaniu do nagiia powierzchniowego wody, 72 mN/m [106]. Romucyn jest
zmniejszenie naptia powierzchniowego warstwy wodnej i zapewnieniekizemu lepszego zwiknia
i szybszego rozprowadzenia tez po powierzchni oka. Badania Tiffany et al. [107] wykazaly wzrost
napkicie powierzchniowego po usgoiu warstwy lipidowej do wartei zanotowanej u pacjentdw z
syndromem suchego oka: 53,6 mN/m. Wynikal ste lipidy réwniez maja wptyw na obntenie napicia
powierzchniowego cieczy tzowej. Peinone funkcg elastycznej blony, odpowiedzialnej za szybkie

wyréwnanie s powierzchni filmu {zowego po mrugstiu.

2.6. Wydzielanie i rozprowadzanie tez

Aparat tzowy tworzy uktad wydzielniczy, rozprowadaey i wydalniczy [44]. Gruczoty
wydzielajace poszczegolne warstwy filmu tzowegppmzedstawione na rysunki 2.4.

Wydzielanie tez pozostaje pod kontrola autonomicznego uktadu nerwowego i niektorych
hormonow [19,20,66,92]. Wyrddane jest wydzielanie tez podstawowe, za&e od ukiadu
wspokzulnego, oraz odruchowe wyplijace na skutek podraienia uktadu przywspétczulnego,

jako odpoviedz na bodze zewntrzne takie jak: dotyk, ciato obce, jasnewdstlenie, silne
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emocje, podranienie nerwéw wchowych [16,92]. Gtéwnynzrodiem tez odruchu jest gruczot
tzowy, a zatem s one bardziej wodniste. tzy odruchu wydzielanenswickszej iloci niz tzy
bazowe i maj réwniez za zadanie wyptukanie ciat obcych z powierzchni oka [112].

Wydzielanie tez podstawowych jest kontrolowane przez tzwile pedruchu (reix
loop) [86]. Zakonczenia nerwOw na powierzchni oka wysytajpulsy do mézgu poprzezapy
nerw czaszkowy, ktory generuje impuls przekazywany do gruczotow proghyali tzy.
Dlatego wana jest odpowiednia czutostogowki do zapewnienia normalnego wydzielania
tez [112].

Podstawowa produkcja tez szacowana jest naullrdin [16], co daje wydzielaniérednio
1,5-2,0ml cieczy tzowej na dobe¢Catkowita wymiana cieczy tzowej naptije co kilka minut.
Uktad rozprowadzajcy ciecz tzowy tworza powieki i menisk tzowy (grubsza warstwa tez
wzdlwz krawedzi powiek — Rys. 2.5.) [44]. Lzy ptynz gorno-skroniowej c&ci sSpojowki
wzdtuz powieki gornej tzw. gérnym pasemkiem tzowym. W boczriggtie oka tzy sptywaj na
skuteksity ciazenia i tworza wzdtuz dolnej powieki dolne pasemko tzowe. Samoistny przeptyw
cieczy tzowej na oku jest miky jedynie w menisku tzowym na skutek gradienténe@nia i
odbywa st on ku nosowi (Rys. 2.6.). Poniewvdilm tzowy jest bardzo cienki, sity nagia
powierzchniowego s wicksze nk sita grawitacji i film tzowy nie ptynie po powierzchni aka
Zasadnicz role w regenerowaniu tez na powierzchni oka petni zatem poeviek [92].

Film 1{zowy jest nieustannie wymieniany. Ruch powiek bierze udziat zaréwno
w odprowadzaniu filmu {zowego, wyptukigego z powierzchni oka produkty przemiany
materii, ztuszczony nabtonek rogowki, jak i w rozprowadzaniu nowego filmu tzowego. Na
Rys. 2.6. zilustrowano schemat odprowadzania cieczy tzowej do uktadu odprawadnaj
Strzatki zaznaczaj kierunek przeptywu. Poprzez ruch ,iya@dwy”, przypominagcy zamykanie
zamka btyskawicznego, film tzowy jest spychany w kierunku kanalikéw tzowych. Podczas
zamykania powieki kanaliki tzowe oraz worek tzowy zacigksig spychajc zaward w nich
ciez tzowa do przewodu nosowo-tzowego. Gdy powieka jest catk@vEamkngta, kanaliki
lzowe 5 scisnigte. Podczas otwierania powieki zmniejsza @inienie w kanalikach tzowych
i w worku tzowym. Gdy powieka jest do potowy otwarta, to otwor {zowy jestivzamknity
przez margines powiek. Po catkowitym otwarciu powieki, kanaliki i worek tzowy powsataj

ich normalnej konfiguraciji i ptyn tzowy mag swobodnie wphyst do kanalikdw tzowych [16].
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Rys. 2.5. Przekrdj strzatkowy przez powieki Rys. 2.6. Schemat wydzielania i odprowadzania
i film tzowy na oku [41]. cieczy tzowej. Strzatkami zaznaczono kierunek
przeptywu filmu tzowego [16].

Kazde samoistne mrugncie, co okoto 4-5s [11,111] rozprowadza apwwieza warstwe
filmu tzowego. Cgstotliwos¢ mrugania jest indywidualngechapacjenta. Zmienia sirowniez
dla tego samego pacjenta pod wptywem czynnikobw zésmnych. Sredni czas midzy
mrugnkiciami dla kobiet jest krétszy (3,9 s)zrdla nezczyzn (4,1 s) [111].

Film tzowy na oku jest rozprowadzany w dwéch etapach [44]. Przy zamykaniu powieki na
powierzchni oka rozprowadzana jest, w wyniku aktyvanopowierzchniowej, warstwa
mucynowa oraz warstwa wodna. Warstwa lipidowa natomiast$gskana mgdzy powiekami,
gorm i dolna [41,44].

W fazie podnoszenia powieki podczas mrugra gérna powieka agnie warstw lipidowa
na poeatku z obszaru mdzy powiekami. Warstwa lipidowa jest rozgana po warstwie
wodnej. Pocatkowo rozprowadzana jest g polarna warstwy lipidowej, po ktérej podaz
cze¢$¢ niepolarna. Dziki temu warstwa lipidowa od razu zapobiega parowaniuywmaticzas
otwierania powieki [8]. Mruganie odgrywa wa rolg w rozprowadzaniu warstwy lipidowe;.
Silniejsze i cgstsze mruganie powoduje zkszenie grubad warstwy lipidowej [58].

Ehlers (1965) [8] zauwayt, ze film tzowy podiza za ruchem powiek odpowiednio w gor
i w dét. Jednoczadie castki dalej od powieki poruszapic wolniej niz te blizej powieki. Owens
i Philips (2001, 2002) mierzyli kinetykwarstwy lipidowej obserwag ruch naturalnych estek
jako namiastlke samej warstwy lipidowej. W fazie wznoszenia powieki magcmrugnicia

wardwa lipidowa pocatkowo porusza giszybko w gorga nasfpnie zwalnia, by w koncu si

18



mgr inz Dorota Szcgsna rozprawa doktorska czerwiec, 2008r.

zatrzyma& po okoto 1 s. Powieka jest w peini otwarta po upgmkoto 300 msec, co wskazuje,
iz rozprowadzanie tez wgi trwa mimo, # ruch powiek zostat ukonczony [21].

Zachowvanie s¢ filmu tzowego zaraz po mruggiu jest zwazane z dwoma czynnikami.
Piewwszym jest strumige tez podaajacych za ruchem powieki ku gorze, drugim udziat
powierzchniowej warstwy lipidow biaicych udziat w cignieciu tez po rogéwce ku gorze [51].
Efek Maragoniego, czyli przeptyw w strgnobszaréw o wikszym gradiencie nagia
powierzchniowego, daje prawdopodobne wytlumaczenie, dlaczego powierzchnia tez przeptywa
w stron¢ podnoszcej sk powieki. Niejednorodne rozprowadzenie powierzchni dipv

prowadzi do powstania gradientu ngpe powierzchniowego.

2.7. Modele filmu tzowego

Dla zdrowych oczu film tzowy tworzy regularngarstwe cieczy zwikajaca powierzchng
oka donastpnego mrugricia. Jéli mruganie zostanie wstrzymaneada pacjent cierpi na
syndromsuchego oka, film {zowy ostatecznie przerywaigpowstaj lokalne suche miejsca na
powierzchni oka. Mechanizm powstawania przetomu w filmie tzowymawvaie zostat jeszcze
do kofca poznany. Na przestrzeni lat powstato kilka teomadeli probujcych wyjanic¢ ten
proces.

Pocatkowo przetom w filmie tzowym byt dczony z przerwaniem agitosci warstwy
mucynowej, pokrywajcej bezpokednio nabtonek rogowki. Przerwanie ptaszcza mucynowego
odkrywato niezwikone miejsca i lokalnie zaburzato stabilndiéthu tzowego. Na tym etapie nie
wiele wiedziano jeszcze o grulmidch poszczegdlnych warstw.

Holly (1973) rozwin teoric opart, na niezwikonej powierzchni nabtonka (Rys.2.7.) [41].
Wiedzano juz ze lipidy zapobiegaj parowaniu tez, jednak nie catkowicie, gdyarstwa filmu
lzowego staje s coraz ciésza po otwarciu oka. €& lipidow dyfunduje do warstwy
mucynowej i jest przez ni absorbowana. Gdy ilo&&aabsorbowanych lipidow jest wystarcza)
duza, nastpuje zmiana charakteru tej warstwy z hydrofilowego gdrdfobowy. Ostatecznie
powierzchnia filmu tzowego zostaje przerwana.

Ten model zostat szeroko zaakceptowany, poniewsidawalo st, iz wyjasnia wiele
procesow fizjologicznych stabilnad i zwilzania normalnych oczu, jak réwiieoczu
wykazujacych liczne problemy ze stabilrog, niewydolnogia produkcji tez i innych patologii
okreslanych mianem syndromu ,suchego oka”. Zaproponowanaezpriollego teoria

przemieszczania i lipidow przez warstew wodng ktére powoduje pojawianie ¢si
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niezwilzonych miejsc, silnie zaky od zatognia, i pojedyncze cgsteczki lipidow rozpuszczaj
sie w wodzie orazze istnieje pewna stata dyfuzji. Pojawia satem witpliwosé¢, czy mégtby to
by¢ znazacy mechanizm w skali czasu obserwowany réwiiezy formowaniu s przetomow
na ocach normalnych.

I R R R N R R R R L E 3 B
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parowanie dyfuzia przetom w ilmig zowym

Rys. 2.7. Schemat powstawania przetomu w filmie zowym na podstawie Holly’ega [43].
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Rys. 2.8. Schemat powstawania przetomu w filmie zowym wg. Sharma i Ruckensten’a.

Shama i Ruckenstein (1985, 1986) zaproponowali inny model, ktory révopeera st na
lokalnych niezwilzonych miejscach nabtonka odstetych przez mucyny. Jednak, model oparty
jeg tym razem o oddziatywania Van der Waalsa w warstwie mucynowej, ktére prpwadz
powigkszenia matych nieregularnoémiedzy warstwami mucynawi wodna Te oddziatywania
prowalza ostatecznie do powstania ,dziury”, ktora odkrywa hydbofwvy nabtonek (Rys. 2.8).
Dochodzi do bezpoédniego kontaktu warstwy wodnej z nablonkiem rogéwkapBEen zwany
jest niestabilnasia zwilzania. Powstaty w ten sposob lokalny przetom pozwalddipi przejcie
do powiezchni nabtonka i dodatkowo zaburza gtadkbktu tzowego [105].

Wiele powstatych patiej nowych teorii nie wnosito znagzych zmian w model filmu
tzowego. Ostatnie badania oddzialyvanigdzy casteczkami w filmie tzowym zasugerowaty, i
komoérki nabtonka rogdéwki nie bigrudziatu w stabilnasi tez, beglac catkowicie izolowane od
flmu tzowego warsty mucynowa. Przyczyny destabilizacji filmu zowego upatrujeg si
w oddzidywaniu warstwy wodnej z mucynaewi lipidowa [105]. Watanabe i Gibson (1993)
[114] wykazali, ze lokalna destabilizacja zv##énia rogowki moe by jednak zwizana ze
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zmianami zachodgzym na nabtonku rogéwki. Starsze komorkiusuwane odstanig nowe lub

przemieszczane w nabtonku, co powoduje lokalne zmiany w przyleganiu mucyn do nabtonka.

2.8. Syndrom ,suchego oka”

Temin ,suche oko” obejmuje zespdt objawdw wywaltych uczucie podeaienia w oku.
Patobgi¢ ,suchego oka” definiuje sijako zaburzenie filmu fzowego spowodowane niedoborem
wydzielanych tez lub nadmiernym ich parowaniem, ktore prowddzuszkodzenia powierzchni
oka [83]. W ostatnich latach problem ,suchego oka” stattmrdzo aktualny. Oceniagsize
ponad 30%0gdlnej liczby pacjentéw zgtasza slo lekarza okulisty z problemem zwanym ze
lzam [67]. ,Suche oko” objawia si wrazeniem ciata obcego pod powiekami, pieczeniem,
swedzenem, caglym uczuciem zrczenia oczu, ktére wymuszaeste mruganie. Jednym
z objawdow moz by réwniez nadmierne tzawienie spowodowane odruchowym wydzielaniem
tez na podranienie. Choroba sprawiae oczy g§ przekrwione i mruganie staje¢sbolesne.
Towarzyszy jej czsto wiattowstrt i zaburzenie widzenia [67,84,90,91].

Problen prawidlowego zwitania rogowki dotyka bardzo ¢zto osoby pracuage
w klimatyzowanych biurach przy komputerach, t@ffice eye syndromJczucie podratienia
zwiazane jest w tym przypadku, podobnie jak przy czytanaglhdaniu telewizji, z rzadszym
mruganiem, co powoduje,zi warstwa lipidowa jest cfsza i film tzowy szybciej paruje
W efekcie dochodzi do jego przerwania [86]. Na stabilnddtu tzowego wptywa suche
i gorace powietrze, skagnie §odowiska, dym papierosowy [27].

Ciensza warstwa tez u kobiet niu nezczyzn, sugeruje wptyw kontroli hormonéw na
wydzielanie gruczotu tzowego [8,16]. Suchascoku wywotup czgsto leki hormonalne.

~Sucheoko” jest spowodowane zmniejszopeodukcy mucyn, fazy wodnej lub lipidéw, co
wiaze 3¢ z zapaleniem gruczotoéw produkaych kada z poszczegolnych warstw filmu tzowego
[7,83] mdz tez z uszkodzeniem unerwienia rogéwki. Powodem suchego aka ¢ réwniez
zmienione s¢zenie substancji rozpuszczonych w filmie tzowym, zapaldrony naczyniowej
powieki (Lid wiper epitheliopathy [58] oraz nieregularnas lub zakaenie powierzchni oka
[5,50]. ,Suche oko” czsto zwhzane jest z wiekiem i niektérymi chorobami tj. reumatyz
choroba Parkinson, cukrzyca [45]. Na syndrom ,suchego oka"zsksie rOwniez czesto
pacgnci po zabiegach laserowych, np. PRK, LASIK [72,82] oraytkownicy soczewek
kontakbwych [67].
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Najbardziej popularnynsrodkiem poprawiagicym kondycje tez i samopoczucie pacjenta
Zwigzane z problemem ,suchego okaf wciaz krople do oczu, tzw. sztuczne tzy. Sztuczne tzy
podawae % do worka spojowkowego i rozprowadzangy® powierzchni oka z ruchem powiek.
Stanowsa substytut tez, zawierg polimery i makrocgsteczki, ktére wydtugja czas utrzymania
dodatkove] cieczy na powierzchni oka. Niestety, dotychczas niesiodka terapeutycznego,
ktory moégiby zastpi¢ ciecz tzow i przepé jej wlasnog€i biologiczne. Nie zapobieggjone
wystepowaniu syndromu ,suchego oka”, poprawigedynie zwikenie rogdéwki zmniejszag
sympbmy podranienia oka [10]. W ostrym przypadku ,suchego oka” i¢ekeywnos¢ jest
bardo krétkotrwata. Wtedy emto stosowaneasduzo gestsze msci i zele, ktore diuej mogy
pozosawa na powierzchni oka. Jednakédap one wraenie lepkich powiek i zamglony obraz.

2.9. Chirurgia refrakcyjna rogowki

Film tzowy peni wana role w pokryciu rogowki po operacji chirurgicznej oka. Zgte
wzgledu omowiono w pracy wptyw chirurgii refrakcyjnej rogéwki filan tzowy.

Wada wzroku zwizana z krotkowzrocznoka (miopia) lub nadwzrocznef (hyperopia) jest
najczesciej wynikiem zbyt duych lub matych rozmiaréw gatki ocznej albo zbyt diih mah
moa optyczna ukladu optycznego oka. W wyniku tych wad ostry obraz qtaje przed (oko
krotkowzroczne) lub za siatkéwlaka (oko nadwzroczne). Dodatkowo brak symetrii obrojowe
uktadu optycznego oka (najgziej rogoéwki) wywoluje astygmatyzm.

Opréoz klasycznych metod korekcji wad wzroku, takich jak okulary czy soczewki
kontaktowe, stosuje sréwniez metody operacyjne. Do nich nadem.in.: PRK (Photorefraktive
Keraektomie), LASEK (Laser in situ Epikeratomileusis), RK (Radial Keratotomie) oraz LASIK
(Laser in situ Keratomileusis). Polegapne na permanentnej zmianie ksztaltu przednie]
powierzchni rogowki w obgbie zrenicy, czyli zmianie jej zdolna$ skupiajcej. Celem chirurgii
refrakcyjnej jest zmiana mocy optycznej uktadu optycznego oka tak, aby w przypadku wady
wzroku uzyskaé¢ normalnowzrocznos¢ W dalszej cgéci pracy zostana przedstawione
interfferogramy zarejestrowane na oczach po operacji RK i LASIK, dlategagyamnowiono

jedynie procedury tych dwéch operaciji
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2.9.1. Keratotomia promieniowa (RK)
Zabieg zostat zapogtkowany w latach 70-tych przez rosyjskiego okulist. Fiodorowa.

Poleg na sptaszczeniu ksztattu rogowki poprzez wykonanie czterech oo o@ce¢ na jej
powiezchni specjalnym diamentowym d@m (Rys. 2.9.). NOz posiada specjalne
zabepieczenia, ktére ogranicz@ gkbokos¢ nack¢ uniemodiwiaja catkowite przecicie
rogowki. Liczba i potoznie tych nagk sa uzalenione od indywidualnych parametrow oka
pacenta i ich dobor wynika z wcgeiej przeprowadzonego badania.
W wyniku wykonania tych naeé ksztaltt rogowki ulega zmianie
wskuiek cisnienia wewatrzgatkowego na tyle, na ile pozwalapwe

nackcia. ldea zabiegu polegauina tym, by wykon&anackcia w taki

Rys. 2.9. Operacja sposOb, By cisnienie przedniej komory oka zmniejszyto krzywizne
RK [125]. rogowki umodiwiajac pacjentowi ostre widzenie.
Metodata ze wzgtdu na liczne powiktania pooperacyjne i ryzyko infekdg jest obecnie

stosowana [124].

2.9.2. Laserowa chirurgia refrakcyjna (LASIK)
Termin LASIK jest skrotem nazwyASer In situ Keratomileusis i zostat wprowadzony

przez |. Pallikarisa. Pierwsza operacja zostata wykonarséepgm oku pod koniec lat 80-tych
[31]. LASIK jest nowoczesnametoda chirurgii refrakcyjnej, w ktérej zmiana wdaiwosci
refrakcyjnych oka wykonywana jest przy weiu lasera excimerowego. Laser excimerowy
emituje diugos¢ fali z zakresu ultrafioletu, ktory uniie¢ia usunkcie tkanki z doktadnadia do
0,25um. Operacja sktada siz kilku etapow Rys. 2.10.). Na poc#ku odcina s¢ niecatkowicie
ptatek rogowki specjalnym n@m — mikrokeratomem. Po odchyleniu ptatka rogéwki dokonuje
sie usunkcia tkanek promieniem laserowym modetup ten sposéb ksztatt rogowki tak, aby
nad& jej odpowiedmn moc optycznaW ostatnim etapie operacji przykrywa sniejsce zabiegu

wczesniej odchylonym ptatkiem [79].

Rys. 2.10. Przebieg chirurgii refrakcyjnej LASIK [126].
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LASIK stosowany jest do korekcji wysokich wad refrakcji. Zabieg nienarasgaj
powierzchni rogéwki pozwala pacjentowi niemal natychmiast wrédd codziennych zeg.
Jednak, by ptatek rogowki catkowicie zrostesk rogowk, potrzeba wielu lat.

LASIK jest metoda dua dokfadniejsz niz RK, obserwuje si szybsze gojenie i mnigj
powiktan. Metoda ta mog by stosowana do korekcji nadwzroczopsjednakz wyniki

zabiggdw nie g do konca zadawalgge.

2.9.3. Powiktania pooperacyjne i wptyw chirurgii refrakcyjnej LASIK na
film tzowy
Ryzyko powiklan poopeacyjnych wystpuje u okoto 1% pacjentow. W przypadku

komplikacji moz dof¢ do przymglenia rogbéwkih@zg, objawu rozpraszaniawiatta (halo),
decentracji, pocigajacej za sobgowstanie astygmatyzmu, nadkorekcji, niedokorekcjgringj
infekcji. Po chirurgii LASIK powiktania zwizane g najczsciej z ptatkiem rogéwki. Zbyt
ptytkie lub niecagte ciecie keratomem powodujee cienki ptatek rogdéwki jest nieregularny oraz
zbyt krotki lub niekompletny. Mog dogé rowniez do oderwania lub przemieszczenie ptatka
rogowki, wrastania nabtonka oraz nieprawidtowbdabtonka [68,80].

Zdecydowana wkszosé pacjentdw po LASIKuU skay sie na syndrom ,suchego oka” [68].
Z powodu ¢ecia ptatka rogéwki dochodzi do uszkodzenia nerwow wacist wigciwej rogowki,
co powodug obnienia czucia rogéwkowego [54,72,82]. Utrata lub abnie wraliwosci
rogowki prowadzi do obrienia efektywnasi i czestotliwosci naturalnej odpowiedzi mrugania
itym samym rekonstrukcji filmu fzowego na powierzchni oka [46]. Zmiany w jakos
i produkcj tez prowadz do zwkkszenia parowania cieczy tzowej z powierzchni rogéwkiaa
wrazenie suchego oka.

Pate et all [82] wykazat,ze zmiany zachodze w warstwie lipidowe] po operacjia s
odpowiazialne za zwikszenie parowania tez i tym samym wygiwanie syndromu ,suchego
oka”. Toda et al. [108] dopatrujegspowodu obnienia wydzielania tez z gruczotu tzowego oraz
zmian w rozprowadzaniu mucyn po powierzchni rogéwki w zaburzeniu czula@gowki
spowodowaego wycgciem platka rogowki.

Brak stabilno€i filmu tzowego mog by rowniez skutkiem zmiany topografii rogowki,
ktére zachodz w jej centralnej cgci, na skutek sptaszczenia [72,82]. Wplywa to na gorsz
integralnos¢ powieki z powierzchni rogowki oraz na rdazsce w napiciu powierzchniowym
cieczy tzowej [59]. Czasami twoszsie tzn. wyspy centralne, czyli lokalne wypukébsna

powierzchni rogéwki. Zdarza sirowniez, iz dochodzi do tworzeniaesizw. fald ptatka rogowki
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widzianych w lampie szczelinowej jako podhe zmarszczki. W btonie Bowmana obserwowane
sa rowniez mikrofatdy, ktore jednak nie zawsze powadppgorszenie ostroswidzenia [81].
Najczescie] po 6 [63] — 12 [72] miescach po operacji czutoséogowki znacznie i

poprawa. Po tym czasie wkszos¢pacjentow odczuwa mniejsze symptomy ,suchego oka”.

2.10. Wplyw soczewki kontaktowej na film tzowy

W obecnych czasach soczewki kontaktowebardzo popularnym sposobem korekcji wad
refrakcji. Soczewka zakladana bezpmdnio na rogowkegjest utrzymywana na oku cki
film owi tzowemu. Dlatego badania stabiliodi wydzielania tez $ niezbg@dnym badaniami, ktére
powinny by¢ wykonywane przed przepisaniem pacjentowi soczewki komtat Syndrom
»,suchego oka” catkowicie wyklucza mib@os¢ noszenia soczewek kontaktowych. W doborze
soczevek kontaktowych uwzgthnia s¢ ponadto krzywizne srednie rogowki. Sktad tez ma
wplyw na pojawiaggce st na soczewce osady, a ich ilodécyduje o przejrzystok soczewki
i tolerowaniu soczewki przez pacjenta. Wszystko, co ma wptyw na film tzowy, czyli m.in.
przyjmowane leki, alergie, warunki otoczenia, wplywa decyoujrowniez na utkowanie
soczavek.

~Suche oko” czsto mae by spowodowane przez zte dopasowanie soczewki. Dlatego
bardo wazne jest, aby zrozumiewptyw soczewki kontaktowej na film tzowy, by dobra
odpowialni materiat oraz parametry soczewki do oka pacjenta.

Soczewka kontaktowa jest ,zanurzona” w filmie tzowym (Rys. 2.11.), znajduposikcdzy
dwoma warstwami tez. Miedzy rogéwka soczewkakontaktows tworzy skt tzw. soczewka
lzowa dzieki ktérej do rogowki nadal dostarczany jest tleftradki odzywcze oraz usuwane s
produkty przemiany materii. Jedna&zobecnosé¢soczewki
kontakbwej na oku ogranicza wymiarnej warstwy tez, a co

sie z tym bezpokednio hczy, ogranicza metabolizm rogowki.

Materiat, z ktérego wykonana jest soczewka musé by

preedsoczewkowa .

ATt "\ biokompaybilny z filmem fzowym irogowlk. Obecnos¢
soczewka

kontaktowa

soczewka frowa
rogéwla

Rys. 2.11. Soczewka kontaktowa lzowego [109]. Wplywa réwnie na proces rozprowadzania

‘narogowce oka zanurzona  powejwarstwy filmu tzowego [101].
w filmie zowym — schemat [100].

X soczevki kontaktowej na oku zmienia strukir skiad,

fizykochemiczne wiasnof i dynamike normalnego filmu
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Obecnd¢ soczewki kontaktowej wptywa na k@a z warstw filmu tzowego. Zatenie
soczewki na oko powoduje krétkoterminowe zmiany w skiladzie produkowanych tez.
Zaobserwowano zmiany w produkcji mucyn, co mdi¢ czgsciowo przyczym w zaburzeniu
stablnosci tez [16].

Podcza adaptacji do soczewki nagstije zmniejszenie stenia elektrolitbw i biatek
w warstwie wodnej. Zmienia si rowniez poziom glukozy [16]. Jest to prawdopodobnie
Zwiazane z podranieniem mechanicznym, ktore powoduje &wizenie tzawienia odruchowego.
Wplyw soczewek na pH filmu tzowego nie jest do konca wnji@ny. Niektorzy badacze nie
zaobgrwowali zadnych zmian w pH, podczas gdy inni stwierdzili niezmgcwzrost wartasi
pH [109]

Zasadnicze ra@rce w strukturze filmu tzowego przy obecobsoczewki kontaktowej na oku
zachodza w zewndrznej warstwie lipidowej. W przypadku normalnych oczeisth warstwa
rozprowadza si po warstwie wodnej tez przez ruch powiek podczas meagni Obecnosé
soczevki na oku powoduje,zi warstwa wodna, na ktérej mapiec rozprowadz lipidy jest
znacnie cieasza oraz zaburzona jest rownigej gtadkosé co utrudnia lipidom ponowne
tworzenie stabilnego filmu tzowego poidym mrugnéciu [16,56].

Obecné¢ soczewki na oku, po czasie adaptacji do soczewki, go@ozmniejszenie
osmolarnoéi tez. Gtéwnym powodem nie jest jednak zk&zenie tzawienia, ale zekszenie
parowania tez z powierzchni soczewki z powodu przerwania warstwy lipidowej [110].
Zaburzenia w warstwie lipidowej prowadzdo zwkkszenia parowania cieczy tzowej
z powierzchni soczewki oraz skrécenia czasu wysychania filmu fzowego [74,101,110].
Soczewka wptywa réwniena natug mrugania powoduag, iz uzytkownicy soczewek mrugaj
rzadZej i mrugnkcie czsto nie jest catkowite [42,44,67], co dodatkowo powodagBurzenie
w stabilnogi filmu tzowego.

Obecnaé¢ soczewki moe réwnie powodow@ zmniejszenie produkcji tez przez mniejsz
wrazliwos¢ rogowki, co dodatkowo przyczyniagio zmniejszenia osmolarrmdez [32].

Materialy, z ktérych wykonaneassoczewki kontaktowe, niegSdealnie biokompatybilne
z flmem f{zowym oraz tkankami w bezpeénim gsiedztwie soczewki. Maj rowniez
hydradobowa natuk, co sprawia stabilnos¢ filmu tzowego na soczewkach jest zaburzona.
Dodatkow osad, pojawiagry sk na soczewce w trakcie noszenia, znacznie redukujdrstgdi
filmu tzowego [64].

Im grubsza jest warstwa lipidow, tym film tzowy jest bardziej stabilny, ponietyen
mnigsze jest parowanie tez [16]. Jest bardziej prawdopodaobmestabilny film tzowy na

rogéwce, gdy jego warstwa lipidowa byta gruba przed zshigm soczewki, luzie tworzyt
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réwniez ciagta warstwe lipidowa na powierzchni soczewki [40]. Soczewka, ktora roevgduje
nieciagtosci w warstwie lipidowej, bezie ch¢niej noszona przez pacjenta.
Dlatego wane jest zbadanie struktury oraz stabikidimu tzowego przed dopasowaniem

soczevki pacjentowi oraz kontrolowanie tych cech podczas doboru odpowiedniej soczewki.
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3. Przeglad metod badania diagnostycznego filmu tzowego

Metody badania filmu tzowego memy podziek na inwazyjne i nieinwazyjne. Wyraia
siec wsrdd nich metody okrdajace ilos¢ wydzielanych tez, sktad chemiczny oraz metody
badajice gtadkos¢filmu tzowego na rogowce. W niniejszym rozdziale omowignitko metody
najczsciej wykonywane w gabinetach okulistycznych oraz wybrameinwazyjne metody

pomiaru filmu fzowego, ktére dapbiecujce wyniki.

3.1. Test Schirmera

Najczgsciej wykonywanym badaniem filmu tzowego jest test Schian Metoda umdiwvia
posrednia ocengilosci wydzielanych tez na podstawie dtugogwilzonego paska bibuty. Pasek
umieszcza si w dolnym worku spojowkowym na 5 min. (Rys. 3.1.). T&shirmera | wykonuje
si¢ bez uprzedniego znieczulenia oka. Za wynik w graniceminy uwaa skt zwilzenia paska
powyzej 13 mm/5 min. Natomiast wynik pom@j 5 mm/5 minswiadczy o niedostatecznym
wydzielaniu tez. Metoda ta jest prosta, ale odznacgzaiska czutoLia i mak powtarzalnogia.
Wyniki moga by¢ falszywie ujemne, j# wystepuje tzawienie odruchowe tgce skutkiem
podranienia oka lub fatlszywie pozytywne, spowodowane np.exayiszczeniem paska bibuty
ttuszczem z gruczotéw powiekowych, co utrudnia zailie. Powtarzalny wynik testu Schirmera
I mniejszy nz 5 mm/5 minswiadczy o obnieniu wydzielania tez i m@ réwniez swiadczye
o istieniu zespotu ,suchego oka”. Niestety ujemny
wynik tego testu nie wyklucza zabufzdilmu
tzowego.

Test Schirmera Il przeprowadzany jest tak samo
jak Test Schirmera | z taktylko réznica, ze tym

razen powierzchnia rogowki zostaje znieczulona.

= 1 . Nie moma wyklucz¢ jednak wptywu srodka
Ry. 3.1. Spb przepradzania testu zniezulajpcego na wydzielanie tez [15].
Schrmera [127].
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3.2. Test fluoresceinowy

Test fluoresceinowy jest najpowszechniej stosowamgtoda oceny stabilnasi filmu
lzowego. Do worka spojowkowego podajeg sniewielka ilos¢ fluoresceiny, nagpnie oko
oswietlone przez niebieski filtr kobaltowy obserwuje 8 szerokiej szczelinie biomikroskopu.
Fluoresceina wybarwia miejsca, w ktorych nablonek rogdéwki zostat ods$yomia skutek
powsatego przetomu. Suche obszary rogdéwki ukazik w postaci ciemniejszych obszarow
(Rys 3.2.A). Mierzony jest czas od ostatniego mrygiai, do pojawienia giciemnych plam.
Czas ten okréla sk FTBUT (Fluorescein Tear Break-Up Time). Za wartgiégowa przyjeto
FTBUT réwny 10 s. Fluoresceina wnilkajw przestrzenie rdzykomoérkowe wybarwia miejsca
przewania [13,23].

——

Rys. 3.2. Obserwacja rogowki zakropionej fluoresgcli28] (A) i rozem bengalskim [129] (B).

Metoda ta jest inwazyjna, cechujec smabh powtarzalnogia wynikbw ze wzgédu na
wystepowanie fzawienia odruchowego. Podanie fluoresceiny ywat na widciwosci

i paranetry fizyczne filmu fzowego oraz zaburza stabilnesrstwy wodnej filmu tzowego.

3.3. Test z r@éem bengalskim

W diagnostyce zaburzefiimu tzowego stosuje siréwniez réz bengalski. Substancja ta
barwi zwyrodniate lub martwe komérki nabtonka rogéwki oraz pastoau. Barwi rownie
zywe komorki nabtonka pozbawione ochronnej warsiyzowej. Rézbengalski ma jednak
drazniace dziatanie, ktore dodatkowo nasilg giod wptywemswiatta. Niewielka ilos¢ roztworu
rozu bengalskiego zakrapia gido worka spojowkowego, a naghie obserwuje s8i oko
w biomikroskopie przez zielony filtr. Do interpretacji wynikbw stosowana jest
dziewigciopunktowa skala van Bijstevelda, uwahhiagca intensywnosé i lokalizacg

zabawienia w trzech obszarach: nosowej i skroniowegcizspojowki oraz w rogowce.
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3.4. Ocena menisku tzowego

W biomikroskopie, przy szczelinowym wigetleniu oka dokonuje sioceny iloci tez
poprze obserwag wysokoci menisku tzowego (Rys. 3.3.), czyli wklej, regularnej
powierzchni tworzonej przez film tzowy, w miejscu jego zetiam z brzegiem powiek. Jest to
metoda nieskomplikowana i nieinwazyjna, jednak wykonywana jest jedynie jakgpnest
obsewacja, pozwalaijca na wykrycie pewnych patologii.

Dzieki meniskometrii uzyskuje sipogednio informagj na temat ilogi tez poprzez pomiar
promenia menisku tzowego. Wiadomo, bowier,75-90% catkowite] olefosci tez migci si¢
w mensku [43,39]. Rozwiriciem tej metody statagvideo-lub fotomeniskometria, polegag
na agwietlaniu dolnego odcinka oka poziomymi, réwnolegtymatbiczarnymi pgzkami [116].
Metoda pozwala na obserwacjwysoko<i i krzywizny menisku tzowego oraz ich zmian
w czasie. Jednak wymaga dodatkowej aparatury. Wysokaghisku dla normalnych oczu
szawje sk na 0,2-0,3 mm.

Obecne video-meniskometr [6] pozwala na nieinwazyjny pomiar i @@nian wysokosi

meniku tzowego, czyli ilogi tez w czasie rzeczywistym na podstawie rejestroniampcazow.

Rys. 3.3. Ocena menisku tzowego [130]. Rys 3.4. Faldy LIPCOF [87].

3.5. Ocena faid LIPCOF

Faldy spojowkowe Lipcof I(id-Parallel Conjunctival Folds) sa drobnymi zmarszczkami
dostzegalnymi w dolnym kwadrancie skroniowym gatki ocznej. Do badania potrzebna jest
jedynie, podobnie jak w poprzedniej metodzie, lampa szczelinowgptastv kadym gabinecie
okulistycznym. Metoda polega na obserwacji fatld spojowkowych, ktéremastse klasyfikuje
wg czterech grup. Wyspowanie fald Lipcof powszane jest z zaburzeniami struktury filmu
lzowego oraz niedostatkiem wydzielania tez. Ze wzrostem stopnia Lipcofnieros
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prawdopodobienstwo wysgbienia zespotu ,suchego oka[89]. Jest to jednak metoda
subiektywna i wymaga dog&iadczenia ze strony lekarza.

3.6. Szybka wideokeratoskopia

Klasyczna keratometria styido pomiaru krzywizny rogéwki. Pomiar polega navietlaniu
rogowki tarcz z koncentrycznymi czarnymi odgami — dyski Placido. Wszelkie nieréwmofia
powierzchni rogowki znajduj odzwierciedlenie w znieksztatceniach odbitego obrazu.

Na rogowce znajduje sijednak film tzowy, ktérego topografia powierzchni matyw na
ksztalt odbitego obrazu dyskéw Placido. Szybka wideokeratometria dajevoigzrejestracii
obradw z duza cestotliwoscia: 1 Hz [36], 4Hz [73], 50 Hz [47]. Dzki temu znalazia
zasbsowanie w pomiarze zmian gtadkodilmu tzowego na rogéwce oka. Zarejestrowane
obraz poddawane a nastpnie komputerowe] analizie. Na Rys. 3.5.A przedstawiono
przyktadowy obraz zarejestrowany przyyeis szybkiego wideokeratometru. Znieksztatcenie
prazkédw w dolnej czsci obrazu wskazuje na brak gtadkofilmu tzowego. Specjalny program
komputeowy umoziwia stworzenie kolorowych map topograficznych rogowkiraz z
pokrywapcym ja filmem tzowym. Do ilociowej analizy otrzymywanych obrazéw stosuje si
paranetry SRI (Surface Regularity Index) i SAl (Surface Asymetry Index). Metoda jest
nieinwazyjna i pozwala na badanie dynamicznych zmian powierzchni filmu tzowego w czasie,
czyli zarbwno proces stabilizowaniag sfilmu tzowego, jak i tworzenie si przetoméw

[28,47,48,73]Jej dodatkow zalet, jest mokiwos¢ badania obszaru catej rogéwki.

N

Rys. 3.5. A) Obserwacja rogéwki w badaniu szybkim wideokeratometrem [47].
B) Badanie za pomacTearScope’u [131].
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3.7. TearScope

Coraz wigksza popularnos¢ zdobywa proste w obstudze uwdzenie zwane TearScope
(Rys 3.5.B). Podwietlony cylinder z wytlobnym wzorem, ktory jest nadrukowany na
przezroczystej formie. Na powierzchnrogéwki projektowany jest obraz siatki. W miejscach,
gdzie obraz ten przestaje bgstry, nasfpuje przerwanie filmu tzowego. TearScope utvaa
réwniez pomar menisku tzowego.

Tearscope jest gidwnieaywany do pomiaru czasu tworzenia przetomu w filmie tzowym
(NTBUT: Non-invasive Tear Film Break-up Time) dki wbudowanemu wekojesci stoperze.
Metodata, choémniej inwazyjna, wymaga wprawy lekarza. \4zcnie ma metody ilasiowej do

obiektywnego oceniania jakokfilmu tzowego w czasie za pomptego tearscopu.

3.8. Metody interferencyjne

Ze wzgledu na warstwow struktug filmu tzowego wykorzystano interferercicienkich
wardw do pomiaru grubad poszczegolnych warstw tez [55] (zjawisko interferengjjasniono
w rozdziale 4.). Obserwacja efektu interferencji generowanego przez oéliaita od warstwy
lipidowej i od granicy lipidy — warstwa wodna, daje informeacjrozktadzie grubad cienkiej
wardwy lipidow. Interferometria warstwy lipidowej zostata zaproponowana przez Guillona [38].
System do dynamicznej obserwacji efektu odbigveatta od granicy powietrze-lipidy i lipidy-
warstwa wodna zaproponowat Doane [22]zy) on monochromatycznegarddia odvietlenia
(lampa halogenowa z filtrem interferencyjnym). Zarejestrowamnekpinterferencyjne powstaj
na skutek rénic w grubogi badanej warstwy filmu tzowego. Kdy prazek odpowiada
obszaowi o stalej grubasi warstwy. Wada zaproponowanego przez niego ukladu jest
wystepowanie ciemnego obszaru w centralnegéct rejestrowanego przez kamesbrazu. Jest
to spowodowane konstrukegj systemu odietlajacego.

Na podsawie tych prac stworzono komercyjny uktad do pomiaru rozktadu geulb@istwy
lipidowej [117]. Umaliwia on pomiar w obszarze érednicy 2 lub 8 mm. Do pomiaru
zasbsowanazrodto swiatta biatego. Efekt interferencji w cienkiej warstwigidow przypomina
zjawisko obserwowane na fk@ach mydlanych. Wskutek odbicigéwiatta od granicy faz:
powidrze — warstwa lipidowa i warstwa lipidowa — warstwa wodna otrzymgjeasivne obrazy
interferencyjne. Obrazy te twagdbarwnamaperozktadu grubaosi warstwy lipidowej. Nie g one

jedn& tatwe do interpretacii.
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Rys. 3.6. Klasyfikacja obrazow mterferencyjnych Warstwy I|p|dowej
zarjestrowana w interferometrze DR-1 [118].

Do oeeny gruboéi oraz stopnia zaburzewarstwy lipidowej filmu tzowego Yokoi [118]
zaproponowt subiektywnaocenezarejestrowanych obrazéw interferencyjnych w stopnoatch
do 5 (Rys. 3.6). W przypogdkowaniu stopnia oceny, brang@od uwagekolory i jednorodnosc¢
obradw. Jednolite obrazy odpowiadagtadkiej warstwie lipidowej przypisuje ¢sim nizszy
stopier. Stopnie od trzeciego dogpego traktowaness jako objaw potencjalnego zagemia
zespoém suchego oka. Pojawitagsiowniez préba zastosowania kolorymetrii do ibigwej
ocery zaburzenia w warstwie lipidowej [34].

Do oceny dynamiki topografii filmu tzowego zaproponowano rowmemiary w uktadzie
Twyman'a-Green’a [62]. Na skutek interferencji ptaskiej fali odniesienia z €albity od
zewrgtrznej powierzchni tez tworzone razki dajace informacje o gtadkas filmu tzowego.
Metodata daje moliwos¢ utworzenia topograficznych map powierzchni filmu tzgae

Dubra zaproponowat interferometr z podwdéjnym przeguem czota fali double lateral
shearing) [25,26]. Jest to inne rozwanie interferometru LS prezentowanego w niniejszej
prag. Falaswiatta po odbiciu od warstwy tez dzielona jest na dfale przechodace przez klin
optyzny kada, dze¢ki czemu otrzymuje sipak interferogramow. Powierzchnia filmu tzowego
moze by¢ mierzona w dwoch kierunkach. Analizowargernsapy fazowe otrzymanych obrazow

dajace modiwos¢ odtworzenia topografii warstwy tez.

3.9. Pomiary aberracji oka

Jednn, z metod pomiaru optycznych wtaseo©ka jest pomiar aberracji oka. Zaburzenia
gtadkaci filmu tzowego na rogowce powodujokalne zmiany mocy optycznej przedniego

odcinka oka. Zaburzenia filmu tzowego rama traktowa jak filtr fazowy. Wptywaa one na
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aberracje wyszych radéw i przez to na jakoswidzenia. Dopiero w ostatnich latach, jednak,
zaczgto poddawa uwadze wany wptyw filmu tzowego na otrzymywany wynik aberracji oka
[70,71,120]. Zwrécono uwagna zmiany aberracji oka w czasie pomiaruck¥te aberracje
zargestrowano zaraz po mruggiu oka, ktore nagpnie osigaja minimum i znowu rosna
Zaobsewowano réwnie wyzsze aberracje u 0séb z syndromem suchego oka. Prowasizone
dalze badania nad ocengtadkogi filmu tzowego poprzez pomiar aberracji oka oraz

podejnmowane g préby ilociowego opisu zmian jakokobrazu siatkbwkowego [60].

3.10. Podsumowanie

Stosowane metody opierajsic na prostym pomiarze ilog wytwarzanych tez, liy tez
subiek{wnej ocenie stabilna$ / gtadkogi filmu tzowego medzy mrugnéciami. Najbardziej
populanymi metodami pomiaru stosowanymi w praktyce klinicznej jest: test Schirmera, ktory
daje jedynie informagj o ilosci wydzielanych tez oraz obserwacja zachowaniatez przy
uzyciu biomikroskopu i srodka poprawiajcego kontrast podczas obserwacji, czyli test
fluoresceinowy itest z r@m bengalskim. Metody tez sSnwazyjne, charakteryzajsie staba
powtazalnogia [39] i ;1 nieprzyjemne dla pacjenta. Podanie pomocniczegadka, takiego jak
fluoresceina dodatkowo zaburza stabilndéz, powodujc podranienie, czsto fzawienie, a
réznice w obgtosci podawanej kropli i pH roztworu magjznaczny wpltyw na rdice
w wynikach.

Istniefa rowniez metody nieinwazyjne ocenigge ilos¢ filmu tzowego. Jest to metoda
badajca menisk tzowy. Ocena wysokms menisku tzowego nie jest jednak doktadnym
pomiaem ilo&i wydzielanych tez, lecz raczej wpha obserwagj, pozwalajca na wykrycie
pewrych patologii. Jednz najnowszych nieinwazyjnych metod jest pomiar fatd ®pkpwych
— metoda LIPCOF. Jest to jednak metoda subiektywna i wymagaiadizzenia ze strony
lekarza. Obie te metody nie pozwalaja ocenegtadkogi filmu tzowego na rogéwce.aSone
jednakfatwo do wykonania, gdyobserwacja fatd i menisku odbywa sv lampie szczelinowej
dostpnejw kazdym gabinecie okulistycznym.

Jednyn z parametrow ilasiowych okrélajacych jakosc¢filmu tzowego jest czas, jaki uptyha
migdzy mrugnkciem a pojawieniem siprzetomu w filmie tzowym (BUT -BreakUp Time.
Ocena tego czasu jest jednak subiektywna. Wedtug przeprowadzonych testow [14] nie istnieje

korelacja m¢dzy BUT mierzonym metodimwazyjng takajak test fluoresceinowy i test z €
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bengalskim, a metadnieinwazyjnaNIBUT (Noninvasive Break-Up Timgrzeprowadzony np.
za pomog TearScope’u.

Ze wzgledu na funka} warstwy lipidowej i wptyw grubasi warstwy lipidowej na stabilnosé¢
filmu tzowego [43], jako technikgiagnostyczna suchego oka stosuje sdwniez metody
ocenajace grubos¢warstwy lipidowej. Meibometria jest metodaozwalajca na ilociowe
okreslenie obgtosci lipiddw w filmie tzowym [117].

Grubo& zewndrznej warstwy lipidowej jest mierzona rowhniega pomog interferometrii
[117]. Ccena jakogi filmu tzowego odbywa si poprzez analig prazkow interferencyjnych,
badz barwnych obrazéw otrzymanych przez odbiéigiatta od zewnetrznej i wewngtrznej
powierzchni warstwy lipidowej. Interpretacja tego typu danych jest bardzo trudna. Metoda
pomiaru oparta na interferencji cienkich warstw udowodnita kokglaugdzy syndromem
»suchego oka” i gruboéia filmu tzowego [35,75,118].

Stosovane g§ réwniez nowe nieinwazyjne metody pomiaru: widekeratoskopia [47,73]
i dynamiczna aberrometria [60], ktére migtppografe warstwy tez na rogéwce.aS0 metody
okreslajace zaréwno czas powstawania przetomu w filmie tzowynUTB jak i szybkos¢
rozprowadzania s filmu tozowego zaraz po mrugmiu (build-up timg. Badania geometrii
filmu tzowego nie g wystarczajco czute i dokladne, by byw stanie zarejestrowazjawiska,
ktore obserwowaneasw metodach interferencyjnych.

Alternatywa do interferencyjnej metody shearingu poprzecznego pangkadkogi filmu
lzowego jest metoda zaproponowana przez Dubra [25,26], ktora wydaj®ysi bardziej
skomplkowana w konstrukcji uktadu, a przez to trudniejsza do kalibracji.

Jak przedstawiono povrgj istnieje obecnie wiele technik diagnostycznych azamych
z okreleniem stabilnogi i jakosci filmu tzowego. Jednakez wickszos¢ metod stosowanych
w praktyce klinicznej jest jakasiowa i subiektywna, a prezentowane wyniki rigpewtarzalne
i jednozmaczne [14]. Jedrz najdoktadniejszych metod pozwalajch na bezkontaktowy pomiar
topogrdii powierzchni jest interferometria. W pracy wykorzystano czutogdieinwazyjnosc

interferometrii do pomiaru kinetyki warstwy tez na rogéwce oka.
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. METODA POMIARU | ANALIZY

4. Metoda pomiaru filmu tzowego

4.1. Spojnos¢ swiatta i zjawisko interferenci

Rownanie dwéch monochromatycznych fal ptaskich mazapiséw postaci:
V, (X,t) =U o, expli(at = D,)], 4.1)
V, (Xt)=Uexpli(at £P,)], (4.2)
gdzie: U— amplituda fali,

® = kx+ ¢, — faza fali,

k=2n/A - liczba falowa,

 — czestotliwosé¢ kotowa,

¢, — faza pocatkowa.

Pogcie interferencji odnosi si do zjawiska wzajemnego wzmachiania i ostabiania si
nakadanych na siebie fal. Zdolfio swiatta do interferencji charakteryzuje spdéjto
(koherencjg promieniowaniawietinego. Spéjn& mazna zdefiniowd jako stabilné¢ réznicy
faz fali, zarbwno w przestrzeni, jak i w czasie. Przez stabiln@sfrzestrzeni rozumiemy
ustalony zwhzek faz pomidzy dwiema oddzielnymi falami. Przez stabdéow czasie
rozumiemy niezmienngt fazy w pojedynczej fali [69].

Natezenieswiatta obserwowane w punkcie naémia s¢ dwoch fal zapisanych wzorem (4.1)
i (4.2) jestsredni czasoww z kwadratu amplitudy fali wypadkowej. Naenie fali wypadkowej

mozna zapisé:
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| =VV, =1, +1,+ 2, € |11, COAP ,, (4.3)
gdzie 0< y,,(r)<1- miara stopnia koherencji wzajemnej dwoch fal,
A®, ,— r&nica faz,

1 — r&nica czasu przé&gia dwoch fal od punktu pogtkowego do punktu wzajemnego
nalozenia sg.
Wypadkowe nagzenie swiatta nie jest réowne sumie raen fal sktadowych, ale jest

powigkszone o czton interferencyjny zahy od r@nicy faz A®,, interferupcych fal oraz od

wspdczynnika koherencji wzajemnej fa},,. Zjawisko interferencji zachodzi wtedy, gdy
w danym punkcie przestrzersosA® ma wart& stah. W takim przypadku méwimy o falach
spgnych (koherentnych).

J&ili osrodek jest jednorodny, czyli nie zmienia svspotczynnik zatamaniasmdka, to
droga optyczna jest iloczynem wspotczynnika zatamangia drogi geometrycznex przebytej

przez nakfadane fale. Roica faz dwoch monochromatycznych fal wynosi wéwczas:
AP, =2A—HA(r1)x) =m2rr, me 0, #1, #2,... (4.4)

Jezeli fale @ spdjne, w przestrzeni obserwujemy powierzchnie jednakoweggenét
Swiatta, czyli pazki interferencyjne. Gdy e interferencji mjest catkowity (wzér 4.4), powstgj
maksima interferencyjne, gdyad jest potdwkowy powstajminima interferencyjne.

Kontrastowd¢ prazkow interferencyjnych zaky bezpdrednio od stopnia koherenci
naktadagcych sg fal. Przy jednakowych nateniachl naktadanych wizek swiatta maksymalne

i minimalne natzenie w obrazie interferencyjnym mamy, gdy:
lax = 200+ y1,) (4.5)
i l min = 2I (1_yL2) ' (46)

Stad mazna obliczy kontrast pgzkow interferencyjnych:

C = :max_I min (47)

max +| min .
Zaktadajc nadal,ze | =11 = I, przy wzajemnej koherencji dwoch fad, 7 €) riakzenie
w polu naktadania sifal zmienia st od 0 do 4. Mierzac kontrastow& obserwowanych

prazkow interferencyjnych mia oszacow@astopier koherencji dwaoch fal.
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4.2. Uktad pomiarowy

Do nieinwazyjnego badania stabilrmddilmu tzowego na rogéwce oka wykorzystywany jest
w precy interferometr z poprzecznym przesgomem czota fali kateral shearing — LS). Prototyp
uktadu interferometru do pomiaru filmu tzowego zostat zaprojektowany i zbudowany w grupie
badawczej Optyki Widzenia prof. Henryka Kasprzaka.

Interferometr LS naley do grupy interferometrow wspolnej drogi [24]. Oznatzaze cata
wiazka swiatta odbija st najpierw od badanego obiektu, a dopiero potem zoptajeielona na
dwie fale, z ktérych kada niesie informacje o badanym obiekcie. Elemernséearng, czyli
dziekhcym padajca nan fale i dokonupcym przesuricia dwoch frontow falowych, jest w tym
uktadze klin optyczny.

W pocatkowym okresie badania, dotyge zardéwno stabilng$ filmu tzowego jak
i rogowki oka, prowadzone byly na wykonanym w zespole interferometrze Twymana-Greena
(TG) [62,53]. Otrzymane w interferometrze TG sekwencje obrazow interferencyjnychamoz
byto stosunkowo tatwo interpretowae wzgédu na odniesienie do ptaskiego frontu falowego.
Niegety, z powodu duwgj wrazliwosci uktadu TG na nawet niewielki ruch mierzonego obiektu
(w naszym przypadku powierzchni rogéwki), w wielu przypadkach nie udawato si
zargestrowa petnych sekwencji interferograméw.

W odr&nieniu od uktadu interferometru Twymana-Greena w fatemetrze LS nie ma
wiazki odniesienia, lecz obie interfegop ze sobawiazki swietlne odbite od poruszgjej sk
powierzchni rogéwki § przedmiotowe. Z tego wzglu ukiad LS jest bardziej stabilny, mniegj
wrazliwy na drgania mechaniczne i ruch mierzonego obiektutdgrgument przemawiggy za
wyborem interferometru LS do przeprowadzenia serii pomiarOw na pacjentach. Utrudnieniem
jest natomiast interpretacja interferogramow i potrzeba zastosowania bardziej skomplikowanych
technik obliczeniowych do analizy iloiowej otrzymywanych obrazow.

Na Rys. 4.1. przedstawiono schemat interferometru L$tago do pomiaréwZrodiem
monochronatycznej wazki swiatta jest laser HeNe emitgy falke o diugogci A =632,8 nm
imocy 8 mW. Wizka ostabiana jest przez elektromechanicanigawke M (Uni Blitz)
synctronizowana z pragc kamery CCD, ktéra rejestruje obraz i gm#ona jest za pomadarty
wideo zkomputerem. Czas ekspozycji migawki wynosi 1 ms i powtarzany jest co 20 ms.

Impulsy lasera generowane przez migawkierowane s do kolimatora. Na wyfiu
z kolimatora falaswietlna rozszerzona jest dwednicy 35 mm. Nasgpnie skolimowana fala
kierowana jest przez zwierciadta na pkytkwiattodziehca PS, od ktorej ulega odbiciu 5%

padaacegoswiatta i kierowane jest za pompperyskopowego uktadu zwierciadet do obiektywu
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Ob. Uktad peryskopowy dla uproszczenia nie zostat zaznaczony na schemacie. Pozd@stata cze
Swiatta przechodzi przez phgki nie bierze udzialu w pomiarze. Obiektyw zamiepagacy
nan ptaski front falowy na sferyczny, ktéry nashie pada na warstwtez na oku. Wskutek
odbicia ksztalt frontu falowego zawiera informaap gtadkog€i rozprowadzonej na rogowce
zewrgtrznej warstwy tez.

Fala odbita od powierzchni tez przechodzi ponownie przezgiytiattodzielca i pada na
klin optyczny K. Na klinie zachodzi odchylenietéwe w pionie i przesugtie poprzeczne
w poziome padajcego frontu falowego. Uzyskujeesiiwa spoéjne fronty falowe, ktére ze soba
interferuja. Powstaly w ten sposéb obraz interferencyjny jeststejevany przez kamerCCD
I przekazywany do komputera umloiiajacego obserwagjobrazu podczas rejestracji.

Opisany uktad pomiarowy zostat zmodyfikowany w pracy doktorskiej. Zastosowano Klin
optyczny o wekszym ni do tej pory stosowanym kie wewrgtrznym. Kd wewngrzny nowego
klina wynosi B = 1'20”, co pozwolito uzyska wickszy liczbe prazkow interferencyjnych
w obraZe. Zmieniono w ukfadzie réwnieuchwyt na kolimator, dodano ukfad fikgay oko oraz
przystosowano uklad do przeprowadzenia pomiarow na licznej grupie pacjentéw w Klinice

okulistycznej (Rys. 4.2.).

Komputer z :
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_ = migawki
video we
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Rys. 4.1. Schemat uktadu pomiarowego, interferometru z poprzecznym p¢zesurzota fali (LS):
Z — zwierciadto, M — migawka elektromechaniczna, K — klin optyczny,
PS — ptytka wiattlodziehca, Ob — obiektyw.
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Rys. 4.2. Fotografia uktadu pomiarowego.

4.3. Stabilizacja obiektu badanego

Tecdhniki interferencyjne nale do bardzo czutych pomiaréw i wymaggajaby badane
obiekty byty stabilne. Gatka oczna wykonujeagie, szybkie i ztoane mikroruchy [49]. Ruchy
obrotowe gatki ocznej powodajprzemieszczenie w ptaszézye rogowki, a ruchy pulsacyjne
powodup przemieszczenie rogowki wzdhusi widzenia. W pomiaracim vivo niemo#iwe jest
catkowite unieruchomienie oka. W celu ustabilizowania gtowy pacjenta zostat zaprojektowany
specjalny uchwyt — stabilizator gtowy (Rys 4.3.).zKHg element stabilizatora ma movosé
przesuwu, aby moc dostosowastabilizator do indywidualnych rozmiarow gtowy pacgent
Czolo pacjenta stabilizowane jest przez dwa elementy z prawej i lewej strony. Uchwyt na czoto
umodiwia ptynny przesuw w poziomie, a podpérka na kredpionie. Pozwala to na wegine,
zgrubnedopasowanie pot@nia gtowy wzgidem uktadu pomiarowego.

W cdu stabilizacji oka zastosowano uktad fikgty oko (Rys. 4.4.), czyli uktad pozwaday
na dwilowe skupienie uwagi badanego. Pacjent obserwuje badanym étadek pulsujcego
niebieskiego krzya, ktory dobrze kontrastuje z czerwonym ttem pochogn od swiatta
z lagera. Na Rys. 4.4. wyjaiono, jak kierowane jestwiatto z fiksatora do oka. Niebieska dioda
LED oswietla ptytke z wycigtym krzyzem, ktéra jest umieszczona za ogniskiem soczewki L
dodatkovego ukladu optycznego. ki temu zbieéna wihzka swiatta skupia s w ognisku
obiekywu Ob interferometru. W efekcie obraz siatkbwkowy keyma najmniejszy
rozmiar [93].

Pomimo zastosowania stabilizatora gtowy i fiksatora oka, istnieje potrzeba korygowania

dopasowania osi optycznych oka i obiektywu podczas pomiaru. Obiektyw akierwjazke
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$wiatta na oko zamocowany jest w uktadzie peryskopow§ruba mikrometryczna umdiwia
przesuw w pionie gérnego zwierciadta uktadu peryskopowego wraz z obiektywem. Pozwala to
na precyzyjnakorekcg potozenia osi optycznej oka i obiektywu w pionie podczas badani
Precyzyjna korekcja potenia w poziomie dokonywana jest za pom@czesuwu catej piyty

uktadu ponmrowego, do ktdrej przymocowano specjalny uchwyt z gwintem.

H H
PS
- N
=
//
Piytka z krzyzem
L LED

~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~ i

Rys. 4.4. Schemat uktadu optycznego do fiksacji badanego oka:
Ob — obi&tyw, PS — ptytka wiattodziehca, f — ogniskowa, L — soczewka,
Z — zwierciadto, LED — dioda elektroluminescencyjna,
H i H' — ptaszczyzny gtébwne obiektywu, odpowiednio przedmiotowa i obrazowa.
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4.4. Rola obiektywu

W obiektywie uktadu pomiarowego dokonywana jest zamiana peelgp na ptaskiego
frontu falowego na sferyczny, ktory naphie pada na rogowkeka. Na Rys. 4.5. przedstawiono
bieg promieni w ukfadzie obiektyw — oko. Oko powinnoébystawione w taki sposob, aby
ogniko obiektywu (Ob) pokrywato siw miar modiwosci ze srodkiem centralnej krzywizny
rogowki (F). Dzigki takiemu ustawieniu oka fakaviatta po odbiciu od zewrkznej warstwy tez,
lipidowej, wraca po tej samej drodze do obiektywu i zamieniana jest @agdialsiplanarna
(prawie ptask). Ze wzgkdu na aberracje obiektywu, oegsstwo rogéwki od sfery,
rozognskowanie uktadu optycznego oko — obiektyw oraz lokalne zaburzenia w gtadikoé

tzowego, odbita fala po prz@iu przez obiektyw nie jest idealnie ptaska.

Ob

Rogowka

«-—f—»

Rys. 4.5. Bieg promieni przez obiektyw przed i po odbiciu od rogéwki
orazwplyw potozenia oka podczas pomiaru na bieg odbitego frontu falowego:
Ob — obiektyw interferometru,-gfront falowy padajcy narogéwk, g’ — front falowy odbity,
g”, g” — front falowy odbity, gdy nagpita zmiana odlegtad rogéwka — obiektyw,
f — ogniskowa obiektywu, R centralny promig krzywizny zewng¢rznej powierzchni rogowki.

Na Rys. 4.5. czarnym kolorem zaznaczono idealny bieg pronferetinych. Zmiana
potozenia oka wzdtuzosi optycznej ukladu powoduje zmiaonelegtoci rogowka — obiektyw.
Srodek centralnej krzywizny rogowki 2g wtedy przed lub za ogniskiem obiektywu. Odbity
wowczas front falowy po ponownym przeju przez obiektyw tworzy front zbiay (niebieski)
lub rozbiezny (zielony). W konsekwencji ulega zmianie rozktad &Kamt frontu falowego po
powtornym przejciu przez obiektyw.
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4.5. Powstawanie prazkow interferencyjnych w interferometrze
z klinem optycznym

Czes¢ frontu falowego padagego na klin optyczny ulega odbiciu od przedniej poxdleni
klina (front falowy G), cz$¢ zatamuje si i dochodzi do tylnej powierzchni klina, tutaj ulega
ponownenu odbiciu (front falowyG’) i zatamaniu, co pokazano na Rys. 4.6. Wetnanry kat
klina w przekroju pionowymB zapewnia pochylenie obu frontow falowych waigm siebie
wzdtuz osi poziomej, dzki czemu dla ptaskiego frontu miowe jest otrzymanie regularnych
i rownolegtych, poziomych pekoéw. Poprzez ustawienie klina podtém okoto& = 15° medzy
styazna do powierzchni klina, a kierunkiem propagacji fali uaye st poziome przesuniecie
poprze&zne frontu odbitego od przedniej powierzcihiwzgledem frontu odbitego od tylnej
powierzchni G.

J&ili dwa interferugpce ze sobafronty falowe § prawie ptaskie, to rejestrowaneafki
interferencyjne g poziome i réwnoodlegte. Zmiana odlegtosogowka — obiektyw powoduje
rozognskowanie uktadu optycznego i zmianzstoLi i nachylenia obserwowanych agakow

interferencyjnych. Potagnie oka musi byzatem korygowane podczas pomiaru.

A

..........................

Rys. 4.6. Bieg promieni przez klin optyczny, widok z boku (A) i z géry (B).

Réznica drog optycznych railzy frontami falowymiG i G' wynosi okoto 30 mm. Przy
diugosci koherencji lasera zastosowanego do pomiaru — kilerdw — obserwuje siwysoko
kontrastowe pazki interferencyjne.

Na Rys. 4.7.-4.9. wyjgniono przyktadowo powstawanie obrazéwaiowych w uktadzie
interferometru z opisanym klinem optycznym. Niech na klin optyczny pada czoto fali opisane
funkcja Gaussa. Na rysunku 4.7.A przedstawiano czoto fali gdbd pierwsze] powierzchni

klina, a na rysunku 4.7.B prezentowane jest czoto fali odbitej od drugiej powierzchni klina, ktére
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jest przesunrte i nachylone w stosunku do pierwszego czota fRbznica midzy dwoma
czotani fal odbitych przedstawiona zostata na Rys. 4.8. Powstalekipinterferencyjne g
wardwicami romicy czoét fal (Rys. 4.8.). Jak wida jedno zaburzenie czota fali skutkuje
podwdjrym zaburzeniem w pzkach interferencyjnych.

A B

Rys. 4.7. Modelowe czofo fali o lokalnym gaussowskim rozktadzie zaburzenia.
A) Pierwsze czoto fali &, B) Drugie czoto fali G'.

BEERERE AN
AL LR AR LR

Rys. 4.8. Modelowe przedstawienie miy Rys. 4.9. Interferogram typu shearingihgy
czot falowych. warstwicami réaicy czot falowych.
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4.6. Praca kamery

W uktadzie zastosowano kameWAT 535 EX. Kamera w czasie trwania jednej ramki,
czyli 40 ms, rejestruje dwa potobrazy tkiy po 20 ms)W standardzie CCIR, w ktérym pracuje
kamea, petna klatka obrazu ma 768 x 576 pikseli. W normalnym trybie pracy kamery
rejestrowanych jest 25 klatek/s z tzw. wybieraniemedayliniowym. Oznacza to,
ze wyswietlana jest w jednym pétobrazie co druga linia, nppaigysta. W drugim poétobrazie
wyswietlane g linie parzyste. W programie komputerowym, stworzordamejestracji i analizy
rejestrowanych obrazéw, zastosowano wybieranie co drugiego pétobrazu. Zatem rozdzielczosé¢
pionowa jest mniejsza, ale unika ¢sidzicki temu przesumicia miedzy potobrazami.

W konsekvencji uzyskuje s obrazy o rozdzielczas 356 x 288 pikseli.

4.7. Mierzona powierzchnia rogoweki

W ukiadzie pomiarowym zastosowano obiektyw fotograficzny Pentacon f = 5@adany
obsza rogowki zaley od liczby aperturowej obiektywu okgtanej w skali F [52]. Wielkos¢
srednicy obserwowanego obszaru na rogowce jest odwrginiporcjonalna do liczby
aperturowej obiektywu.

Kat potéwkowy apertury wtego do pomiaru obiektywu wynodl C 155°, a jegosrednica
d =25 mm. Zewetrzna powierzchng rogéwki mana w przyblieniu opiséa wycinkiem sfery
0 promieniu R, wysokaci h i szerokéci 2a (Rys. 4.10.). Powierzchniaswietlona S tego

wycinka wynosi wtedy:

§ =n{h? +2a?) @.8)
Z trojkata prostoktnego o bokach, b, R otrzymujemy nagpujace zalenosci:
a=R sing, 4.9)
b=R cosd, 4.1Q)
h=R -b. @.11)

Popodstawieniu réwnania (4.9) i (4.10) do (4.11) otrzymuje si
h=R (1- cosd). (4.12)
Wstawiajac dane liczbowef =155° orazR, = 7,8 mm [94] do (4.9) i (4.12) uzyskujemy
informacje osrednicy & = 4,2 mm, oraz o powierzchniswietlanego wycinka rogowki

S, 02810°n?.
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Obiektyw

;géwka
h

4
-
\

H

Rys. 4.10. Wyznaczenie wietlanego obszaru rogowki,
0 — kat potowkowy apertury witego do pomiaru obiektywu, d +ednica czynna obiektywu,
b — odlegtoséod godka krzywizny rogowki do podstawy wycinka sfery rogéwki,
h — wysokoséwycinka sfery rogowki, na ktory pada fakaiatta, H — ptaszczyzna gtéwna obrazowa
obiektywu, 2a — szerokodéycinka sfery rogowki, na ktory pada fdkaiatta

4.8. Przebieg pomiaru

W celu przeprowadzenia serii pomiarOw na grupie pacjentéw, zaistniata potrzeba
dynamicznej akwizycji obrazow i mbwosci automatycznej obrobki catej sekwenciji
interferograméw obrazggych zmiane stabilngei tez. Analiza polega na rejestrowaniu
dwudzestosekundowych filméw wideo. Na patu kazdego pomiaru pacjent proszony byt
0 petne mrugnkcie i nasgpnie o powstrzymanie mrugania i skupienie wzroku na punkcie
fiksacji do konca nagrania. Komputer rejestruje 25 klatek / sd&a zarejestrowanych klatek
przedstawia obraz pekow interferencyjnych, odzwierciedigy chwilowy stan powierzchni
filmu tzowego z obszaru centralnegéz rogowki.

Do dabkzej analizy numerycznej wyselekcjonowang sekwencje klatek z wybranym
przedziatem czasowym. W celu iloiowej oceny kinetyki filmu tzowego podczas catego
dwudziestosekundowego nagrania, analizowana byta gta glatka, czyli klatki zarejestrowane
co 200 ns. Do analiz krétkich przedziatdbw czasowych sekwencji wideo, analizowaity ka
klatke, czyli co 40 ms.

W dakzej czsci pracy zostana przedstawione wyniki eksperymentalne. Przedstawiane
zodam przyktadowe sekwencje wybranych klatek wraz z podanmzy nich czasu po
mrugnkciu oka. Naley zatem zdefiniowdmoment pocatkowy, od ktérego rozpoegto liczenie
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czasu. Poniewatrudno jest okrdi¢ doktadnie moment, w ktorym oko jest juzpeini otwarte,
za czas pocatkowy przygto ostatma ciemna klatke sugerujca, iz powieka jest jeszcze

zamkngta.

4.9. Bezpieczestwo pracy z laserem

Przy prowadzeniu badain vivo na oku z wykorzystanierwiatta laserowego istotnym
zagalnieniem jest zachowanie wszelkich riaych $rodkéw ostronosci. Niezbgne jest
przestrzeganie norm okémjacych maksymalne natenia whazki na rogéwce i siatkbwce oka
orazzwiazanych z tym maksymalnych czaséw ekspozycji.

Oko jest naradem najbardziej podatnym na szkodliwe skutki promieaiue laserowego.
Tkanki oka zawieraj duz ilosci barwnikéw silnie pochtaniagych promieniowanie z zakresu
widzialnego i bliskiej podczerwieni. W zakresie diugofal od 400 do 1400 nm najgkszym
zagozeniem dla oka jest uszkodzenie siatkéwki. W przypadky, il oko pada fala ptaska
promieniowanie wnikajce do oka jest ogniskowane na siatkowce. &tage wzrost natzenia
promieniowania pomidzy 2 — 510° przy maksymalnym rozszerzenitenicy oka. [77]. Fala
padajca na oko w uktadzie LS jest fasferyczn zbiezna (Rys. 4.11.), nie jest zatem skupiana
na satkéwce oka po prz&giu przez rogowk Oswietlana powierzchnia siatkowki wynosi okoto
119 mnf,

Ze wzgledu na oddziatywanie z tkaakbiologiczng lasery podzielono na klasy. Zasady
bezpiecznej pracy z uszdlzeniami laserowymi podano w Polskiej Normie PN-EN 60825-1:2005
(Bezpieczastwo uradzen laserowych — G&¢ 1: Klasyfikacja sprgtu, wymagania i przewodnik
uzytkownika). Laser emitagy promieniowanie widzialne w przedziale dtugiofal od 400 do
700 nm z&lasyfikowano jako laser klasy 2.

Najwyzszy poziom promieniowania laserowego nie powachupbraen oczu lub skéry jest
okreslony jako Maksymalna Dopuszczalna Ekspozycja — MDE. Midezy od diugogi fali
promieniowania laserowego, czasu trwania impulsu laserowego, czasu ekspozycji, rodzaju
tkanki naraonej na promieniowanie oraz wymiaréw obrazu na siatk@kee

W przypadku patrzenia na laserowedto rozcagle, MDE jest okrd@ana w jednostkach
luminancji energetycznej Wi/fsr.
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Rys. 4.11. Schemat padaniai &tta laserowego na siatkowloka.
Diugosc¢ gatki ocznej w przybklieniu wynosi = 24 mm.

Moc wiazki oswietlajgcej rogdwk w ukiladzie z migawkaelektromechanicznazostata
zmierzona miernikiem mocy i wynodP = 1,6 uW. Przy zalogniu, ze czas odietlania oka
podcza catej procedury pomiaru wynosi okoto 200 s, na siatkéwéagda promieniowanie
0 enegii w przyblizeniu réwnej 12/nfsr.

Przy zatozniu chgtej pracy lasera o diugok fali z przedzialu 400 do 700 nm i czasu
nawietlania rogéwki podczas pomiaru z przedziatu 10 ddsl@dpowiednia MDE odczytana
z teblic z ww. normy wynosi:

MDE = 181 *"*W/m?sr. (4.13)

Moc $wiatta laserowego padgja na jednostkpowierzchni siatkéwki wynosi 0,06 WfsT.
Maksymalny bezpieczny czas ekspozyajiatta laserowego na siatkéwknazna wyznacz§
podstawiapc t¢ wartes¢ do MDE (4.13). Obliczony bezpieczny czas ekspozycji dla
rozpatrywanego przypadku wynosi= 8,1-18s. Jest on na tyle dlugke warunki pomiaru

mozeny uzn& za bezpieczne.

4.10. Podsumowanie

1. Metoda interferencyjna jest bardzo czuta i ulwda pomiary z submikronow
dokadnaicia. Ze wzgkdu na mniejsz wrazliwos¢ na drgania mechaniczne i ruch
mierzonego obiektu w stosunku do innych interferometréw, w przed&j pracy
zdecydowano si na wykorzystanie interferometru LS do pomiaru stadnblimu tzowego

narogoéwce oka.

2. W celu zmniejszenia nieuniknionych, skokowych ruchéw oka, zaprojektowano
| zastosowano stabilizator gtowy oraz fiksator oka z putsmakrzyzem. Celem utatwienia

korygowania ruchow oka podczas pomiaru, do uktadu dodano elementy mechaniczne
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umazliwiajace precyzyjny przesuw uktadu pomiarowego wdgm oka podczas

wykonywania pomiaru.

3. Informacja o topografii warstwy tez na rogowce jest zawarta w ksztatcie odbitego od nigj
frontu falowego. Na klinie optycznym zachodzi odchylenitoke w pionie i przesugcie
poprzezne w poziomie padgego frontu falowego. Oba interfequg fronty falowe s
przedmiotowe, wec jedno zaburzenie czota fali skutkuje podwoéjnym zamiere

w prazkach interferencyjnych.

4. Interferogramy obrazaj zmiang stabilno€i tez na rogbwce w czasie rzeczywistym
z czxstoscia 25 Hz. Dzgki zastosowanej dynamicznej akwizycji obrazéw zivea jest

automayczna obrdbka catej sekwencji interferogramow.
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5. Metoda analizy ilosciowej gtadkogi filmu tzowego

5.1. Metoda ilgciowej oceny gtadkdci filmu tzowego

5.1.1. Podstawy transformaty Fouriera
Transformacja Fouriera umiozia przedstawienie sygnatu zmiennego w czasie w fiinkcj

czestotliwosci. W optyce zamiast czasu stosuje @rienne okréajace potoenie w przestrzeni.
Trandormata Fouriera jest egtym narzdziem stosowanym do analizy obrazu (funkcji
dwuwymiarowej), zapisuje punkty obrazu w zmiennyckstasci przestrzennych. Transformata
Fouriga dwuwymiarowej funkcjig(x,y) — obrazu — zmiennych przestrzennychdbe

repreentowana nagbujaco:
G(f,, 1,)=] j o(x y) expE-27ri(f x+ 1, y)ldxdh (5.1)

Modut transformaty FourieraG[f)| jest nazywany widmem Fouriera funkaj(x, y),
a podniesiony do kwadratu daje informaq rozktadzie mocy widma, nazywanym réwhnie
gestogia przestrzenna

Odwromna transformata Fouriera jest zdefiniowana jako:

9(x Y= [ [ & . )expl2ri(t,x+ § y)Id] df. 5.2)

Sygnady otaczajcegoswiata rejestrowaneasw pewnych odspach czasu przez skonczona
liczbe probek. Dyskretyzacja sygnatu polega na pomiarze wartiminkcji w okredonych
odstpadh czasu (tzw. prébkowanie). Podobnie jest z cyfrowyobrazami. Operacje
dyskretyzacji sygnatu wprowadadptad przedstawienia przebiegu funkcji w czasieadBen jest
tym mniejszy, im wgksza jest ogstotliwosé probkowanids= 1/Ax. Czstotliwos¢ probkowania
powinnaby¢ co najmniej dwukrotnie wasza od najwikszej sktadowej estotliwosé sygnatu
fmax Ta czstotliwos¢ nazywa st grania Nyquista:fs > 2 fax W przeciwnym przypadku mez
dojs¢ do nakbddania si sygnatu, czyli tzw. efektu aliasingu.

Przyymujac, ze obraz cyfrowy stanowi dwuwymiarowyagi liczb. Transformat Fouriera
wyznaczona dla chgu probek jest dyskretna transformata Fouriera (DFT)fiZdidevana jest

f,) w dziedzinie cgstasci:

lN_lg(m n exp[— Zri( flf\“/lm + klnﬂ (5.3)
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i transformata odwrotna:
1 4R (fm fn
nN=——-: G(f,, f)exp —-2n| =—+—2— ||, 5.4
o = 8 S e -an 4737 60

gdze: g(m, N — obraz w dziedzinie zmiennych przestrzennych,

m=0,1,2,...,M1 — chg prébek wyjciowych — pikseli w obrazie — DFT w dziedzinie
czestotliwosci w pionie,
n=0,1,2,...N-1 — cag wartoci probek w obrazie — DFT w dziedziniegsiotliwaosci
w paziomie,
M, N — liczba prébek cgu wepciowego oraz liczba punktow eztotliwosci w ciagu
wyjsciowym DFT — rozmiar obrazu.

Aby operacie (5.3) i (5.4) byly wzajemnie odwracalne dwuwymiarowwg ci

G(f, f,)przyjmupcy warto<i ze zbioru liczb zespolonych, posiada dokfadnie tyle samo

elementow, co dwuwymiarowy gij g(m, 0 bedacy reprezentagj obrazu cyfrowego. Indeksy
obuciagébw zmienia sic w tych samych zakresach.

Trarsformata Fouriera jest matematygavperacy, ktora okréla widmowa gestas¢ obrazu
i dge informacje o rozktadzie egtasci. Szybka transformata Fouriera (FFT) jest algorytmem
obliczenia dyskretnej transformaty Fouriera (DFT), ktérepahmi¢ obliczeniowa jest o wiele
mniejsza, co sprawiage jest bardzo szybka. Probkowany sygnat must jei@nak dtugéc rzedu
N = 2 gdziek jest liczly naturalng Ztozonas¢ obliczeniowa szybkiej transformaty Fouriera
(FFT) wynosi ONlog,N), zamiast OX?), jak w przypadku DFT.

5.1.2. Zastosowanie FFT do analizy interferogramoéw
J&li film tzowy jest réwno i gltadko rozioony na powierzchni rogowki, rejestrowaneki

interferencyjne s regularne i réwnoodlegte. Zaburzenie gtadiofiimu tzowego powoduje
znieksztatcenie frontu falowego odbitego od niego i przez to lqldgformacg prazkow.

Trarsformata Fouriera jest nadziem czutym na zmiany periodycZoo analizowanego
obrazu. W przypadku rownolegtych pkéw w widmie Fouriera takiego obrazu obserwuje si
wyrazny ,pik”. Jezeli prazki interferencyjne & zaburzone izdeformowane, pierwszyadz
transformaty Fouriera jest rozmyty. W celu stdowego okrélenia stopnia nieregularncs
rejestrowanych pzkéw interferencyjnych zastosowano szylkansformat Fouriera (FFT).

Na Rys. 5.1. przedstawiono wplyw ksztattuafedw interferencyjnych na analizowanym
interferogramie na obraz widma Fouriera. Dla interferogramow (Rys. 5.1.Ai D) obliczono

szyblg transformateFouriera — FFT i przedstawiong v skali logarytmicznej (Rys. 5.1.B i E).
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Czerwonym kwadratem zaznaczono pierwszyl iidma, ktérego trojwymiaroavreprezentagj
przedstawiono na Rys. 5.1.C i F. Dla gtadkiej, regularnej struktusykpm interferencyjnych
piewszy rad transformaty Fouriera jest wysoki i ostry, dlazgdw o zaburzonej regularncs
kszialt pierwszego rdu jest rozmyty.

FFT

Rys. 5.1. llustracja zwaizku zaburzenia pekéw interferencyjnych
z rozmyciem pierwszegog¢du widma Fouriera:
A) i D) fragment interferogramu 128 x 128 pikseli,
B) i E) jego widmo Fouriera w skali logarytmicznej,
C) i F) tréjwymiarowa reprezentacja pierwszeggzwidma Fouriera.

Do oceny stopnia rozmycia pierwszegedu widma Fouriera wykorzystano wartofggo
momenti drugiego rzdu. Moment drugiego ezlu, nazywany cgto momentem bezwiladnog
jest miara koncentracji energiwietinej wokotsrodkoéw plus i minus pierwszegoedu widma
Fouriga. Z widma Fouriera interferogramu wycinany jest fragment o statym rozmiarze
zawierajcy pierwszy rad transformaty w taki sposéb, aldyodek pierwszej harmonicznej
znajdovat sk w srodku wycinanego fragmentu. W tym celu na widmo Foarieakiadana jest
maska schematycznie pokazana na Rys.5.2. o tym samym rozmiarze, co macierz widma
Fouriera. Naspnie szukany jest numerycznie piksel w macierzy o rzej intensywnosi
lezacy w odlegto&i wickszej nz rO i mniejszej ni r2 od srodka widma. Wokot wskazanego
piksela wycinany jest fragment o boku 2R7 pikseli (Rys. 5.3.).

52



mgr inz Dorota Szcgsna rozprawa doktorska czerwiec, 2008r.

Indeksacja poszczegdinych pikseli w glie otrzymanej macierzy przedstawiona jest na
Rys. 5.4. Zaproponowano trzy méwosci analizowania rozmycia pierwszegoedm widma —
trzy ksztalty wycinanej maski z macierzy: kwadrat (Rys. 5.4A)a@kiRys. 5.4B) i potokig
(Rys 5.4C) [93,98]. Maska o ksztalcie potegu lezy po przeciwnej stronie zerowegoedz

widma Moment drugiego kdu liczony jest wg wzoru (5.7) jako suma wadiojasnog€i Ipq

wszystkich pikseli w macierzy pomnoaych przez kwadrat odlegicis Rf),q danego piksela od

srodkamacierzy. Wartos¢asnogi piksela jest tu liczona jako modut zespolonej wanteddma
Fouriga (wzor 5.8). Wartas te dla kadego pikselagnormalizowane (dzielone przez wartosé
piksela o maksymalnej intensywnas lg) w celu zmniejszenia wptywu kontrastu apkdw
inteferencyjnych na wartosparametruMs. W przypadku maski okgte i pétokragtej, piksele
brzegowe brane gpod uwag z odpowiednim wspotczynnikiem wagowyiy 4 liczonym jako
stosunek pola zawartego w masce do pola catego piksela. \6hpabe od ksztattu zastosowanej
maskiobliczany drugi moment ze wzoru (5.7). nazwano paramettértkwadrat),M2 (okrag)

i M3 (pblokrag):

Ms = 3 t})qtﬁ

)
p=—R - R

|
g, | 57

0
gdzie:
s=1, 2, 3 dla odpowiedniej maski,
h —waga kalego piksela,
lp,q— wartos¢émodub ransformaty Fouriera dla danego piksela,

b — wartos¢émodutusrodkowego piksela macierzy,
R, ,— odleglosédaneo piksela od centrum maskiR’ , = (p® +q°).

Rozmycie pierwszego kdu widma wykazuje niekiedy dyzstopier lokalnej zmiennasi, co
swiadczy o0 szybkozmiennych zaburzeniach regulainoprazkbw na interferogramie.
Zapoponowano réwnie parametr M4 opaty na liczeniu ranicy intensywnoéi migdzy
sasiednimi pikselami macierzy:

p=R =R

M4 = Z Z ( p1q 7 p,q)2+( o g Tl p,q)2+6 o1l p,q)+ 2(' p,q+1_|p,q)2- (5.8)

p=-R g=-R
Pamametr ten jest prébapisania stopnia zmiennméwartoLi transformaty Fouriera wasiednich

piksdach macierzy.
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Rys. 5.2. Schemat maski nakladanej Rys. 5.3. Wyaity pierwszy rad widma
na widmo Fouriera. Fouriera wokot piksela o maksymalnej
wartasci modutu |, 4 = lo.
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Rys. 5.4. Maski nakladane na pierwszydavidma Fouriera — trzy proponowane sposoby oceny
zaburzenia regularncgprazkéw interferencyjnych: parametl (A), M2 (B) i M3 (C).

Dla regularnych pizkéw interferencyjnych wartosintensywnogi srodkowego piksela jest
wysoka, ale wptyw pikseli w jego otoczeniu jest duinniejszy nt w przypadku rozmytego
piemwszego rzdu Fouriera na skutek zabufize obrazie interferencyjnym. Wartofiarametréw
M jed najnizsza dla gtadkich pekdw i rosnie wraz ze stopniem rozmycia pierwszegedtez
widmaFouriera.

5.2. Sposoby analizy interferogramoéw

Rejestrowany interferogram ma rozmiar 352 x 288 pikseli. Pierwszym krokiem analizy jest
wybranie fragmentu interferogramu poddawanego analizie. liM®z ;3 trzy rodzaje
analzowania interferogramu — trzy typy okien przedstawione na Rys. 5.5. [93]. Pierwsze okno

wycina z obrazu fragment 256 x 256 pikseli, drugie podzielone jest na cztedgi: cz
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128 x 128 pikseli kada, trzecie okno dzieli interferogram na dwaéai@ matych kwadratéw,
kazdy o rozmiarze 64 x 64 pikseli (Rys. 5.5.). Okno mdw¢ przesuwane po interferogramie.
Umodiwia to wybor najlepszego fragmentu obrazu do anali?y. przypadku drugiego

i trzeciego okna, kaly kwadrat — podklatka traktowany jest jako osobny fategram, dla
ktorego dokonywana jest procedura liczenia szybkiej transformaty Fouriera i paranvitréow
Dla kazdego catego obrazu program wylicza maksympalminimalna wartos¢ parametruMs

orazwartos¢srednia wraz z odchyleniem standardowym.

64 x 64 Eikseli

Rys. 5.6. Przyktad zarejestrowanego obrazu, gdypiésiprzesungcie osi widzenia
wzgledem osi uktadu optycznego. Czerwonym kolorem zaznaczono obszary,
ktorych gednia wartosdasnogi jest ponkej wartoci progowej.

Przetestowano trzy typy okien. Ruch oka podczas pomiaru zaburza warunki odbicia, co
powoduje znaczne obi@nie kontrastowad prazkOw. Dlatego niektére zarejestrowane obrazy
nie sa w peini pokryte pgzkami. Podziat obrazu na fragmenty daje tveas¢ wyboru obszaru
klatki zawieraacego informagj o powierzchni filmu tzowego. W przypadku okna dzeelgo
obrazna dwadziesia kwadratowych podklatek, obszar analizy interferogravybierany jest na
podstawiesredniej wartdci jasno€i | w pojedynczym kwadracie. Zdi srednia jasnos@danego
obszau interferogramu jest #$za od ustalonej wartcisprogowej, obszar ten nie jest brany pod

uwage w analizie. W ten sposob wyeliminowane zasiapzbawione pizkOw, ciemne obszary
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zZwigzane z przesugtiem oka wzgldem osi ukladu optycznego. zéé liczba odrzuconych
kwadratow przekroczy wartosty (przyjeto analiz minimum potowy klatki:n, = 10), odrzucona
zoshje cata klatka. Na Rys.5.6. zaznaczono czerwonym Kkoloyesdni intensywnosé
fragmentow klatki poniej przygtego progu intensywnaok

Ze wzgledu na moliwos¢ automatycznego analizowania jedynie obszaréw obrazu tyckry

prazkami interferencyjnymi, zdecydowana; sia wybor trzeciego typu okna do analizy klatek.

5.3. Poréwnanie parametréwMs

W przypadku drugiego itrzeciego okna,zkg kwadrat — podklatka traktowany jest jako
osobnyinterferogram, dla ktérego dokonywana jest procedura liczenia szybkiej transformaty
Fouriera oraz parametroi. Dla kazdego catego obrazu podawana jest wartogksymalna
i minimalna parametru Mraz wartos&rednia wraz z odchyleniem standardowym [93].

Przyktadowa sekwencja interferograméw na Rys. 5.7. (P74) przedstawiathmee
wygtadzanie s, a nastpnie zwekszajce st w czasie zaburzenie gikow interferencyjnych
zargestrowanych na filmie tzowym na soczewce kontaktowej. Na Rys. 5.8. przedstawiono
wykresy zmian wartad parametrowM1, M2, M3 i M4 dla tej sekwencji. Warto parametrow
zostdy znormalizowane, aby moa je bylo przedstawina jednym wykresie. Do aproksymacji
zmian parametrow zastosowano funkcwielomianows. W wyborze stopnia wielomianu
kierowano st zmianami wartodi wspotczynnika dopasowania wielomianem do danych
pomiarowych R2. Jezeli réznica miedzy wspétczynnikami dopasowania kolejnymi stopniami
wielomianu byta mniejsza hil %, to przebieg wartok parametruMs opisywano najbliszym
nizszym stopniem wielomianu.

Trzy pierwsze parametry réia Sie migdzy sobajedynie warto§iami liczbowymi. Na
Rys. 5.8 przedstawiono zmiany w czasie wszystkich czterech parametrow znormalizowanych do
jednogi. Charakterystyka zmian warts parametrowM1, M2 i M3 jest bardzo podobna
(Rys. 5.8.). Wszystkie parametry ilusttugwickszapce se¢ w czasie zaburzenie regularnds
prazkow interferencyjnych. Inngcharakterysty& zmian obserwuje sinatomiast w przypadku
paranetru M4. Zmiennos$¢ wartoci parametruM4 jest znacznie wksza od pozostatych
paranetrow. Z powodu wysokiej zmienmmswartoci M4, parametr ten nie wskazywat tak
wyraznie rémic stabilnogi filmu tzowego w przeprowadzanych analizach, jak pa#est
parametry. Niepewnosivzgledna dys wyniku parametrowMs dla kazdej analizowanej klatki

zostda przedstawiona na wykresie (Rys. 5.9.). We¢kszogi analizowanych sekwencji
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niepewnd¢ wzgledna wartogi parametrowMl1, M2 i M3 nie przekraczata 10 % dla pojedynczej
klatki. Niepewnoséwzgledna parametru Mbyla zawsze wisza, rzdu 20 + 30 %.

Z dotychczasowych wynikdw otrzymanych dla parameii4 wynika, © wymaga on
przeprowadzenia dalszych analiz. Na tym etapie w pracy postanowiono na razie zrezygaowa

stosovania tego parametru do ilméwej oceny gtadkasd warstwy tez na oku.

Rys. 5.7. Przyktadowa sekwencja interferogramow ilugteugestabilizagj
warstwy filmu {zowego na soczewce kontaktowej,
klatki zarejestrowano 0,56 (A), 4,16 (B), 6,76 (C), 10,76 (D) sekund po meoilgioka.

1,05 50

A M
1,00 . m2 e
A M3 -
0,95 40+ * M4 -
0,90 4 - . Y e
= e ” teeer @
0,85 {52, ., . -
LTy LA *t .
w : 2 e P
g - -
=080 £ S o,
0,751 * ‘. 2
0,70 " R -
A B 2 i
083 R L tf“l', et A0
0-60 T T T T T T T 0 T T T T L} T T
0 2 4 5] g 10 12 14 16 0 2 4 g8 8 10 12 14 16
czas [s] czas [s]
Rys. 5.8. Wartasi parametréw Ms znormalizowane Rys. 5.9. Niepewnid wzgledna wartdci
do jednogi. parametrowMs dla kazdej klatki w sekwenciji.

Zdecydowano si andizowa¢ pierwszy rad widma fourierowskiego wycing z widma
fragment o statej odlegtai od srodka macierzy, czyli od piksela o maksymalnej wanitos
modutu tansformaty. Z tego wzgllu parametM1 zosgat odrzucony. Charakterystyki dynamiki
lez liczone dla parametrowl2 i M3 s bardzo podobne. W pracy przedstawiono zatem
ilosciowo kinetykefilmu tzowego za pomacjednego parametru. Aby maa byto poréwnéoba
paranetry zostaty one znormalizowane i estymowane za paniockcji wielomianowe).
Nastpnie poréwnane zostaly wspdiczynniki dopasowaRfa Warto&i wspétczynnika R?

liczone dla stopnia wielomianu od 2 dogvws/zsze dla parametri2. Forownupc niepewnosi
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wzgledne dla pojedynczych klatek obu parametrow, dla pramszystkich analizowanych
klatek, niepewnoséwvzgledna parametriM2 bya nizsza, nk parametruM3. Omacza to,ze
paranetr M2 charakteryzuje simniejsz zmiennogia wyniku. Na tej podstawie, do iloiowej

analizy kinetyki filmu tzowego w dalszej egci pracy, zostat wybrany paramet2M

5.4. Wiarygodna¢ wyniku parametru Ms

Jezdi film fzowy jest niestabilny na mierzonym oku, to 780 wyshpi¢ czgsciowe
wysugenie powierzchni rogoéwki lub soczewki kontaktowej. Znieksztatcenie odbitego frontu
falowego powoduje na tyle dezaburzenie regularncisprazkOw interferencyjnychze staj sie
one pawie niewidoczne. Na interferogramie obserwowana jest wowczas ziarnista struktura.
W widmie Fouriera obrazu, ktory nie posiada periodycznie zmig@pgk struktury, na skutek
rozmycia zerowego i pierwszego edu transformaty, nie da ¢iwyroznic pierwszej
harnonicznej widma.

Na Rys. 5.10. przedstawiono przyktadowy interferogram, na ktérym w prawym gornym rogu
prazki interferencyjne przestalty By widoczne. Poriej przedstawiono trojwymiaroyw
repreentacg modutu widma fourierowskiego wybranych fragmentow kilat 64 x 64 pikseli
(Rys. 5.12.). Po nal@hiu na macierz widma Fouriera maski z Rys. 5.2., a@sty jestsrodek
macerzy o promieniurO, czyli zerowy rad widma. Szukany naginie piksel o najwisze]
wartosci modutulp powinien s¢ zngdowat pomigdzy promieniamirlir2. W przypadku, gdy
prazki interferencyjne & bardzo zaburzone, promig0 jest zbyt maly, by zakéyrozmyty
zerowy rzad widma i piksel nalecy jeszcze do otoczenia zerowegaedw, moze by
zinterpretowany przez program jakwodek macierzy pierwszegoedu widma Fouriera. Aby
tegounikna¢, w masce zdefiniowano obszargkszy niz r0, ale mniejszy irl. Jeeli szukany
piksd najwyzszej wartoéi modutu lp, zostanie wskazany w tym przedziale, oznacza to,

ze stuktura prakow jest zbyt zaburzona, by analizaiwazmycie pierwszego ¢du widma.
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Rys. 5.10. Przyktadowy interferogram Rys. 5.11.Wiarygodnos&yniku parametru Ms
ilustrujacy zanikanie pzkow interferencyjnych wyliczona dla sekwencji interferograméw
na skutek wysychania powierzchni soczewki. z Rys. 5.8.

Rys. 5.12. Tréjwymiarowe reprezentacje widma Fouriera fragmentdw klatki przedstawionej
na Rys. 5.10. A) Fragment 1, B) Fragment 2.

Dla fragmentu klatki, dla ktérej polenie piksela o najwgzej wartoéi modutu zostato
znaleione w przedzialel = r2, nie jest liczony sktadowy parameis. Srednia wartosé
paranetru Ms kazdej klatki liczona jest dlaK, liczby fragmentow spetniagych warunek
intengwnosci (fragment pokryty pizkami) pomniejszonej ok fragmentéw, dla ktérych
maksimum pierwszego ¢du szybkiej transformaty Fourieraziemiedzy rl ar2. Dla kazdej
analzowanej klatki liczona jest zatem dodatkowo wiarygodn@é parametru Mge wzoru:

W = K-k [100% (5.9)
KI

Przyktadowy wykres wiarygoddoi parametrowM pokazanych na Rys. 5.8. przedstawiono
na Rys. 5.11. Gdy powierzchnia filmu tzowego stajecsiraz bardziej nieregularna na skutek
parowania, rosa wartaci parametrow Ms i dla kacowych interferograméw maleje

wiarygodna¢ wyniku.

59



mgr inz Dorota Szcgsna rozprawa doktorska czerwiec, 2008r.

Promienier0Q, rl i r2 maski zostalty wyznaczone empirycznie. Przy ich doborze brano pod
uwag widma fourierowskie otrzymane zaréwno dla fragmentdatek z regularnymi, jak
i nieregularnymi pgzkami. Fragmenty interferogramu miz Si¢ czestosLia prazkow. Od
czestasci prazkdw zalery odlegtosé pierwszego radu transformaty Fouriera ododka widma.
Jezeli czestos¢ prazkow danego fragmentu interferogramu jest zbyt mata, pomiD
przyktadanej do widma maski mezokaza si¢ zbyt duy i wygaszé nie tylko zerowy rzd
trangormaty, nie biosicy udzialu w analizie, ale rowriepierwszy rad transformaty #dz
znacay jego fragment. WartospromieniarO powinna by zatem na tyle dwa aby zakry
rozmyty zerowy rad widma w przypadku zaburzonychapkoéw, ale na tyle mata, aby nie
nachodi na pierwszy rad widma w przypadku pgkow o malej czstosi. Przy przygtym
zalazeniu o ujednoliceniu wartes promieni dla wszystkich typow zabufz@bserwowanych
prazkow, musielsmy dopugci¢c modiwos¢ wystkpowania niewtagiwego dobrania promieni dla

pojedynczych fragmentéw klatek.

5.5. Algorytm przeprowadzania analizy numerycznej

Na rysunku 5.13. przedstawiono algorytm analizy numerycznej pojedynczego
interferogramu w zarejestrowanej sekwencji. Celem przeprowadzenia analizy numerycznej
kazda klatka, rejestrowanej sekwencji interferogramow.eldaa jest oknem na fragmenty
64 x 64 piksele. Wartosprogowasredniej intensywnasi | w danym fragmencie dobierana jest
dla kazdej sekwencji osobno, gdyalezy od warunkow odietlenia w pomieszczeniu, w ktérym
wykonywane byto badanie.

Jezeli liczba fragmentow interferogramu, spetai@g warunek intensywnog jest wiksza
badz rowna ustalonej liczbia, dana klatka jest brana do dalszej analizy numerycznej. Dla
kazdegofragmentu takiej klatki jest liczona szybka transfata Fouriera. Nagbtnie na widmo
naktadana jest maska dzigh je na 3 strefy i szukane jest panie piksela o maksymalnej
wartosci modutu w odlegtosi wickszej niz rO od srodka widma. Jegli potozenie piksela
zostanie znalezione w obszarze paaey rl i r2, dla danego fragmentu obliczangispaametry
Ms. Jezeli piksel potozony jest w obszarze miedz i r1, dla danego fragmentu interferogramu
nie s obliczane parametry sktadowe, jednak liczba takichnfiientéw jest zliczana. Ostatecznie
obliczana jestsérednia wartos¢ parametrowMs dla analizowanego interferogramu oraz
wiarygodnosésredniej, ktéra zalegod liczby fragmentéw klatki odrzuconych w ostatnirapée

analizy.
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Rys. 5.13. Schemat algorytmu analizy numerycznej interferogramow.

Z sekwencji wideo wybierano do analizy numeryczieggdnio 90 klatek (wybieranych
w dostpad co pata klatka dla sekwencji 20 s lub4da klatka dla sekwencji 3-5 s). Poprzez
dzidenie kadej klatki oknem na 20 fragmentéw 64 x 64 piksele, ptace FFT byta liczona
okoto 1800 razy dla kalej sekwencji pomiaru. Przy zastosowaniu komputera R@naktcia
RAM 2 x 512Gb i procesorem Intel P4 3,0 GHz, czas trwania olaliogerzedu 40 sekund dla
pojed/nczej sekwencji.

5.6. Podsumowanie

1. Jako miak zaburzenia regularnciprazkow interferencyjnych zastosowano zmodyfikowany

drugi moment analizagcy rozmycie pierwszego ¢du widma Fouriera.

2. Do dalszych analiz numerycznych interferograméw wybrano parakh2trPierwszy rad
widma wycinany jest w statej odlegtog wokét piksela o maksymalnym raeniu okagta
mask,. ParametrM2 charakteryzuje s najmniejsa zmiennogia wartoi w poréwnaniu

Z pozosatymi proponowanymi parametrami.

3. Wybrano dzielenie kalej klatka rejestrowanej sekwencji interferograméw oknean

fragmenty 64 x 64 piksele. Maska ktadziona na widmo Fouriera obliczone #ieda
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fragmentu klatki dzieli je na 3 strefy. Daje to rwos¢ dodatkowej oceny stopnia
zaburzenia prakéw w catej klatce — wiarygodnos&yniku ugednionego.

4. Niewatpliwa zaletp wyboru okna dzielcego klatkgna 20 matych interferograméw jest
moZiwos$¢ zmniejszenia wptywu ruchu oka przy analizie i analizoaaylko fragmentow
interferogramu pokrytych pzkami interferencyjnymi. Wadaatomiast, jest problem doboru
promieni maski ktadzionej na macierz widma Fouriera z jednoczesnym ¢owmzgshiem

rézneg rodzaju zaburzenia gtkow interferencyjnych.
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lll. PRZEPROWADZONE POMIARY

Opisywany pomiar filmu tzowego na rogéwce oka metoderferencyjna przeprowadzono
na pond stu pacjentach. Wielu z nich przebadano wielokrotniek8¥¢ios¢ pomiaréw dokonano
w Sahfgrenska University Hospital w Mélndal, Szwecja. Pacjenci zostali podzieleni na grupy.
Przeprowadzono pomiar gtadkos powierzchni filmu tzowego na oczach zdrowych -
normdnych, czyli niewykazujcych patologii filmu tzowego. Najliczniejgzgrupe tworza
pacenci z soczewkami kontaktowymi, ktérzy zostali podzieleni dodatkowo zeceirgha
rodzaj noszonej soczewki kontaktowej. Do kolejnej grupy nalesoby, ktére skayty sie na
problemy z filmem {zowym oraz zostaly one zdiagnozowane przez okujato osoby
z syndomem ,suchego oka”. Na oczach z syndromem ,suchego oka” oraz na soczewkach
kontaktowych przetestowano dziatanie niektorych sztucznych tez. Ostatnia grupa to osoby po
chirurgii refrakcyjnej rogéwki, czyli po laserowej operacji korygpaj wzrok.

W rozdziatach 7., 8. i 9. przedstawiono i oméwiono wyniki pomiaru kinetyki filmu tzowego
podczas dwudziestosekundowych sekwencji zarejestrowanych zaraz poecitugka. Wyniki
numelczne aproksymowano w pracy funkayielomianows. W dodatku zamieszczono krotki
opis zastosowania innego dopasowania otrzymanych danych, przedstgalakinetyk filmu
tzowego. Wybrana w dodatku funkcja dobrze opisuje dynamiczne zmiany w filmie tzowym na
pocatku pomiaru, jednak nas bardziej interesuje opis catggsu zachowaniagswarstwy tez

migdzy nrugnicciami oka.
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6. Grupa oséb zdrowych

Do grupy pacjentéw z okiem normalnym zostaty zakwalifikowane osoby nieodcaeevaj
problanéw z filmem tzowym ani podemien w oku. Ta grupa pacjentéw nie przechodzita
w przesztoLi operacji na oku, jednak nie brano pod ugyagzy badany nosi okazjonalnie

soczevki kontaktowe.

6.1. Wyniki pomiaru filmu {zowego na zdrowym oku

Na Rys. 6.1. przedstawiono typaw sekwengj interferogramow zarejestrowansa
normdnym oku. Nieregularnosgowierzchni tez powoduje znieksztatcenie frontu falosveg
czego konsekwengjjest zaburzenie gtadkos obserwowanych pgkéw. Na pocatkowych
klatkach kadej sekwencji obserwowanea sjasne i ciemne obszary w tle apkdw
interferencyjnych, ktorych regularnos¢est zaburzona. Dajsie tutaj wyranie zauwayc
jasniejsze pasy o pionowej orientacji, ktore zmienqiawoj ksztatt oraz pot@nie w krotkim
czase po mrugngciu (Rys. 6.1.A, B). Na kolejnych klatkach z sekwenagne i ciemne obszary
stap si¢ coraz bardziej rozmyte i ostatecznie zarikap uptywie okoto 1-3 s [95] (Rys. 6.1C.).
Szybki proces zmian zachoglzy na filmie {zowym zaraz po mrugmiu zostat rowniez
zaobsewowany przez Nemetha i nazwany terminem ,build-up time” [28,73], czyli czasem,
w ktorym film tzowy stabilizuje @ po kadym mrugnéciu i tworzy optycznie gtadka
powierzchne na nieregularnym nabtonku rogdéwki. Czas, jaki uplymgl mrugnécia do
zargestrowania klatek A—-0,08 s i B — 0,60 s, jest bardzo krotki i nie wystacgzdyy film
tzowy zdotat rébwno rozprowadezisic na rogéwce. Analiza procesu odbudowy i stabilizowania
sie filmu tzowego oméwiono w rozdziale 9.

Po usabilizowaniu st filmu tzowego gtadkie pizki interferencyjne na réwnomiernym tle
obsewowane g nastpnie do konca rejestrowanego filmu wideo. Mimb $iedni czas midzy
mrugniciami wynosi okoto 5 s, to pacjenci ze zdrowymi oczamei maj z reguty problemow

z utrzymaniem otwartego oka podczas 20 sekundowego badania.
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Rys. 6.1. Sekwencja interferogramOw zarejestrowana na normalnym oku:
0,08 s (A), 0,60 s (B), 2,88 s (C) i 19,60 s (D) po mregjoioka.
Film tzowy stabilizuje si na powierzchni rogéwki w pierwszych 1-2 s po mrggiu,
po czym jest gtadki do kaa rejestracii.

Regularne i gltadkie przki utrzymane do ostatniej zarejestrowanej klatki w selcje
oznaczaj, iz film tzowy jest stabilny i pozostaje rowno roztowy na powierzchni rogéwki do
konca pomiaru. Prezentowana na Rys. 6.1. sekwencja poraaruypowym wynikiem dla
normalnych, zdrowych oczu.

Na Rys. 6.3. przedstawiono dynamikgrocesu stabilizowania ¢sii ilosciowa ocene
stablnosci filmu tzowego na rogéwce oka za pomqgmarametruM2. W pierwszych sekundach,
kiedy film tzowy nie jest jeszcze réwnomiernie rodoy na nabtonku rogdéwki, wartois
paranetruM2 s wyzsze w porownaniu z wartokami dla klatek zarejestrowanych kilka sekund
pomig. Gdy film tzowy jest gtadki i stabilny, wartes parametru przyjmajnajnizsze warto§i.

Rys. 6.2. Sekwencja interferogramOw zarejestrowana na normalnym oku (eézone):
0,12s (A), 1,52 s (B), 3,72 s (C), 10,52 s (D), 16,12 s (E) i 18,52 s (F).
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Rys. 6.3. Wartasi parametru N dla sekwenciji Rys. 6.4. Wartasi parametru M dla sekwenciji
Z Rys. 6.1. z Rys. 6.2.

Badaiia na licznej grupie pacjentéw pozwolity wnioskawae film tzowy i czynniki
charkteryzupce jego morfologi sa cechy indywidualna danego pacjenta [93]. Magsic one
zmienia¢ podczas dnia, co sugeruje wplyw ,gtaenia oczu” na jakoséilmu tzowego. Na
Rys. 6.2.zilustrowano kinetykefilmu tzowego zarejestrowamaa oku pacjenta odczuviapgo
zmeczenie i przez to podeaienie oczu. W sekwencji wideo me wyronic trzy etapy kinetyki
filmu tzowego [95]. Pierwszym etapem jest czas rozprowadzania tez po rogowce i tworzenia
gtadkiej warstwy filmu tzowego (build-up time) (Rys. 6.2.A, B). W kolejnym etapie film {zowy
sie ustabilizowat i obserwowane segularne praki na rownomiernym tle (Rys. 6.2.C, D).slle
film tzowy nie jest stabilny, mdzy mrugngciami oka dochodzi do przerwania filmu tzowego
i wystapienia przetomu (trzeci etap). Wéwczas na interfenmgggoojawiaj Sie jasniejsze pasy
o losowej orientacji i potogniu, na ktorych peki interferencyjne zmieniaj swoj kierunek
(Rys 6.2.E, F).

Trzy etapy kinetyki filmu tzowego pokazano rowhniea Rys. 6.4. Poagtkowe wartogi
paranetru M2 s3 wysokie. Wraz ze stabilizowanienk sivarstwy tez na rogowce paramai2
gwatownie maleje, po czym jego wartnsstabilizup si¢ dla klatek z gtadkimi pzkami. Gdy
prazki interferencyjne zaczyngjby¢ zaburzone z powodu powolnego powstawania przetomu
w filmie tzowym, wartogi parametru M rosn,.

Nie zawsze powieki rozprowadzajilm tzowy po rogéwce oka w sposob rownomierny. Na
Rys. 6.5.przedstawiono przypadek, gdygisnicta midzy powiekami warstwa tez rozprowadza
si¢ znacznie wolniej na oku. Jasny, poziomy pas w poprog&rierogramu sugerujez w tym
miejscu warstwa tez jest grubsza. Pas ten rozmywazsczasem, ale trwa to diey niz

w przypadku opisywanej waej jasnej struktury obserwowanej zaraz po mregjnioka.
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Rys. 6.5. Sekwencja interferogramOw zarejestrowana na normalnym oku, gdy warstwa lipidowa zostata
$cisnicta przez powieki i nie rozprowadzona réwnomiernie po pojedynczym naaigroka.
Klatki zarejestrowane: 0,04 s (A), 3,00 s (B), 5,80 s (C) i 11,40 s (D) po racugni

P01:16-09-2005
P01:20-09-2005
P01:23-09-2005 )
P01:11-10-2005

130 . i . ——— (R i 13 — T r——r—— . r—r
0 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20 ] 7 a [ [ 13 17 1 1=
czas [s] czas ]
Rys. 6.6. Wartasi parametru N dla tego samego Rys. 6.7. Wrednione wartéci
oka podczas czterech pomiaréw. parametru M z odchyleniem standardowym

dla 20-tu normalnych oczu.

Na stabilnos¢ filmu tzowego ma wplyw wiele czynnikow zewmznych. Na Rys. 6.6.
przedstawiono zmiany parametiM2 dla kilku sekwencji zarejestrowanych na tym samym oku,
ale pomiary zostaly dokonane w nych dniach. Kady z wykresow wyranie obrazuje czas
stablizowania s¢ filmu tzowego na rogéwce po mruguoiu, jednak kinetyka tez cechujegsi
niepowarzalnogia przebiegu wykreséw. Na Rys. 6.7. przedstawionoedrione zmiany
wartosci parametruM2 w czasie wraz z odchyleniem standardowym dla grupy dwudziestu
pacjentéw z normalnym filmem tzowym. Dane aproksymowano funk@lomianows szdstego
stopnia poniewaz jest ona na tym etapie najlatwiej dgsta funkcja matematycza
i jednozesnie w sposéb zadowalgly opisujca charakter zmian parametru w czasie. Dlzdieg
kolejnej sekundy obliczono wartoséredng parametruM2 dla danej grupy soczewek wraz
z odchyleniem standardowym.
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6.2. Whnioski

1. Nainterferogramach zarejestrowanych na rogéwkach oczu zdrowych film tzowy w pierwszej
sekundzie po mrugetiu oka wykazuje zaburzenie apkow. Puzki jednak szybko si
wygtadzap i ich regularny ksztatt obserwowany jest wekszo&i przypadkow do konca

rejestrowanej sekwencji.

2. Zastosowany do analizy ilokowe] parametr M2 wykazuje wysze wartoéi dla

pocatkowych klatek z sekwencji. Wartoste szybko malej po czym stabilizuj sie.

3. Wykresy zmian parametril2 w czasie aproksymowane funkayjielomianowy réznia sie
migdzy soba ksztaltem charakterystyki, nawet dla tego samego dJdkanak wartas
paranetru sa w wigkszo<i przypadkow niskie po ustabilizowaniue siilmu tzowego na

rogowce i mieszcz sig w zakresie od 125 do 150.
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7. Grupa pacjentow z soczewkami kontaktowymi

W pierwsze] cgsci rozdzialu przedstawione zostanwyniki otrzymane w grupie
18 uxytkownikow soczewek kontaktowych. Niektérzy pacjencili bpadani kilkakrotnie
zromymi soczewkami kontaktowymi, zatemacinie dokonano 32 eksperymenty.
W ekspeymencie badano film tzowy na rogéwce oka przed ziem soczewki kontaktowej
rano, 5min. po zatogniu nowej soczewki oraz po potudniu po kilku godzinaoszenia.
Nastpnie, w przypadku odpowiednich soczewek, pomiar wykanav2 tygodnie i miestc
pomig. Pacjent proszony byt o prawidiowe yikowanie soczewki w tym czasie, czyli
zachovanie higieny i zdejmowanie soczewki na noc. Ze wdgl na okres uitkowania
soczeavek, podzielono je na 3 grupy: soczewki jednodniowe, dwutygodniowe igrzes.

Populane do tej pory soczewki hydrelowe g zastpowane przez soczewki silikonowo-
hydrazelowe. Soczewki silikonowe charakteryzusic lepsz przepuszczalna$a tlenu, co
pozwda na diuszy okres ich noszenia.a Sne jednak hydrofobowe, co powoduje gorsze
zwilzenie powierzchni soczewki. Dlatego dodaje db tego materiaty hydretu, by stworzyg

lepig zwilzanasoczewkg101].

Tabela 7.1. Soczewki kontaktoweytezdo pomiaru gtadkas filmu tzowego i ich podziat wg FDA*.

Soczewka Grupa wg FDA* | Polimery H,0 (%)
l(:gi%l;svl\ilsi?;:f@ay 1 Lotrafilcon A 24
2:%85 {i/)i(sion) 1 Lotrafilcon B 33
é]%%vnus%r?;\]sgﬁnson) 1 Senofilcon A 38
(Pégglssrr Vision) 2 Omafilcon A 62
I(:gi%l;svl?gil)iﬁ)s 2 Nelfilcon A 69
(S‘J(j:linssé)r%g?%nson) 2 Hilafilcon A 70
F;arﬁ;/(i;ﬂ;tomb) 3 Balafilcon A 36
I(A\\J%L;lvnus%r%:?g?)%mson) 4 Etafilcon A 58

* Podziat soczewek kontaktowych ViIPA (Food and Drug Administration):
Grupa 1: Niska zawart& wody, niejonowa
Grupa 2: Wysoka zawartosévody, niejonowa
Grupa 3: Niska zawart& wody, jonowa
Grupa 4: Wysoka zawartosévody, jonowa
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Ze wzgkdu na materiat stosowany do produkcji soczewek Haoveych zostaty one
podzielone na 4 podstawowe grupy (wg FDA*) pod wdgm ich uwodnienia i jonizacji.
Badana na grupie pacjentow nie wykazaty znacznychmi®imiedzy wybranymi soczewkami
repreentupcych kada z grup materiatdow [101]. Jednakz czsto mimo odpowiedniego
dopasowania soczewki do rogowki wzglem krzywizny, pacjent odczuwa ekszy komfort
przy noszeniu jednej soczewki, zndrugiej. W drugiej cgci tego podrozdziatu poréwnano
tesbwane soczewki ze wzaglu na podziat wg FDA. Badania zostalty wykonane na sdaeh
zamieszczonych w Tabeli 7.1. Jeden pacjent z osiemnastoosobowej grupy pacjentéw zostat
przebadany ze wszystkimi soczewkami, pozostatym byta przypisana tylko di »a
z wymienionych w Tabeli 7.1. soczewek kontaktowych.

7.1. Podziat soczewek ze wzgledu na okres noszenia

7.1.1. Soczewki jednodniowe
Do pomiaru stabilnag filmu tzowego wybrano 4 rd¥e soczewki kontaktowe, dla

niektdorych pacjentow wykonano seripomiarow kilkakrotnie (Tabela 7.2). Na Rys. 7.1.
zamieszczono przyktadow sekweng interferogramow zarejestrowanych na soczewce
kontakbwej Focus Dailies All Day Comfort 5 min. po zaémiu jej na oko. W przypadku
prezntowanego pacjenta z soczewkakus Dailies gtadki i stabilny film tzowy byt rowrie
obsewowany 3 godziny pafiej (Rys. 7.2.).

Dla prawie wszystkich zmierzonych jednodniowych soczewek kontaktowych gtatikogce
lzowego na soczewce po jej zakmiu byla nieznacznie zaburzona w poréwnaniu z filmem
tzowym na rogdéwce przed zaleriiem soczewki. Na rejestrowanych interferogramachzzaoa
zalozeniu soczewki kontaktowe]j na oko apki interferencyjne ogto byly regularne
i rownoodkgte i jedyne zaburzenie stanowity ciemne,agle obszary, na ktorych gpiki byty
stabo widoczne lub niewidoczne. Jednakzpomiar filmu tzowego dokonany po potudniu
wykazywat u wszystkich pacjentow zaburzomgadkos¢ filmu tzowego na soczewce. Na
przyktadowej sekwencji na Rys. 7.3. widoczne léczne czarne plamy i §aiejsze linie
zaburajace regularnosprazkow interferencyjnych.

Wykresy na Rys. 7.4. reprezentujajczsciej wystpujacy wynik liczbowy parametrim2
dla jednodniowych soczewek kontaktowych. Czarnym kolorem zaznaczono zmiany parametru
w czasie dla filmu tzowego na rogéwce oka. Wari@arametriM2 s3 wyzsze na soczewcemi

na ogoéwce, ale nie obserwujecsiwickszonej destabilizacji tez na nowej soczewce zaraz po
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zatlazeniu (wykres czerwony). Film tzowy jest stabilnygaizy mrugngciami na soczewkach
jednodnowych. Jednak w agu dnia pogarsza iego stabilnos¢. Dla wszystkich pacjentéw

w tej grupie wartogi parametru M po potudniu $ wyzsze ni rano.

Tabela 7.2. Przebadane soczewki kontaktowe.

Socawka Liczba pacjentéw/pomiaréw
Focus Dailies 1/2
Focus Dailies Comfort 4/5
Soft Lens lday 4/4
Acuvue lday 2/3

A

Rys. 7.1. Sekwencja interferogram6w zarejestrowana na nowej soczewce kontaktowej Focus Dailies
Comfort rano (P01): 0,12 s (A), 2,20 s (B), 7,00 s (C) i 12,80 s (D) po mieigraka.

Rys. 7.2. Sekwencja interferogramow zarejestrowana na soczewce kontaktowej Focus Dailies Comfort
w potudnie (P01): 0,20 s (A), 2,80 s (B), 7,60 s (C) i 12,80 s (D) po nuaigrika.

Rys. 7.3. Sekwencja interferogramo6w zarejestrowana na soczewce kontaktowej Focus Dailies Comfort
po potudniu (P01): 0,20 s (A), 2,20 s (B), 7,20 s (C) i 12,80 s (D) po maigrika.
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Rys. 7.4. Wartogi parametru M dla jednodniowej soczewki Focus Dailies (A — pacjent z Rys. 7.1-3.)
i Soft Lens 1 Day (B). Kolorem czarnym przedstawiono zmiany na samej rogéwce,
czerwonym na nowej soczewce kontaktowej 5 minut po ealaz szarym na
soczewce po 3 godzinach, zielonym na soczewce po potudniu.

10:40 Focus Dailies Comfort |: |
10:40 Focus Dailies '

11:30 Soft Lens 1 day
08:52 Acuvue 1 day -
08:55 Night & Day ’ ’ o

Rys. 7.5. Wartasi parametru M dla jednodniowych soczewek noszonych przez tego samego
pacjenta (P01) w poréwnaniu z silikonpaoczewl mieskczna
Pomiaru dokonano 5 minut po zaémiu nowej soczewki.

Jeden z pacjentéw w tej grupie zostat przebadany zymdzsoczewkami jednodniowymi
oraz 1 miesg¢czna (Focus Night&Day). Wartad parametruM2 (Rys. 7.5.) nie wykazaty
znacacych rénic w stabilnoéi i gltadkogi filmu tzowego na soczewkach jednodniowych.
Lezacy wyzej wykres czerwony reprezentuje wynik dla soczewki yir@iba Vision, ktora
zostata wycofana i zagiiona obecnie soczewkktorej wyniki reprezentowany jest przez czarne
kwadmaty. Wykres zielony, ktéry ukazuje wyma destabilizagj filmu tzowego, reprezentuje
soczevke mieskczna Soczewka ta jest wykonana z materialu oefluzawartosi
hydradobowego silikonu, co ma by gtdbwnym powodem braku stabilmm$cieczy tzowej

w porownaniu z soczewkami jednodniowymi, ktére zawigrajiecej hydraelu.
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7.1.2. Soczewki dwutygodniowe
W pracy przeprowadzono pomiary stabilaofimu tzowego u p¢ciu pacjentéw noscych

dwutygodniows soczewkegkontaktowa Acuvue Oasys. Na rysunkach 7.6.-7.8. przedstawiono
sekwencje zarejestrowane na nowej soczewce odpowiednio 5 minut perzatppo potudniu,

po kilku godzinach i po dwdch tygodniach noszenia. Im ejtisoczewka byta noszona, tym
bardzej zaburzonesprazki interferencyjne i film tzowy jest niestabilny. W pieszej sekwencji
klatek pocatkowo regularne peki zaczynag by¢ coraz bardziej zaburzone w dolnejegz
interferograméw i 13 s od mruggia film tzowy nie tworzy juzgtadkiej powierzchni na
soczewce. W przypadku, gdy oko jest zozone (Rys. 7.7.) i gdy soczewka jest noszona przez
dwa tygodnie (Rys. 7.8.), regularnofirazkow interferencyjnych zaburzgjiczne ciemniejsze

i jasnigjsze obszary. Wzmahe parowanie cieczy tzowej sprawia,na koncowych klatkach

prazki interferencyjne gmiejscami niewidoczne.

Tabela. 7.3. Przebadane soczewki kontaktowe

Soczwka Liczba pacjentow/pomiarow
Acuvue Oasys 5/5

Rys. 7.6. Sekwencja interferograméw zarejestrowana na nowej soczewce kontaktowej Acuvue Oasys
rano (P87): 0,12 s (A), 1,52 s (B), 3,72 s (C) i 12,92 s (D) po mytigrika.

Rys.7.7. Sekwencja interferograméw zarejestrowana na soczewce kontaktowej Acuvue Oasys po
potudniu (P87): 0,24 s (A), 1,64 s (B), 3,64 s (C) 113,44 s (D) po nycigroka.
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Rys.7.8. Sekwencja interferograméw zarejestrowana na soczewce kontaktowej Acuvue Oasys po dwoch
tygodniach noszenia (P87): 0,12 s (A), 1,52 s (B), 3,92 s (C) i 12,92 s (D) po ¢oiugrkia.

' ! ! ! ‘| = 10:02 rogowka: P87
195' ® 11:23 soczewka nowa

: 16:30 soczewka nowa

15:15 soczewka po 2 tygodniach

. . — — . . . .
0 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20
czas [s]

Rys. 7.9. Wartasi parametru N dla dwutygodniowej soczewki Acuvue Oasys. Kolorem czarnym
przedstawiono zmiany na samej rogéwce, czerwonym na nowej soczewce kontaktowej po 5 min. od
zalozenia, zielonym na soczewce po potudniu, niebieskim na soczewce po 2 tygodniach noszenia.

Na Rys. 7.9. przedstawiono wynik analizy numerycznej dla prezentowanej sekwencji. Dla
czterech, spadd pkciu, badanych pacjentéw film {zowy na soczewce zaraz gdozemiu
(czawony) bardzo szybko i destabilizuje i wartasi parametruM2 po kiku sekundach
gwattownie rosna w poréwnaniu z wartédmi dla rogéwki (czarny). Na dwutygodniowych
soczaevkach film tzowy jest niestabilny radzy mrugn¢ciami zaraz po nat@niu soczewki.
Wigksza jest rowniezroznica w gtadkoéi prazkow miedzy wynikiem na rogéwce, a naw
soczevka po zatoeniu, ni w przypadku soczewek jednodniowych. Po catym dniu noaze
soczewki oraz dla soczewki pod koniec okreswne&i (po dwoch tygodniach) wartol
liczonego parametruyajwyzsze dla wszystkich badanych osoéb i kpanczasie.
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7.1.3. Soczewki miegtzne
Stabilno$¢ filmu tzowego zostata zmierzona réwaiga oczach dziewgciu pacjentow

nosacych miesgczne soczewki kontaktowe. Do pomiaru wybrano trzynedzsoczewki
kontakbwe (Tabela 7.4.). Na rysunkach 7.10.-7.13. zamieszczono sekwencje interferograméw
dla jedynego pacjenta, ktoremu udako dbkona pomiaru filmu tzowego na soczewce noszonej
przez caty miesic. Zaraz po zal@niu soczewki regularnosprazkow interferencyjnych jest
zaburona juz po kilku sekundach po mruggiu oka (Rys.7.10.). Na sekwencji
interferogramow zarejestrowanych po potudniu (Rys. 7.11.) i po dwdch tygodniach (Rys. 7.12.)
film tzowy tworzy bardziej gtadkai stabilng powierzchng, jednak regularnos$éprazkow
zaburona jest poprzez obecnogtemnych ijasnych obszaréw. Znacznaniéa w gtadkosi
prazkbw obserwowana jest na soczewce po masi noszenia (Rys. 7.13.). &ki
interferencyjne g ,poszarpane” i przez to stabo widoczne. Ciecz fzowazaraz po mrugrciu

oka ne tworzy gtadkiej powierzchni na soczewce. Prawdopodobnie spowodowane jest to duza
iloscia osadu, ktéry odktadagna soczewce kontaktowej mimo jej regularnego czyszazeni

Na rysunkach 7.14. przedstawiono wykresy dla opisanegmwsoczewki Preclear. Wgze
wartosci parametruM?2 ilustrup zaburzongtadka¢ filmu tzowego zaraz po zateniu soczewki
(czewony) w poréwnaniu z wynikiem dla rogowki (czarny). Bardziej stabilne weirtos
paranetru otrzymano dokonaf pomiaru na tej samej soczewce po potudniu (zielongd i
dwoch tygodniach (niebieski). Dazwyzsze wartogi otrzymane zostaty dla soczewki po
miesacu noszenia (fioletowy).

Wykres na Rys. 7.15. otrzymany na soczewce O2Optix stanowi reprezentatywny wynik
liczbowy dla catej grupy miestznych soczewek. Dla wkszogi pacjentow gtadkosdilmu
lzowego na soczewce miesznej jest dua bardziej zaburzona w poréwnaniu z filmem tzowym
na ogéwce przed zat@niem soczewki. Porowmg wyniki otrzymane dla soczewek Proclear

i O20pix obserwowane byly wisze wartogi parametru M dla ®czewki O20ptix.

Tabela. 7.4. Przebadane soczewki kontaktowe.

Socawka Liczba pacjentow/pomiarow
Proclear 4/4
020ptix 3/3
Soft Lens Comfort 1/1
Focus Night&Day 2/5
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Rys. 7.10. Sekwencja interferogramoéw zarejestrowana na nowej soczewce kontaktowej Proclear rano
(P78): 0,40 s (A), 2,00 s (B), 4,60 s (C)i 10,00 s (D) po megiinka.

=

Rys. 7.11. Sekwencja interferogramoéw zarejestrowana na soczewce kontaktowej Proclear po potudniu
(P78): 0,40 s (A), 2,00 s (B), 5,00 s (C)i 10,00 s (D) po meggnika.

Rys. 7.12. Sekwencja interferogramow zarejestrowana na soczewce kontaktowej Proclear po dwdch
tygodniach noszenia (P78): 1,40 s (A), 2,20 s (B), 5,00 s (C) i 11,00 s (D) po ¢orughia.

Rys. 7.13. Sekwencja interferogramow zarejestrowana na soczewce kontaktowej Procleanpo miesi
noszenia (P78): 0,48 s (A), 1,60 s (B), 4,80 s (C) i 7,40 s (D) po mougoka.

76



mgr inz Dorota Szcgsna rozprawa doktorska czerwiec, 2008r.

200 - - - - 200 - - - -
195 i ® 08:45 rogéwka: P78 195 3 | | .
® 10:35 soczewka nowa 190 ! : :
A 13:20 soczewka nowa ; -
¥ 16:00 soczewka po 2 tygodniach 185 B i '
*¥ 14:30 soczewka po miesiacu 180 ; : ‘
— 175 VG S
e e 170 A : :
Wi a8 165 ‘ ; ; 5
e SR A 155 L
' ' | H
Vg v W 150 i i P
a Yy ___'v', SIS H— 145 o ‘ T W
e e 140w 08:30 rogowka: P88 P Ry a
wm - o 1354 # 08:36 soczewka nowa . bt
. ‘." 7777777777 (I I 130] 4 15:54 soczewka nowa i
. i i i i i i i i 125 ¥ 16:00 soczewka po 2 tygodniach | ; ;
12 14 16 18 20 0 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20
czas [s] czas [s]
Rys. 7.14. Wartsi parametriM2 dla Rys.7.15. Wartasi parametru M dla
interferogramow zarejestrowanych na rogéwce okanterferograméw zarejestrowanych na rogéwce
oraz po zatogniu soczewki miegtznej Proclear oka oraz po zat@niu soczewki miegcznej
w roznych etapach jej noszenia. O20ptix w rénych etapach jej noszenia.

7.1.4. Whnioski
Dla przebadanych trzech grup pacjentow wykonano wykresy zgrieainch wartog€i

paranetru M2 w czasie (Rys.7.16.). Wykresy opisano wielomianem szdstego stopnia.

Analizujac wykresy srednich wartogi liczonego parametru dla grupy 18 pacjentéw n@oz

wyciagna¢ nastpujace wnioski:

1. Rdéznica w stabilnogi tez midzy soczewkami kontaktowymi podzielonymi ze veriyl na
okresnoszenia jest przede wszystkim widoczna na nowych soczewkacimpiut po ich
zatazeniu na oko. Na jednodniowych soczewkach (zielonyn fizowy jest najbardziej
stabilny i gtadki w poréwnaniu do soczewek dwutygodniowych (czarny) iec@sych
(rozowy) (Rys. 7.16.A).

2. Dwutygodniowe soczewki charakteryzigic brakiem stabilnasi tez medzy mrugnéciami —
wartosci parametruM2 sz/bko narastaj w czasie. Podobnie jest z filmem tzowym na
mies¢cznych soczewkach, jednak w ich przypadku gtadKivédu tzowego juzod samego

pocztku rejestracji jest wyranie zaburzona.

3. W ciagu dnia stabilnoséilmu tzowego pogarszaegtownie na soczewkach jednodniowych.
Po potudnii, gdy oko jest zrtzone, gtadkos¢ filmu tzowego charakteryzuyvysokie
wartosci dla wszystkich trzech rodzajow soczewek (Rys. 7.16.B)
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Rys. 7.16. Wrednione wartagi parametriM2 dla grup soczewek jednodniowych (zielony), dwu-
tygodniowych (czarny) i miegtznych (roowy) w trzech etapach noszenia.

4. Po dwoch tygodniach wikowania soczewki film tzowy jest mniej stabilny na zewkach
dwutygodniowych ni na mies¢cznych (Rys. 7.16C.). Przyczymoze by fakt, iz soczewke
dwutygodniows po tym okresie noszenia powinng $uz wymienic na nowg natomiast

soczevka mies¢czna mae by noszona przez kolejne dwa tygodnie.
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7.2. Dodatkowe analizy zachowania sig¢ filmu tzowego na
soczewkach kontaktowych

W tym rozdziale opisano inne analizy numeryczne stalgirfdénu tzowego na soczewkach

kontakbwych, niz w rozdziale poprzednim.

7.2.1. Niestabilny film fzowy na rogéwce a soczewka kontaktowa
W badanej grupie pacjentow nasych soczewki kontaktowe, 4 pacjentow miato wWyrie

niedabilny film tzowy na rogowce przed zakeniem soczewki kontaktowej. Po zadmiu
soczevki, film tzowy, w przypadku tych pacjentéw, byt rowiienniej stabilny w poréwnaniu
Z pozosatymi pacjentami badanymi z tymi samymi soczewkami.

Na Rys. 7.17. przedstawiono przyktadowe interferogramy zarejestrowane na oczach dwoch
pacjentow. Pierwszy z nich (A, B, C) miat stabilny film tzowy na rogowce, gtadkib#ii
tzowego drugiego pacjenta (D, E, F) byta winge zaburzona. Dolne interferogramy prezentu;j
wynik rejestracji filmu tzowego na miesiznej soczewce kontaktowej Proclear kilka godzin po
jej zatozeniu. W przypadku drugiego pacjenta film tzowy znacangbciej s¢ destabilizuje na
soczevce (J, K, L) w poréwnaniu z wynikiem dla pacjenta o stabilnym filmie tzowym przed
zatlozeniem soczewki kontaktowej. WartngparametruM2 (Rys. 7.18.) s rowniez wyzsze dla
drugiego pacjenta dla wszystkich trzech pomiaréw dokonanych na soczewce. Czarnymi
kwadratami zaznaczono wynik liczbowy dla filmu zowego na rogéwce oka, kolorem

czerwonym, zielonym i niebieskim zaznaczono odpowiednio wynik na soczewce w kolejnych

etapach jej noszenia. Wykresy aproksymowano funkelomianow, czwartego rgdu.

=
Film t
Rys.7.17. Sekwencja interferograméw zarejestrowana na rogowce ze stabilnym filmem tzowym (P78)
(A-C) oraz po zataeniu soczewki kontaktowej (G-1) i na rogéwce z niestabilnym filmem tzowym (P76)
(D-F) oraz po zataniu soczewki kontaktowej (J-L).
Interferogramy zarejestrowano: 0,08 s (A), 1,88 s (B), 10,48 s (C), 0,12 s (D), 4,8 s (E), 8,8 s (F),
0,6 s (G), 2,28 s (H), 10,00 s (1), 0,28 s (J), 2,80 s (K) i 8,8 s (L) po mougoka.

ZOWY ha soczewce — po potudniu
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Rys 7.18. Wartéci parametriM2 dla interferograméw zarejestrowanych przed i po zaiior
mieskcznej soczewki kontaktowej Proclear, gdy film tzowy byt stabilny (A),
gdy film tzowy byt niestabilny (B).

Poréwnujac wszystkie otrzymane wykresy zarejestrowane na so@dwkontaktowych
i nie biomc pod uwagerodzaju soczewki, w znacznej akszo<i przypadkow (69%) wartas
paranetru M2 s3 wyzsze dla soczewek na oczach o mniej stabilnym filmie ynowprzed
zatlozeniem soczewki. Stanowi to potwierdzenie przypuszczéenstabilnoscfilmu tzowego na

soczavkach kontaktowych jest skorelowana z jatiedilmu tzowego na rogéwce pacjenta.

7.2.2. Rane soczewki kontaktowe na tym samym oku
Film tzowy na soczewkach kontaktowych wymienionych w Tabeli 7.1 zostat przebadany na

oczah tego samego pacjenta o mgeh porach dnia. Niektére z tych soczewek badano
kilkakrotnie. W wekszo&i pomiarow film tzowy mierzony 2-4 godzin po zaémiu soczewki
jest bardziej stabilny i parametM2 przyjmuje nisze wartogi, niz w przypadku pomiaru
dokonaneg po kilkunastu minutach po zakriu soczewki. Na Rys. 7.19. przedstawiono
przyktadowy wykres otrzymany podczas badania filmu tzowego na soczewce Focusychréz
godzinah. Pod koniec dnia (niebieski), paramBt2 przyjmuje najwysze wartogi i pacjent
rowniez odczuwat podraiienie oczu. Po zastosowaniu kropli do oczy typu sztutznébiaty)

gtadkoscfilmu tzowego na soczewce poprawita.si
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Rys. 7.19. Wartgai parametriM2 dla interferograméw zarejestrowanych
na soczewce kontaktowej o myich porach w agu dnia.

16:15 soczewka

Zmiany zachodze w filmie fzowym podczas adaptacji do soczewkipsawdopodobnie
przyczym mniej stabilnego filmu tzowego zaraz po zaoiu soczewki na oko. Po jakénozasie
wydzielanie tez wraca do normy i film tzowy jest bardziej stabilny na soczewce. Pod koniec dnia

uczucie zmczenia w oczach objawiagszwickszonadestabilizagj filmu tzowego.

7.2.3. Wplyw materiatu soczewek kontaktowych na stabil$é filmu tzowego
W ramach pracy przeprowadzono poréwnanie zachowanfdrau tzowego na soczewkach

kontakbwych podzielonych na grupy ze wgdl na rodzaj materiatu, z jakiego zostaty
wykonane wg FDA (Tabela 7.1.). Wyniki numeryczne — pararvy dla soczewek natecych
do kadej z grup, zostaly ugdnione. Przebieg tgdnionego wykresu opisano funkcj
wielomianows 6-go stopnia i dla kKalegot = 1s obliczono odchylenie standardowe. Dla
soczwek z grupy trzeciej i czwartej przeprowadzono tylko po 2 pomiary. Z tegeduzgie
brano ch do analizy porbwnawczej.

W Tabeli 7.5 zawarto informagjo ilosci pomiaréw wykonanych na soczewkach pierwszej
i drugiej grupy. Osobno analizowano wyniki humeryczne wykonane rano i po potudniu na
nowych soczewkach kontaktowych.

Wykresy na Rys. 7.20. ilusteyjzmiany w czasie wédnionego parametriM2 wraz
z odchyleniem standardowym dla pomiaréw dokonanych rana Bl@jzauwayé wyrazne
réznice w stabilnoéi filmu tzowego na tych dwoch rodzajach soczewek.amatr M2 dla
grupy 1 (réowy) stale rodie w czasie, co oznaczz film tzowy jest niestabilny. Dla grupy 2
(czany) parametrM2 przybiera nisze wartogi niz dla grupy 1 oraz jest bardziej stabilny
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w czasie. W przypadku popotudniowych pomiaréw nie zaawak znacacych romic
w usrednionych przebiegach zmian liczonego parametru. Obgkresy leza wyze] niz
w porantym pomiarze. Wartad parametru dla soczewek grupy 1 rpswolniej, natomiast dla

grupy 2 szybciej ni rano.

Tabela. 7.5 Liczba pomiaréw wykonanych na soczewkach 1-szej i 2-giej grupy

. o Liczba
Liczba pomiaréw L
Soczwka pomiarow
rano .
po potudniu
Grupa 1: Niska zawartos¢ 12 7
wody, niejonowa
Grupa 2: Wysoka zawarta 13 11
wody, niejonowa
190 rano 190 po potudniu
4 nisko uwedniene
185 * wysoko uwodnione 185
180 = 180 [
175 T 175 AT
'-P
LT |~ L1
170 170 Pt
e P = 165
>
et "’"
160 | | 160
155 155
150 150 4 nisko uwodnione
+wysoko uwodnione
145 T T T T T T T T T T 145 T T T T T T — T
0 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20 0 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20
czas [s] czas [s]
A B

Rys 7.20. Urednione wartasi parametriM2 dla grup soczewek nisko (i@ay)
i wysoko (czarny) uwodnionych, pomiary rano (A) i po potudniu (B).

Soczewki w grupie lasto soczewki z niskazawartofia wody. Pomiary wykonane przez
Younga iEfrona [119] oraz Thai [101] wykazaly lepsgtabilnoscfilmu tzowego i diuszy czas
tworzenia s¢ przetomu w filmie fzowym dla soczewek hydetéwych wysoko uwodnionych.

Na tych soczewkach zanotowano réwniggrubsa warstwe wodna Whniosek plyngy

Z powysszej analizy parametruM2 na soczewkach wysoko (grupa 2) i nisko (grupa 1)
uwodnionych pokrywa 8i z obserwacjami Younga i Efrona. Dla soczewek wysoko
uwodniorych srednie wartoéi parametruM2 s nizsze, czyli film fzowy na tej grupie soczewek
tworzy bardziej gtadk powierzchng, niz na soczewkach wykonanych z nisko uwodnionego
mateiatu.

Zbadane w pracy soczewki jednodniowe byty wykonane z materialu wysoko uwodnionego,

podczas gdy wkszos¢ dwutygodniowych i miegtcznych soczewek wytworzona zostata
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z materialtdbw nisko uwodnionych. W grupie 1, pomiar dokonany rano, analizowano m.in.
soczewlk Focus Night & Day, ktéra zawiera dusilikonu. Film tzowy na tej soczewce nie jest
stabilny miedzy innymi ze wzgidu na hydrofobow natug silikonu. Na niewielkaroznice w
usrednionych wynikach stabilnosfilmu tzowego na soczewkach 1 i 2 grupy po potudnagen

mie¢ wptyw fakt, iz liczba mierzonych wowczas soczewek silikonowych FocightN& Day

jest mniejsza.

7.2.4. Wnioski
1. Stabilnos¢i gltadkos¢warstwy tez na soczewkach kontaktowych jest skorelovzgako<cia

tez na rogéwce oka. Dla wkszogi zbadanych pacjentéw, dla ktérych zanotowanasag
wartosci parametruM2 na oku w poréwnaniu z resgtgrupy, wartogi te byty réwniez
wyzsze na soczewce kontaktowej i/lub rosty w czasie szypaiez dla pacjentow ze

stablnym filmem {zowym na oku.

2. Po zalogniu soczewki na oko w pierwszych kilkunastu minutadm fizowy jest,
w wickszogi przypadkow, mniej stabilny, hipo 1-4 godz. noszenia. Powodem s
prawdopodobnie zmiany w produkcji tez zachade podczas procesu adaptacji do soczewki.
W przypadku, gdy oko jest zgozone, wzmoane parowanie tez z powierzchni soczewki
znacenie destabilizuje film tzowy. Wartok parametruM2 sa wowczas wysokie i rosna
w czasie. Komfort widzenia i zwilenia powierzchni soczewki me wowczas poprawi

zagosowanie sztucznych tez.

3. Wyzsze i rosace w czasie wart@s parametruM2 zanotowano na soczewkach wykonanych
z nisko uwodnionego materiatu, podczas gdy na soczewkach wysoko uwodnionych film
tzowy oceniono jako bardziej stabilny ¢gdzy mrugnéciami. W pomiarach dokonanych po
potudniu, gdy oko jest juzzmeczone, nie zanotowano mdizy w stabilnogi tez midzy

wysoko inisko uwodnionymi soczewkami.
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8. Oko z patologa warstwy tez

W rozdziale zamieszczono wyniki pomiardw przeprowadzonych na pacjentach
zdiagnozowanych uprzednio przez lekarza okuiisko pacjenci z syndromem ,suchego oka”.
Zamieszczono tu réwnie wyniki otrzymane na oczach pacjentdw po chirurgii akcyjnej

rogowki.

W ramach pracy wykonano pomiar na 18-tu pacjentach (15 kobiet i¢Zzgzn)
z syndromem suchego oka oraz 5 pacjentach po LASIK i jednego po RK. W pierwgzej cz
rozdziatu przedstawione zostampizyktadowe wyniki zarejestrowane na pacjentach z yauch

okiem”, w drugiej oméwione zostamyniki pomiaroéw pacjentéw po chirurgii refrakcyjne;j.

8.1 Stabilng¢ filmu tzowego na ,suchym oku”

Sredni wiek pacjentéw z syndromem ,suchego oka” wynosi#$574 lat. Na Rys. 8.1.
przedstawiona jest sekwencja interferogramow zarejestrowana dla pacjenta ogtgovaj
dyskonfort zwigzany z syndromem ,suchego oka”. Na pgke pomiaru obserwowanes s
gtadkie, regularne peki (Rys. 8.1.A). Po kilku sekundach od mrugma oka w prawym
gornym rogu obrazu zaczyna wymiaé Sic obszar, gdzie pgki zmieniap kierunkowosé
(Rys. 8.1.B). Wraz z uptywem czasu zmiana ta stajeceraz wyraniej widoczna. Ostatecznie
pojawiaja sie na interferogramie biale pionowe linie (Rys. 8.1.D), k#rych puazki
interferencyjne zmieniaj swoje nachylenie. Takie obszary interpretowanejako miejsca
wystapienia przetomu w filmie fzowym. Na Rys. 8.1. zilustrawgpowolne przerywanie filmu

lzowego w czasie rejestracji .

Ten sam pacjent zostat ngstie zbadany po podaniu do oka fluoresceiny, czyli snbgta
uzywanej w popularnym teie fluoresceinowym. Fluoresceina wimge zmienita obserwowany
wzor prazkowy (Rys. 8.2.). RegularnoggrazkOw na interferogramie statagdbardzo zaburzona

i pojawity si¢ rowniez liczne czarne plamy [97].

Na Rys. 8.3. przedstawiono zmiany paramd#® w czasie dla tego samego suchego oka
przed i po podaniu fluoresceiny oraz po sztucznych izach podanych gogainegj.
W piewszym przypadku wartgé parametru rosnav czasie. Film {zowy jest niestabilny,

pojawia sk powoli przelom, w¢c parametrM2 naasta w czasie. W przypadku zaburzenia
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fizjologii filmu tzowego przez podanie fluoresceiny wadoparametruM2 sa znacznie wysze
od pozogatych wykresow. Mieszanina filmu tzowego i fluoresceiny powoli stabilizujensi
oku, dldego parametM2 maleje. Po podaniu sztucznych tez film tzowy jestadbardziej
stablny i stabilny jest teé parametrM2. Na pocatku wykresu wartosi parametru malej co
oznaaa, ze film fzowy sk stabilizuje. To zjawisko nie byto tak wynasie obserwowane przed
podanien kropel.

C D
Rys. 8.1. Sekwencja interferogramoéw zarejestrowana na suchym oku (P71):
1,00 s (A), 6,50 s (B), 8,90 s (C) i 12,30 s (D) po mregnioka.

Rys. 8.2. Sekwencja interferogramow zarejestrowana na suchym oku po podaniu fluoresceiny (P71):
1,40 s (A), 6,60 s (B), 8,40 s (C) i 12,20 s (D) po mreginioka.

190
185 +
180 +
175 +
170 ~
165 +
160 ~
g 155 1
150 +
145 +
140 +
135 1
130

4 10:03 suche oko: P71
A 10 min. po fluoresceinie
© 5 min. po sztucznych izach

Rys. 8.3. Wartasi parametru N dla suchego oka (P71) (czarny),
suchego oka po podaniu fluoresceiny (szary) i po sztucznych tzach (zielony).
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Analizujac zarejestrowane serie pomiarOw na pacjentacligiah s¢ na problem ze tzami,
mozna dojs¢ od wniosku,ze w syndromie ,suchego oka” zaburzenia gladkdéz s roznej
natury. Rejestrowane pgki interferencyjne, niage informacje o powierzchni filmu tzowego na
rogéwce, mog by¢ regularne, ale szybciej,.nu zdrowych pacjentéw, dochodzi do przerwania
filmu tzowego i pgzki lokalnie zatamuyj si¢ na pojawiagcej skt pojedynczej jasnej linii. Jednak
czesciej obserwuje siliczne zaburzenia regularéw prazkow na interferogramie, ktére siggic
z casem coraz wksze. Na Rys. 8.4. i 8.5. przedstawiono sekwencje fantggramow
stanowacych przyktad rénego rodzaju zaburzenia filmu tzowego. Obie sekwepo@odz
z badam tego samego pacjenta, ale pierwsza zostata zarejestrowana na prawym oku, druga né
lewym. Pomiar zostat przeprowadzony rownienego dnia i podobny wynik powtérzyksico
wida¢ na wykresie (Rys. 8.6.). W przypadku gtadkichazkdw i pojedynczego, lokalnego
zalanania kierunku pizkéw, warto€i parametruM2 s nizsze niz w przypadku zaburzenia

regulrnogi prazkdw w catym obrazie.

Rys. 8.4. Sekwencja interferogramoéw zarejestrowanych na filmie tzowym pacjenta z syndromem suchego
oka (P93), oko lewe: 0,96 s (A), 4,16 s (B), 6,08 s (C) i 8,48 s (D) po maigoka.

Rys. 8.5. Sekwencja interferogramoéw zarejestrowanych na filmie tzowym pacjenta z syndromem suchego
oka (P93), oko prawe: 0,96 s (A), 4,16 s (B), 6,08 s (C) i 8,48 s (D) po reriwgaka.

W przypadku innego pacjenta (Rys. 8.8. i 8.10.) zaburzenie gtedkibdu tzowego jest
podobne di obu oczu. Na pogikowych interferogramach zaburzenie jest gzaine ze
stablizowaniem s¢ filmu tzowego po podniesieniu powieki, jednak nie dochodzi
catkowitego wygtadzenia powierzchni tez. Z uptywem czasaziprstap sic coraz bardziej
zaburone. Wartéci parametruM2 w pierwszych 2s od mrugg@ia gwattownie malej
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(Rys. 8.7.) sugera¢ stabilizowanie sifilmu tzowego na rogoéwce, po czym narastajdyz film
tzowy jest niestabilny. Zmiennos&yniku liczbowego jest spowodowana ruchem oka, poniewa
pacientom z ,suchym okiem” trudniej jest skdpuwag na punkcie fiksaji, a tym samym
zmnigszy¢ ruch oka podczas pomiaru.

190 - - - - - - 190
i i : i : : 09:50 OD, dziefi 1 = 10:09 OD: P97
185 09:55 OS, dzien 1 185 A 10:10 OS: PO7
180 10:04 OD, dzien 2 180
09:56 OS, dzien 2 \ "
175 4§ 175 R :
170 4 170 = n "
L]
165 165 Mo T s 2-/‘-“
160 oo ]\ SR 4 SRR
KR o
g 155 g 155 \\“‘A t(‘/_{ . * ..*
150 150 444 %
F 3
145 1454~
140 ; : ; : 140
1350 a e e e e 135
130 ———————————— 130 ————————————
0 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20 0 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20
czas [s] czas [s]
Rys. 8.6. Wartasi parametru N dla suchego oka Rys. 8.7. Wartasi parametru M
prawego (czarny) i lewego (szary) tego samego dla suchego oka prawego (czarny)
pacjenta (P93). Pomiaru dokonano wriméni. i lewego (szary) tego samego pacjenta (P97).

B C

Rys. 8.8. Przyktadowa sekwencja interferogramow zarejestrowanych na filmie tzowym
pacjenta z syndromem suchego oka (P97), oko prawe:
0,40 s (A), 3,40 s (B), 6,20 s (C) i 10,40 s (D) po mregjoioka.

Rys. 8.9. Przykladowa sekwencja interferogramow zarejestrowanych na filmie zowym
pacjenta z syndromem suchego oka (P97), oko lewe:
0,96 s (A), 3,52 s (B), 6,40 s (C) i 11,04 s (D) po mregjnioka.
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8.2. Zachowanie si¢ sztucznych tez na oku wykazgym
zaburzenia warstwy tez

Na grupie pacjentéw z syndromem ,suchego oka” przetestowano dziatania kropli do oczu
typu sztuczne tzy. W ramach pracy przeprowadzono 14 eksperymentow na oczach 7 pacjentow.
Badano film tzowy na oku przed i po 5 min. po zastosowaniu sztucznych tegymagtomiar
powtazano 2 godz. paiej.

Na Rys. 8.10. i 8.11. przedstawiono przyktadowy wynik pomiaru przeprowadzonego na
suchym oku z Rys. 8.9. Zaburzenia w prostoliniosvoprazkbw na pocatkowych
interferogramach (Rys. 8.10.A i 8.11.A) spowodowarepsocesem stabilizowaniagsfilmu
lzowego po mrugniciu. Zaraz po zastosowaniu kropel powierzchnia ciezawéj na kolejnych
interferogramach wygtadzags(Rys. 8.10.B), jednak nie jest stabilna i po 5s w gpozxsci
intefferogramu (Rys. 8.10.C) zaczyagpojawi& si¢ jasne linie, na ktorych piki zmieniap
swoj kierunek. Zaburzenie to staje sioraz bardziej ewidentne z czasem. Po dwdch godzinach
od zaaplikowania sztucznych tez obserwowasaiswielkie zaburzenia w regularrmgprazkow
podcza catej rejestrowanej sekwencji. Film tzowy jest stabilny na okidzngi mrugngciami.

Na Rys. 8.12. przestawiono wynik analizy iméwej tego eksperymentu. Patzowo
wartsci parametruM2 mdeja dla wszystkich trzech wykreséw ze wahli na proces
stablizowania s¢ filmu tzowego, po czym, w przypadku pomiaru przed podanigopel
(czarny), parametM2 rosie. Po podaniu kropel (szary) wzrost wacioparametru jest
wolnigiszy. Dwie godziny pddiej (zielony) parametr Rlopisug stabilny film zowy na rogéwce
suchego oka.

Nie zawsze jednak krople daty efekt polepszenia komfortu widzenia i wygtadzenia filmu
lzowego, a przez to méze warto§i parametruM2 zaaz po zastosowaniu. W 6 na 13 zbadanych
przypadkow zastosowanie sztucznych ez spowodowakkseé zaburzenie w regularmos
prazkbw (jak na przyktadowym wykresie na Rys. 8.13.). Takeke jest zwiazany
prawdopodobnie z faktemzituz po zakropieniu oczu jest zbyt duzieczy tzowej, ktora nie
tworzy przez to gtadkiej powierzchni na oku, ddatez jest to reakcja oka na dodatkpw
substacje. Nie znaczy to jednak (w prawie wszystkich przypadkagh)zastosowane krople
zostdy niewtasciwie dobrane dla pacjenta, gd@ godz. poniej rejestrowane interferogramy
wykazuja polepszenie gtadkoki stabilnogi filmu tzowego (Rys. 8.13.).

Gladze puazki i nizsze warto§i parametruM2 dla pomiaréw dokonanych 2 godz. po

zastosowaniu kropetwiadczy o tym, ze wybrane krople wgi dzialap i lepiej zwilzaja
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powierzchn¢ oka. Dla pacjentow, dla ktorych dokonano kilku pamdiv z roznymi kroplami,

poréwnano ze soba wyniki analizy il@$owej 2 godz. po kroplach.

Rys. 8.10. Przykladowa sekwencja interferogramow zarejestrowanych na filmie fzowym pacjenta
z syndromem suchego oka (P97¢pninut po zastosowaniu sztucznych tez:
0,6 s (A), 2,60s (B), 5,40 s (C)i11,00 s (D) po mregjni oka.

Rys. 8.11. Przyktadowa sekwencja interferogramow zarejestrowanych na filmie tzowym pacjenta
z syndromem suchego oka (P97) dwie godziny po zastosowaniu sztucznych tez:
1,00 s (A), 3,40 s (B), 6,40 s (C), 12,00 s (D) po mremunioka.

Dla pacjenta P93 (Rys. 8.14.) pomiaru dokonano w 8ydz dniach, w ktérych wyniki dla
okaprzed kroplami nie réiity si¢ znacznie. Wszystkie 3 rodzaje kropel poprawity stan,tgk
pokazuj wykresy, nie zauwano znaczcych romic w dziataniu kropel. Subiektywna ocena
pacgenta wskazywata na lepsze samopoczucie po kroplach Oculac (czarny).

Pacjent P97 zostat przebadany czterokrotnie nyrdi kroplami, po 2 eksperymenty na
prawym ilewym oku (Rys. 8.15.). Stabilnostiimu tzowego byta podobna dla obu oczu
(Rys 8.7.) przed zastosowaniem kropli, dlatego na Rys. 8.15. poréwnano dziatanie
zastosowanych kropli na obu oczach razem. Mspai wartogi parametruM2 otzymano dla
kropli Oftagel na lewym oku w pierwszy daiggomiaru (szary) oraz dla kropli Visine Suche
Oko naprawym oku w drugi dzie pomiaru (zielony). Co wktej, warto€i parametruM2 dla
tych kropli @ z przedzialu typowego dla oczu normalnych. Subiektywscana pacjenta
wskazata na najlepszy komfort w oku po kroplach Visine Suche Oko (zielony).
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Rys. 8.12. Wartsi parametrdM2 dla suchego okaRys. 8.13. Warti parametriM2 dla suchego oka
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zastosowaniu sztucznych tez (P97). zastosowaniu sztucznych tez (P93).
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Rys.8.16. Wartasi parametru M dla suchego oka (P102) po 2 godz. od zastosowania sztucznych tez.
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Ten rodzaj kropli rowniz najwyraniej pomogt pacjentowi P102 (Rys. 8.16.). Tylko pohn
film {zowy byt stabilny i wartoéi parametru M2 wyratie nizsze w poréwnaniu z pozostatymi
dwomakroplami, po ktérych po uptywie 7 s (czerwony) i 12 s (czarny) weirfgdrametruMm2

gwatownie rosty. Wynik ten pokryt girowniez z subiektywna ocena pacjenta.

8.3. Pomiar kinetyki filmu tzowego po chirurgii refrakcyjnej
rogowki

Ponizsze sekwencje interferogramow ilustiuj gtadkos¢ powierzchni tez midzy
mrugniciami oka na rogowkach po laserowej chirurgii refrakeyj Pacjent w chwili
przeprowadzania pomiaru byt okoto trzech mjegipo operacji LASIK i cierpiat na syndrom
»sucheyo oka”. Film {zowy po mrugrciu powoli s wygtadza. Najbardziej regularneapki
i najnizsze warto€i parametruM2 (Rys. 8.20. — czarny) zostapsiagnicte dopiero po 4 s. Czas
stablizowania s¢ tez trwa diugj niz w przypadku normalnych oczu. Wyniki pomiaréw
wykonanych na oczach po operacji laserowej, gdy pacjenci odczuwali suckiog@ku,
charkteryzup sie wyzszymi warto€iami parametriM2 w poréwnaniu z normalnymi oczami.
Mimo, ze film fzowy wygtadza s na rogéwce (Rys.8.17.C), na rejestrowanych
interferogramach pojawiasperiodycznie w tle pezkdw interferencyjnych jasna struktura, ktora
w wigkszym lub mniejszym stopniu zaburza regularnogézkoéw interferencyjnych. Jej
pojawianie s¢ izanikanie jest charakterystyczne dla oczu po opetaserowej LASIK.
Dyskusja i analiza dotyaza jej genezy i natury oméwiono w rozdziale 9. Po podiropli do
oczu (Rys. 8.18.) peki na interferogramachasardziej regularne i waroi M2 nizsze (szary).
Zmiennos¢ wyniku jest spowodowana ruchem oka podczas pomiaru.

Na Rys. 8.19. przedstawiono interferogramy zarejestrowane na oku po operacji RK. Mimo,
iz operacja zostata przeprowadzona kilkaima lat temu, film fzowy nie tworzy gtadkiej
powierzchni na rogowce. Od pierwszych obrazow zarejestrowanych po recugni
(Rys 8.19A.) widoczne slinie odchodzce promienicie od jasnego punktu. Na jasnych liniach
prazki interferencyjne zmieniaj swoj kierunek, zatem ilustraj lokalny brak gtadkosi
powierzchni tez. Podobny wynik obserwowano padym mrugnéciu oka oraz na drugim oku,

na ktéym tez zostata przeprowadzona operacja.
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Rys. 8.17. Sekwencja interferograméw zarejestrowanych na rogéwce po operacji LASIK (P89):
0,40 s (A), 3,0 s (B), 7,20 s (C), 14,08 s (D) po mregjnioka.

C

Rys. 8.18. Sekwencja interferograméw zarejestrowanych na rogéwce po operacji LASIK po
zastosowaniu sztucznych tez (P89): 0,52 s (A), 2,12 s (B), 6,52 s (C), 14,12 s (D) p@ciuaia.

Rys. 8.19. Sekwencja interferogramow zarejestrowanych na rogéwcenasjpBK (P109):
0,32s (A), 2,88 s (B), 6,60 s (C), 10,00 s (D) po mreminioka.

190
m 13:40 LASIK: P89

185 1 """"" """"" """" 4 10 min. po sztucznych izach

Rys. 8.20. Wartei parametrdM2 dla rogowki po operacji LASIK (P89):
przed (czarny) i po (szary) zastosowaniem sztucznych tez.
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W przypadku oczu po chirurgii refrakcyjnej powierzchnia rogowki jest bardzo nieréwna
i film fzowy zbyt cienki, by utworzy gtadka warstweg na oku. Dlatego podczas calej
rejestrowanej sekwencji widocznea sjasniejsze linie zaburzage regularnosé prazkéw

interferencyjnych oraz lokalne zaburzenia pojawisg w podobnych miejscach.

8.4. Wnioski

1. Stabilnos¢ filmu tzowego na ,suchym oku” jest znago zaburzona w poréwnaniu z okiem
zdrowym. W wigkszoci przypadkédw obserwowany jest czas stabilizowania fdmu
lzowego bezpokednio po mrugriciu jako wygladzanie si prazkbw na kolejnych
interferogramach. Jedna&z warto€i parametru M2 s czesto wysokie od poatku
analzowanego pomiaru lub rosny czasie. Jasne obszary zabupzajlokalnie regularnosé
prazkow interferencyjnychwiadcz o braku gtadkasi powierzchni tez na rogéwce.

2. Inwazyjna metoda pomiaru stabilmd$ilmu tzowego, taka jak test fluoresceinowy, znacznie

zaburza gtadkosc¢ i kinetykilmu tzowego.

3. Stopien zaburzenia gtadkeo$ tez na ,suchym oku”, w mierzonych przypadkach, byt

powtarzalny dla danego oka, jednak przetomy w filmie fzowym twskz losowo.

4. Inna natomiast wydaje siby¢ natura nieréwnomiernok filmu tzowego na rogéwkach po
chirurgii refrakcyjnej rogowki. Jasne, nieregularne linie zabucajprzki interferencyjne,
Sa obserwowane przez caly czasedmy mrugnéciami nie zmieniagc ksztattu (rogéwka po

RK) badz pojawiap sie periodycznie podczas pomiaru (rogéwka po LASIK).

5. Zastosowanie sztucznych tez poprawiato stabilrfdééu tzowego. W przypadku niektérych
kropli efekt wygtadzenia powierzchni tez byt natychmiastowy. W przypadku innych

regularne praki byty obserwowane dopiero przy piejszym pomiarze.

6. Zbadano zbyt mat grupe pacjentow, by moc wyegnaé¢ doktadniejsze wnioski dotygeze
czasl dziatania sztucznych tez. Jedneki niektérych zbadanych pacjentow, wynik analizy
numegcznej dla sztucznych tez na oku po dwoch godzinach od zakropienia, wykazuje

réznice w ich dziataniu na danym oku.
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9. Dodatkowa analiza zjawisk obserwowanych na
interferogramach

W tym rozdziale podjto prébe zrozumienia obserwowanych zjawisk interferencyjnych
wystepujacych na filmie tzowym. W celu wygaienia lub lepszego zrozumienia genezy
wystepujacych zjawisk na interferogramach pasbmo s¢ aparatem matematycznym analiguj

zargestrowane wczaiej obrazy.

9.1. Stabilizowanie sig filmu tzowego po mrugeciu oka

W rozdziale 6. wspomniano o procesie rozprowadzania nowej warstwy tez na rogéwce
z kazdym mrugn¢ciem oka poprzez ruch powiek. Bezpednio po otwarciu powieki, uptywa
pewien czas zanim film tzowy utworzy gtadkpowierzchn¢ na nieregularnym nabtonku
rogowki. Jako pierwszy opisat to zjawisko Nemeth i czas, w ktorym film tzowy stabilizgje si
zarg po mrugngciu na oku nazwat czasem odbudowy filmu tzowegoail@-up timg [73]. Do
badania gtadkad powierzchni tez na rogéwcezyt szybkiego wideokeratometru analizcggo
zmieniajaca Si¢ topografe gtadkoci warstwy tez. Czas stabilizowaniag sfilmu tzowego
oszaowat na 5-7 s. Podobne badania eksrej rozdzielczasi zostalty wykonane przez grupe
w Australii [47]. Czas stabilizowania ei filmu tzowego analizowano réwnie poprzez
obsewacje ruchu czsteczek w cieczy padajacych za podnosza sie powieka[78]. Prdkosé
porusania s¢ czastek w cieczy tzowej dla normalnych oczu maleje do zswauptywie
1,05+ 0,30 s. Goto i Tseng [35] analizowali zmiany w barwnych obrazach interferencyjnych
rejestrowanych na podstawie interferencji w cienkiej warstwie lipidéw. Czas rozprowadzenia
warstwy lipidowej zdefiniowano jako przedziat czasowy, po ktérym obserwowano jednolity,
stabilny obraz interferencyjny po mrugaiu oka. Dla normalnych oczu uzyskano czas réwny
0,36 £ 0,22 s.Zauwaono rownie, iz aberracje oka ogjap minimum po okoto 6s po
mrugnkciu [70].

Podcza interferencyjnego badania filmu {zowego obserwowano mgra zmiany
nieregularnogi powierzchni tez vezasie bezpoédno po mrugngciu. W rozdziale tym opisano
kinetyke procesu stabilizowaniaesfilmu tzowego w czasie pierwszych 3 s po mrggini na

podstavie analizy zarejestrowanych interferogramow na oczach niewyd@mhy patologii tez.
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Do opisu procesu wygtadzania filmu tzowego na rogéwce, wprowadzone zostatyxdmonie

ilosciowe miary.

9.1.1. Zmiany wartgci parametru M2 bezpdrednio po mrugnigciu
W rozdziale 6.1. przedstawiono sekwencje interferograméw zarejestrowanych na normalnym

oku. W prpadku, gdy film tzowy jest stabilny, na gliszoLi interferograméw obserwowang s
regularne praki, co swiadczy o tym, # warstwa tez na rogowce jest gtadka. Warigarametru
M2 s wowczas najriisze. Jednak, w pierwszej sekundzie po mraimi oka regularnosé
prazkéw interferencyjnych jest wyraie zaburzona (Rys.9.1.). Tio interferogramu jest
nierdwnomierne, widoczneasjasniejsze i ciemniejsze obszary, ktére wptywvaja lokalne
zmiany kontrastowodi prazkow. Nieregularnosgrazkow interferencyjnych skutkuje wgzymi
wartosciami parametruM2. Chaakterystycznym przebiegiem zmian parameM2 s na
poczatku wyzsze wartoéi na wykresie, ktére gwattownie opaglay czasie pierwszych 1-3 s, po
czymstabilizup sie.

Na Rys. 9.2. zilustrowano zmiany paramethM2 w pierwszych trzech sekundach po
mrugnkciu oka dla klatek zarejestrowanych z interwatem czasmg(@ochodzcych z 15-tu
réznych sekwencji wideo. Wykres dla@ego pacjenta zostat przedstawiony za panimeego
koloru.

Najwickszy spadek wartoé parametruM2 ob®rwuje s¢ w pierwszej sekundzie po
mrugnkciu. Analizupc zmiangwartoLi parametruM2, mozna oszacowaczas stabilizowania

si¢ filmu tzowego na okoto 0,5-1,5 s.

Rys. 9.1. Sekwencja interferogramow zarejestrowana na normalnym oku, P01:
0,12 s (A), 0,24 s (B), 0,40 s (C) 1,04 s (D) po mregnioka.
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Rys. 9.2. Wartasi parametru N w czasie trzech pierwszych sekundach po meagni
dla 15 normalnych oczu.

9.1.2. Analiza kierunkowdci tta prazkow interferencyjnych
Jasna struktura obserwowana w tlezgow interferencyjnych zaraz po mrugniu oka ma

najczesciej prawie pionow orientacg. W celu zrozumienia dynamiki procesu stabilizowanta si
filmu tzowego, poddano analizie kierunkowojgsnej, nieregularnej struktury i porownano

wyniki dla oczu prawych i lewych. Wyniki analizg przedmiotem publikacji autora [96].

9.1.2.1. Metoda analizy
Do analizy wybierany jest fragment interferogramu, ktory zawiesakprinterferencyjne

0 najwyzszym kontracie. Kazdy obraz jest poatkowo skanowany oknem o rozmiarze
256 x 256 phseli i dla kadego potognia okna na interferogramie liczona jest sumaryczna
intensywnos¢ pikseli. Wyboru dokonuje si poprzez znajdywanie fragmentu o napsyej
sredniej intensywnasi pikseli. W celu otrzymania informacji o kierunkoveo§asnej struktury
w tle prazkOw, analizowane jest rozmycie zerowegocdiz widma Fouriera wybranego
fragmentu danego interferogramu (Rys. 9.3.).

Dla klatek zarejestrowanych w bardzo krotkim czasie po meagni(Rys. 9.3.A-C)
gtadkas¢ prazkow interferencyjnych jest zaburzona i wimége wida jasniejsze prawie pionowe
pasyw tle interferogramu. W zerowymgdzie widma Fouriera takich klatek daje siéwczas

wyrozni¢ kierunek rozmycia.
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Rys. 9.3. Przyktadowa sekwencja interferograméw zarejestrowanych na filmie zowym na prawym oku
(P116): 0,28 s (A), 0,36 s (B), 0,68 s (C), 3,00 s (D) po mecgndka.

E

Rys. 9.4. Procedura analizy kierunkowigasnej struktury w tle pekdw interferencyjnych.
A i D: Analizowany fragment klatki zarejestrowanej odpowiednio 0,12 i 3,00 s po mougni
B i E: Widmo Fouriera analizowanego fragmentu klatki,
C i F: Zerowy rad widma Fouriera wybranego fragmentu klatki A i D, odpowiednio.

Na Rys. 9.4.A i D przedstawioney svybrane fragmenty interferogramowamalizowanej
sekwencji. Rys 9.4.B ilustruje widmo Fouriera wyliczone dla klatki zarejestrowanej 0,12 s po
mrugnkiciu (Rys. 9.4.A), na ktérej struktura tla jest wyma. Dla klatek, na ktérych jasna
strukura w tle pazkéw interferencyjnych jest rozmyta i tto gagkOw stato st juz prawie
jednorodne(Rys. 9.4.D), nie mma wyromni¢ wyraznego kierunku rozmycia zerowegogaz
widmafourierowskiego (Rys. 9.4.E).

Po wyliczeniu szybkiej transformaty Fouriera dla wybranego fragmentdekaklatki,
wycinany jest zwidma zerowy rzd (Rys. 9.4.C i F) i analizowany kierunek jego rozmycia
Promiex matrycy zerowego edu jest réwny jednej trzeciej odlegt$ miedzy pikselem

o0 makymalnej intensywn¢ci zerowego rgdu, a pikselem o maksymalnej intensywcios
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pierwszego rgdu widma. W celu analizowania kierunku rozmycia nexgo rzedu, wyznaczany
jestkierunek gtownychrodkowych osi bezwtadnok otrzymanej matrycy pikseli ze wzoru:

2J,
arcta Y
4= J, - Jy

2 , (9.1)

gdzie: k — moment bezwtadnokwzgledem osi OX

J,— monent bezwtadnasi wzglegdem osi OY
Jy— moment ododkowy wzglgdem uktadu 0sDXi OY (uktad wspotrzdnych potobny
jak naRs. 9.4.CiF).

Korzystapc ze wzoru (9.1) wartoskata ¢ wyznacza kierunek i wartoskata nachylenia
jednejz osi gtdbwnych matrycy zerowegoedu widma odchylanej od o®Y. Kierunkowosé
jasng struktury okrélona jest jako it nachyleniaa gtdwnej osisrodkowej, wzgédem ktérej
momentbezwladnogi jest maksymalnymax do 0siOX uktadu wspotrgdnydh. Zatem otrzymana
ze wzoru (9.1) wartoskata ¢ musi by odpowiednio przeliczona. Natg zaznaczy, iz dodatnie
katy a odktadane s od 0siOX przciwnie do ruchu wskazowek zegara. Na prezentowanym
przykiadzie (Rys. 9.4.C) kax odchylenia iodkowej osi gidwnej jest ujemny.

Oproczkata nachylenia osi gtdwnej matrycy, obliczona jest rOwaigormalizowana rgica
wartosci pomigdzy ekstremalnymi momentami bezwiadaoios

Joax ~ Imi
B - max min . 9.2
— (9.2)

max

Roémica ta jest dalej traktowana jako miara stopnia razanjasnej struktury w tle. Im mniej
wyrazny jest kierunek rozmycia zerowegoedrn widma fourierowskiego, tym mniejsza jest
réznica warto€i ekstremalnych momentow bezwtadoodvzgledem osi gtdwnych matrycy

zerowego rzdu.

9.1.2.2. Wyniki analizy i wnioski
Kierunkowos¢ jasnej struktury tta zostata policzona dla sekwengregstrowanych na

kilkunastu oczach prawych i lewych. Na Rys. 9.5. i 9.6. przedstawiono przyktadowe sekwencje
interferograméw zarejestrowanych na oku lewym i prawym tego samego pacjenta w pierwszych
dwoch sekundach po mrugniu.

Na Rys. 9.7. przedstawiono wyniki numeryczne analizy otrzymane dla prezentowanych
sekwencji. Na Rys. 9.7.A, C i E zaprezentowano zmiegigjsic W czasie znormalizowana

réznice wartoi ekstremalnych momentéw bezwitadaiodiczonych wzgédem osi gtownych

98



mgr inz Dorota Szcgsna rozprawa doktorska czerwiec, 2008r.

danej matrycy dla kalej klatki z sekwencji. Ravica ta maleje z czasem, co oznacza,
kierunkowos¢ struktury jest coraz mniej rozmialna, co tym samym ilustruje proces

stablizowania s¢ filmu {zowego na rogéwce w pierwszyclegiu sekundach po mruggtiiu.

Rys. 9.5. Przykltadowa sekwencja interferogramow zarejestrowana na filmie tzowym na lewym oku
(P01): 0,22 s (A), 0,24 s (B), 0,36 s (C), 0,68 s (D), 1,52 s (E) i 2,00 s (F) po eoiugia.

D

Rys. 9.6. Przyktadowa sekwencja interferograméw zarejestrowanych na filmie tzowym na prawym
oku (P01): 0,12 s (A), 0,24 s (B), 0,36 s (C), 0,68 s (D), 1,52 s (E) i 2,00 s (F) po¢niugha.

Progam zwraca ogtdwna matrycy i wylicza jej ki nachylenia do ogDX dla kazdej klatki
poddanejanalizie. Jak pokazajRys. 9.7.B i D, dla matej rdicy gtdwnych momentéw
bezwadno&ci wyliczany kat o charakteryzuje s8i duzym rozrzutem. Dlatego wartosc
wspotezynnikaB = 0,20 przygto za wartoséprogows. Kierunkowosé struktury w tle zostata
przeanalizowana tylko dla waroi réznic momentow bezwtadnokpowyzej B = 0,20.
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Rys. 9.7. Wyniki numeryczne otrzymane dla sekwencji z Rys 9.3.(A, B), 9.5.(C, D) i 9.6.(E, F).
Wartogi wspotczynnika Bako miara stabilizowaniagsfilmu tzowego po mrugriciu oka (A, C i E).
Kat o jako miara orientacji jasnej struktury dla klatek z catej analizowanej sekwencji (B, D).
Kat o w przypadku, gdy wartoddvspétczynnikaB jest nie mniejsza #%i0,20 (F).

Dla zbadanej grupy pacjentow otrzymano gpsjace wyniki. Dla oczu prawych wartos¢
kata oo W pierwszych 2 s po mruggiu przyjmuje wartogi ujemne, natomiast dla oczu lewych
dodanie. W Tabeli 9.1 zamieszczono warkb§vspoétczynnikaB i kata o dla przyktadowych

klatek z sekwencji wraz z&edni wartoLia kata nachylenia jasnej struktury tta i odchyleniem

100



mgr inz Dorota Szcgsna rozprawa doktorska czerwiec, 2008r.

standardowym policzonego tylko dla klatek z wyra struktug. Kolorem niebieskim na
wykresach 9.7.B i D zaznaczono wadiokata o, ktére podlegaj analizie ze wzgdu na
warun& wspotczynnikaB. Na Rys. 9.7.F przedstawiono przyktadowy wynikaka dla obu oczu

tego smego pacjenta.

Takela 9.1. Wartéci wspoétczynnika B i &ta o dla klatek przedstawionych odpowiednio
na Rys. 9.3, 9.5 9.6.

Oko prawe / pacjent 116 Oko prawe / pacjent 01 Oko lewe / pacjent 01

czas [s] B o [°] czas [s] B o [°] czas [s] B o [°]
0,12 0,40 -19,36 0,12 0,50 -17,52 0,12 0,39 19,93
0,28 0,50 -23,12 0,24 0,42 -25,35 0,24 0,35 22,49
0,36 0,50 -23,99 0,36 0,36 -22,69 0,36 0,30 20,63
0,68 0,36 -20,37 0,68 0,42 -18,07 0,68 0,34 25,92
1,00 0,23 -20,29 1,52 0,16 -25,34 1,52 0,21 43,55
3,00 0,06 -6,31 2,00 0,16 -0,25 2,00 0,16 40,59
Srednia]  -(25,89 Srednia)  -(19,57 Srednia] 25,16
gdy B>= 0,200 +8,78) gdy B>=0,20 4,32) gdy B>= 0,20 18,70

Przeciwne znaki Ka o dla oczu prawych i lewych sugegujiz widoczne janiejsze linie
w tle prazkéw interferencyjnych majprawdopodobnie zwrek z ruchem powiek, ktérych ruch
odbywa st w kierunku od skroni do nosa. Powiekiagna za sobawarstwe tez podczas

mrugania tworzic smugi, ktére nagpnie s¢ rozmywaj.

9.1.3. Analiza niejednorodnéci natezenia tta prazkéw interferencyjnych
Wraz z wygtadzaniem filmu fzowego na rogéwce po mregoi oka owietlenie tla

inteferograméw staje si coraz bardziej rGwnomierne. Innym zaproponowanym opise
dynamiki wygtadzania (stabilizowaniagpowierzchni filmu tzowego po mruggiu jest miara

opart na okréleniu nierownomiernas jasnogi tta prazkow interferencyjnych.

9.1.3.1. Metoda analizy
Aby zminimalizowa& wptyw ruchu oka na wyniki numeryczne, podobnie jak w gepniej

metodzie analizowany jest fragment klatki pokryty wysoko kontrastowyaikami. Analizie
podlegatutaj fragment interferogramu o rozmiarze 230 x 230 pikseli. W celu otrzymania
informacji o tle interferogramu, liczona jest szybka transformata Fouriera dla wybranego
fragmentu kadej klatki, nasipnie stosowany filtr dolnoprzepustowy. Zakryw@jwyzsze
czestasci | pozostawiajc jedynie otoczenie wokot zerowej harmonicznej widntdna jest
nastpnie odwrotna transformata Fouriera (iFFT). Po zastasow tej procedury

z interferogramu na Rys. 9.8.A otrzymano obraz prezentowany na Rys. 9.8.B.
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FFT —filtr dolnoprzepustowy —FFT

Rys. 9.8. Procedura analizy niejednorodmaéwietlenia tta interferogramu

Niech I(x,y) jest dwuwymiarow funkcja opisupca natzenie o$vietlenia wobrazie po
odfiltrowaniu pazkéw interferencyjnych (Rys. 9.8.B). Wyznaczana jest te¢ér srednia
natzenia w tym obrazie przyjmowana ngghie jako poziom odniesienia i liczona jest nowa

funkcjaF(x,y):

N N

DY)

F(x y)=[1(x, Y)—% : (9-3)

gdzie: Nx N jest rozmiarem analizowanej klatki,
Xi y sa wspotrzdnymi kolejnych pikseli w matrycy.
Nowa dwuwymiarowa funkcjaF(x,y) opisuje wygtadzony - wédniony rozktad natenia
w tle analizowanego interferogramu. Jako wspoétczynnik wyznacyajniejednorodnosé
oswietlenia tta zaproponowanéredna bezwzgédna wartos$¢ roznicy funkcji natzenia i jej
wartosci usrednionej:

N N

ZN:ZI(x,y)—ZZ F(x )
T =1-|FlyL _ x=1 y=1 _ (9.4)
‘ >3 1Y) ‘

x=1 y=1

Wspdtczynnik T zmienia st od 0 do 1, dla jednolitego tta przybiem@ajwartgé 0. Takiej
andizie poddano klatki zarejestrowane z interwalem czasu 40 ms w pierwszychu pi

selundach po mrugrciu oka.

9.1.3.2 Woyniki analizy i wnioski
Analiza wygtadzania sifilmu tzowego zaraz po mruggiu zostala przeprowadzona na

sekwencjach obrazow zarejestrowanych na kilkunastu zdrowych oczach. Rys. 9.9. przedstawia
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przyktadowy sekwencje interferogramow w pierwszej sekundzie npuignigciu oka wraz

z zamaczonymi fragmentami klatki poddanych procedurze. Z2przamieszczono wybrane

fragmenty obrazow ilustrace zmieniaggcy sk w czasie rozktad natenie wtle prazkow

intefferencyjnych.

Rys. 9.9. Przyktadowa sekwencja zarejestrowana na prawym oku (PQ7). Gora: Interferogramy
z zaznaczonym fragmentem poddanym analizie. D6t obrazy otrzymane po zastosowaniu filtru

dolnoprzepustowego, ilusteugmieniajce s¢ nakzenie tta interferogramoéw.

Klatki zarejestrowane 0,04 s (A), 0,12 s (B), 0,28 s (C) i 1,08 s (D) po muoigoka.

0,40
oko prawe (Rys 9 3)
0354l oko lewe (Rys. 9.5)
' oko prawe (Rys. 9.6)
osod N\ oko F)rawe (Rys. IQ.Q)
0,25 441 4
0,20 4j¥
b~ el 5
0,15 4-XATOw: §
0,10 0
0,05 §
0,00 ; .‘ . —
0 1 2 3 4 5

czas [s]

Rys. 9.10. Zmiana niejednorodmodswietlenia tta interferogramoéw jako miara stabilizowania si
filmu tzowego po mrugriciu oka. Kolorem zaznaczono wykresy dla klatek z rysunkéw odpowiednio:
bordowy (Rys. 9.3.), czerwony (Rys. 9.5.), zielony (Rys. 9.6.), niebieski (Rys. 9.9).

Na Rys. 9.10. zilustrowano zadeos¢ niejednorodnasi oswietlenia tta interferogramoéw

zmieniajaca Sig z uptywem czasu po mrugmiu oka w pierwszych pciu sekundachdla

kilkunastu

pacjentow. Kolorem wyszczegoélniono dodatkowo wyniki

dla sekwencji

prezentowanych w podrozdziale 9.1.2 i 9.1.3. W&rtospotczynnikal mdeje monotonicznie
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w czasie, niezalete od kierunkowodi struktury. W wekszogi dziesgciu zmierzonych
przypadkow zmiana wspétczynnika jest gwaltownapierwszej sekundzie po mrugniu
Nastpnie maleje znacznie wolniej. Po dwoch sekundach,naaizna, iz wspotczynnik si
stablizuje. Stabilna i niska wartosé¢/spotczynnikal okresla bardziej jednorodne wéetlenie tla

interferogramu. Powierzchnia tez jest wowczas rownomiernie ron@iha rogéwce oka.

9.2. Powtarzalnd¢ ksztattu jasnej struktury tta prazkow
interferencyjnych

Na rejestrowanych interferogramach widoczmecgsto jasne bdz ciemne struktury, ktore
zaburaja gtadkos¢ prazkdéw interferencyjnych Na oczach zdrowych bezpdfio po
mrugnkciu, podczas stabilizacji filmu tzowego, te ciemniejsz@sniejsze obszary zanikgj
z czaem. Na oczach po chirurgii refrakcyjnej rogowki typu LASIK, ksztatt pojaweedj sk
jasng struktury w tle pgzkéw interferencyjnych wydaje giby¢ staty w czasie. Do analizy
ksziattu jasnej struktury obserwowane] w tleajkow interferencyjnych zainspirowata nas
publikecja Brona i Tripathiego [9], ktdérzy obserwowali na osuszonej rogéwce nier@éiwnos
nazywajac je mozaikarogowki. Bron zasugerowat ponadto wzor mozaiki rogowki mog miet

wptyw na zaburzenie gtadkaistez na rogéwce.

9.2.1. Metoda analizy
Na Rys. 9.11. zilustrowano kolejne kroki stosowanej procedury: dla interferogramu

(Rys. 9.11.A) obliczono szyhktransformat Fouriera (FFT) (Rys. 9.11.B) i po zastosowaniu
filtru dolnoprzepustowego otrzymano obraz (Rys. 9.11.C) z infosnraegionatylko przez
nizsze czestoi. W celu podniesienia kontrastu otrzymanego obrazuydatmienia ksztattu
jasnego wzoru, wartosckazdego elementu obrazu traktowanego jako macierz zostata
podnesiona do kwadratu. Ta procedura prowadzi do ricomvania pikseli o wikszej
inteng/wnosci. Po znormalizowaniu nowego obrazu do skali szarofrzymujemy obraz na
Rys. 9.11.D

W nastpnym etapie algorytmu analizowany jest ksztalt jasnyatiemnych obszaréw
w obrazie. Analiza przeprowadzana jest padekn sprawdzenia czy wzOr jasnej i ciemnej
strukury mozma uzné za staly w czasie rejestracji oraz czy przybiera poddonae po
kolejnych mrugng¢ciach powieki. Ze wzgdu na nieunikniony ruch oka podczas pomiaru, ktory
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wiaze Sk z przesuwaniem catej jasnej struktury w obrazie nmizna poréwnywa miedzy soly
bezpdrednio catych rejestrowanych obrazow.

Fig. 9.11. Procedura otrzymywania z interferogramow informacji o tldkgwaz
A) Przyktadowy interferogram zarejestrowany 0,16 s po megagnna normalnym oku,
B) widmo Fouriera interferogramu, C) obraz po odfiltrowaniu pierwszegaszygh rzdow
widma Fouriera, D) obraz z poprawionym kontrastem.

Proeduk poréwnywania klatek mdzy sobaprezentuje Rys. 9.12. Kda rejestrowana
klatka ma rozmiar 352 x 288 piksele. Jedna klatka z sekwencji wybierana jest jako wzorcowa.
Nastpnie wyckty zostaje fragmenf(m, n) wzorcowej klatki z charakterystycznym wzorem
struktury, ktérego ksztatt chcemy poréwnea kolejnych obrazach. Zmienmex n symbolizuj
rozmiar wybranego fragmentu. W celu olenia, czy kolejna klatkeB zawera struktug
0 podobnym ksztalcie jak w wybranym fragmencia(m, n), wzorcowy fragmentA jest

przesuwany po obraziB i dla kadej jego pozycji liczony jest wspoéiczynnik korelacji wg

WZOru:
D D IAm - Al B( mh- B]
corr(i,j) = m_n = =, (9.5)
J(zz[/xm 1= 4 (231 8¢ my-l|
gdzie:

A(m, n) — wybrany fragment o rozmiarach m x n wzorcowego obrazu A

@i, ) — wspoirzdne piksela przytenia wzorcowego fragmenté(m, n) do obrazu B:
1<i<352--1)il< j<288-f-1),

A — gednia wartosdntensywnoéi pikseli w fragmencie obrazu, A

B — &ednia wartosdntensywnogi pikseli w kolejnym poréwnywanym fragmencie obrazu B
Obliczony wg wzoru (9.4) wspétczynnik korelacjprr przybiera wartosi od -1 do 1. Jest on

liczony pomgdzy wybranym fragmenterd\(m, n) obrazuA (Rys. 9.12. — czerwona ramka)

i kazdym fragmentem obrazB o rozmiarzem x n (Rys. 9.12. — zielona ramka). Wzorcowy

fragment jest przesuwany po klatBeco 2 piksele. Najwisza wartoséwspotczynnika korelacji
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max(corr) wskazuje na e&¢ obrazuB z najbardziej podobnym ksztattem struktury do struktury

wzorcowej, Am, n).

Obraz A" Obraz B"

\

A(m,n) i

i=352—(m-1),j=288—(n-1)

352 x 288 352 x 288
m,n —rozmiar okna A" B”

Rys. 9.12. Procedura obliczana wspétczynnika korelacji i znajdywania najlepszego dopasowania
wybranego fragmentu obrazu A w obrazie B.

Jedna z pockowych klatek z sekwencji, na ktorej jasna struktst wyranie widoczna,
wybierana jest jako wzorcowa oraz wycinany charakterystyczny jej fragmentgpNaest
fragment ten poréwnywany jest z kolejnymi klatkami z danej sekwencji i/lub klatkami
z kolejnych sekwencji zarejestrowanych na tym samym oku. Maksymalna wartos¢
wspotzynnika corr dla kadej pary klatek opisuje zmiany podohséwa jasnej struktury

W czasie.

9.2.2. Zwizeknieregularnosci filmu tzowego w krotkim czasie po
mrugnigciu z topografia rogowki
Opisanawyzej metode szukania podobistwa medzy klatkami zastosowano do analizy
jasng struktury tta obserwowanej na normalnym oku berpddio po mrugriciu. Sprawdzono,
czy wraz ze zmiang intensywnaisjasnej struktury zmieniasrowniez jej ksztatt na kolejnych
klatkach. Sprawdzono rownigjak bardzo jasna struktura zaraz po mregoi zmienia si na

tym samym oku po kolejnych mrugggiach oka.
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Rys. 9.13. Sekwencja obrazéw po filtracji z zaznaczonym obszarem najlepszego dopasowania.
Pierwszy obraz z wzorcowym fragmentem zarejestrowany 0,12 s (A), ) po guiugobrazy
poréwnywane: 0,24 s (B), 0,40 s (C) 1,04 s (D) po mrggmi Obrazy pochodizz klatek z Rys. 9.1.

Rys. 9.14. Sekwencja obrazow po filtracji z zaznaczonym obszarem najlepszego dopasowania.
Pierwszy obraz z wzorcowym fragmentem zarejestrowany 0,12 s (A) po guugobrazy
poréwnywane: 0,28 s (B), 0,44 s (C) i 0,88 s (D) po mraii

Na Rys. 9.13. przedstawione zostaty klatki z Rys. 9.1. po zastosowaniu filtru
dolnoprzpustowego. Z Klatki zarejestrowanej 0,12 s po mreyni wybrano fragment
wzoroowy o wymiarach 200 x 200 pikseli. Podobnie pp&ino z sekwengj klatek
zargestrowanych na tym samym oku, ale w inny dz{Rys. 9.14.). Wszystkie kolejne klatki
w kazdej z sekwencji zostaty poréwnane z wzorcowym kwadratéimlona ramka zaznaczono
fragment najlepszego dopasowania wyznaczony przez nspvwartos¢ wspoétczynnika corr

Po odfiltrowaniu pazkow interferencyjnych na otrzymanych obrazach obu pegddvych
sekwencji wida¢ iz jasny wzor staje sicoraz bardziej rozmyty na kolejnych klatkach. Wykres
(Rys. 9.15.) prezentuje zmiany wspotczynnika korelacji w czasie dwéch pierwszych sekund od

mrugnkcia dla kolejnych klatek w sekwencji.
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1,0

= P01, Rys. 9.14.
s P01, Rys. 9.13.

— f{t)=-0,33"¢t +0,86

0,74 — fit) = -0,19 "it +0,8255

. . . . — . . .
00 02 04 06 08 10 12 14 16 18 20
czas [s]

Rys. 9.15. Wynik numeryczny poréwnania kolejnych klatek sekwencji dwu-sekundowej
z wzorcowym fragmentem klatki zarejestrowanej 0,12 s po meggnoka.
Szare okggi: sekwencja z Rys. 9.13., czarne kwadraty: sekwencja z Rys. 9.14.

Obsewujac struktug tla na obrazach po filtracji oraz analizuj wykres zmian
wspotzynnika korelacji moga wycagna¢ wniosek, & podobigéstwo struktury maleje w czasie
wraz ze stabilizowaniem siwarstwy filmu tzowego na powierzchni oka. Poréwnano nmiéw
obraz zarejestrowane na tym samym oku, ale po dwoch osobnych riaghi oka. Jedyna
wspolm cecha jasnej struktury na obrazach pochgdzh z dwdch rdaych sekwenci
zargestrowanych na tym samym oku jest prawie pionowa orientacja biatych linii w tle. Sugeruje
to, iz jasna struktura zwzana jest z przeptywem i stabilizowaniera wiarstw filmu tzowego po

otwarciu oka, nie zag topografia rogowki.

9.2.3. Struktura tta prazkow interferencyjnych obserwowana na rogéwkach
po operacji LASIK
Na interferogramach zarejestrowanych na rogéwkach po operacji LASIK obgandles

prazkow dodatkowe jasne i ciemne struktury nie tylko podcfarzy stabilizowania sifilmu
lzowego, ale rownie kilka sekund pddiej. Charakterystyczne dla badanych oczu po operacji
laserowej jest cykliczne pojawianiegsi znikanie jasnej struktury pogdzy mrugngciami oka.
Jasly wzor obserwowany jest ezto tuz przed kolejnym mrugraciem. Fakt dziatania lasera
excimerowego i ablacja tkanki rogowki oraz ilopdoperacyjnych komplikacji towarzygzch
temu zabiegowi pozwalaj przypuszczé, iz obserwowana jasna struktura raomie zwiazek

Z niebwnogiami na rogowce. Przeanalizowano zatem numerycznitatkgzojawiaacej sk

strukury tta na obrazach oraz przetestowano powtarzélnksztattu struktury celem
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zweryfikowania genezy wygbowania dodatkowego jasnego wzoru w tleazkéw
interferencyjnych [99].

Podobnie jak na rogowce oka normalnego, w przypadku oczu po operacji laserowej LASIK
rowniez mozmy wyrdni¢ czas stabilizowania gifilmu tzowego zaraz po mruggiu oka. Na
Rys.9.15. prezentowana jest sekwencja klatek ilugtaufworzenie si gladkiej warstwy tez na
powierzchni oka. Regularnogérazkow interferencyjnych jest zaburzona na pierwszychkkizt
po mrugneciu (Rys. 9.15.AiB). Na widocznych w obrazie jasnychiath pgzki
interferencyjne zmieniaj swoj kierunek. Na kolejnych klatkach jasne linie e/dtap sic mniej
widocze, a praki bardziej regularne (Rys. 9.15.C) i po uptywie 1s odugnicia jasna
strukura w tle nie jest juxozromialna (Rys. 9.15.D). Jednakpo uptywie kolejnych 4 s w tle
prazkow interferencyjnych zaczyna znow pojawisie jasna struktura zaburaap regularnosé¢
prazkow. Struktura ta wydaje siby¢ podobna ksztaltem do tej obserwowanej zaraz po
mrugnkciu. Interesujcy jest rowniezfakt, iz jasne linie znikaj i pojawiap Sie podczas
rejestracji co jaki czas. Dla prezentowanego pomiaru dakysyrozni¢ trzy momenty, kiedy
w tle prazkow rysowaly s jasne linie o ksztatcie potadgow.

Na Rys. 9.16. pokazanea svybrane klatki, na ktorych pojawitagsjasna struktura w tle
podcza rejestracji. Ich obrazy po zastosowaniu filtracji zamieszczono na Rys. 9.17. Do
przeprowadzenia analizy korelacji ¢dzy kolejnymi klatkami wybrano fragment o rozmiarach
240 x 90 pikseli z Kklatki zarejestrowanej 0,44 s po mryggioi oka (Rys. 9.17.A). Zielonym
prosbkatem na kolejnych obrazach zaznaczone zostaty fragmegjtgpszego dopasowania.
Ponizej (Rys. 9.17.E-G) zamieszczono ilusteagjatozenia s¢ dopasowanych fragmentéw
obradw, gdzie czerwonym kolorem reprezentowana jest struktura wzorcowa, a zielonym
struktura porownywanej klatki. Dla przyktadowych klatek wasto#/spotczynnika wynosg
odpowiednio 0,70; 0,73 i 0,81. Na Rys.9.21.A zaprezentowano wynik liczbowy

przeprowadzonej analizy korelacji dla wspotczynnika korelacji woekszego ni wartos¢O0,6.

Fig. 9.15. Stabilizowanie sfilmu tzowego na rogéwce oka po operacji LASIK (P111),
sekwencja klatek zarejestrowana 0,32 s (A), 0,44 s (B), 0,64 s (C) i 1,08 s (D) pocpitLgka.
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Fig. 9.16. Zmiany gtadkai filmu tzowego na rogéwce po operacji LASIK (P111),
sekwencja klatek zarejestrowana 0,44 s (A), 5,12 s (B), 6,48 s (C) i 8,04 s (D) poegitugka.

Fig. 9.17. Obrazy z Rys. 9.16. po zastosowaniu filtru dolnoprzepustowego i procedury poprawiania
kontrastu,
A) czerwonaramlg zaznaczono fragment wybrany jako wzorcowy,
B-D) zielona ramky zaznaczono na kolejnych klatkach fragment, dla ktérego wartos¢
wspotczynnika corjest najwysza,
E-G) graficzne przedstawienie nadmia s¢ najbardziej podobnych fragmentéw obrazéw.

Opisywane wyej interferogramy zostaty zarejestrowane na oku, nayktéwykonano
operacje LASIK 3 lata wcZeiej, jednak pacjent wgk skary sie na problemy zwienia
rogowki. Na Rys. 9.18. umieszczono wybrane Klatki z sekwencji zarejestrowanej na oku innego
pacjenta, ktory byt operowany 3 migse wczéniej. Gladkosc¢filmu tzowego jest zaburzona
przez caly czas rejestracji, jednak, podobnie jak w poprzednim przypadkusidajyrdzni¢
momeny, kiedy wzor tta cgsciowo zanika i ponownie sipojawia. W przypadku drugiego
pacenta wybrano do porownania ekszy obszar obrazu. Z klatki zarejestrowanej 2 s po
mrugnkiciu wycieto prostoks o rozmiarze 240 x 170 pikseli zawieygy charakterystyczny wzoér
strukury tta (Rys. 9.19.A). Na przyktadowych klatkach (Rys. 9.19.B-D) zaznaczono zielonym
kolorem obszar najlepszego dopasowanie ze wzorcowym fragmentem. Wspotczgnnik
wyniodst dla nich odpowiednio 0,66; 0,68 i 0,64.
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Fig. 9.18. Zmiany gtadkai filmu tzowego na rogéwce po operacji LASIK (P89),
sekwencja klatek zarejestrowana 2,00 s (A), 13,00 s (B), 14,08 s (C) i 17,80 s (D) paouaka.

E

Fig. 9.19. Obrazy z Rys. 9.18. po zastosowaniu filtru dolnoprzepustowego i procedury poprawiania
kontrastu,
A) czerwonaramky zaznaczono fragment wybrany jako wzorcowy,
B-D) zielona ramky zaznaczono na kolejnych klatkach fragment, dla ktérego wartosé
wspotczynnika corjest najwysza,
E-G) graficzne przedstawienie naémia s¢ najbardziej podobnych fragmentow obrazéw.

Wybrany wzorcowy fragment klatki z pierwszej sekwencji poréwnano réwrgestruktura
tta klatek pochodzcych z kolejnego pomiaru tego samego oka. Dla najlejopasowanego
fragmentu przyktadowej klatki zamieszczonej na Rys. 9.19. wspétczynnik korelacji jest réwny
0,76. Wyniki porownania wzoru struktury tta interferogramow dla dwoch osobnych sekwencji
z wzorcowym fragmentem z Rys. 9.19.A przedstawiono na wykresie 9.21.B. Czarnymi
kwadratami zaznaczono maksymalne wanitegspotczynnika dla klatek z tej samej sekwencji,
szaymi trOjkatami zaznaczone aswyniki pordwnania wzoru wyspujacego na klatkach

w osobnepgekwenciji.
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Fig. 9.20. Wynik poréwnania wzorcowego fragmentu z Rys. 9.19.A za&iathkne] sekwencji
zarejestrowanej na tym samym oku po kolejnym mreai
A) interferogram z innej sekwencji zarejestrowany 1,40 s po mgcigni
B) obraz po zastosowaniu filtru dolnoprzepustowego i procedury poprawiania
kontrastu wraz z zaznaczonym najbardziej podobnym fragmentem,
C) graficzne przedstawienie nadmia s¢ najbardziej podobnych fragmentéw obrazow.
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Rys 9.21. Wynik numeryczny poréwnania kolejnych klatek zarejestrowanych na oku po operacji LASIK.
A) z klatka zwzorcowym fragmentem zarejestrowanym 0,44 s po mgaignioka
poréwnywane skolejne klatki z tej samej sekwencji.
B) z klatka zwzorcowym fragmentem zarejestrowanym 2,00 s po mgaignioka
poréwnywane g kolejne klatki z tej samej sekwencji (czarne kwadraty) i z sekwencji po
kolejnym mrugnéciu (szare tréjhty).

Pacjenci po operacji laserowego korygowania wzroku, LASIK, szczegdlnie w pierwszym
potroczu [72] cierpi na syndrom suchego oka. Wiele badeskazuje na obnona wrazliwosé
rogowki i przez to mniejsz produkcg tez. Bardzo prawdopodobny jestzténny powdd
szybkego wysuszania powierzchni oka gaizy mrugngciami. Laser excimerowy podczas
oper&ji LASIK dziala na rogowk w jej centralnej ozci. Dokiadnie ten obszar jest
obsewowany podczas pomiaru. Ablacja tkanki laserem pozostawia mikro- i makrofatldy na
gojacej skt po operacji rogowce (Rozdz. 2.9.3.). Jest bardzalime, ze film tzowy jest zbyt
cienki, by wypetné nierdwnogi rogowki i stworzy gtadka warstwe na jej powierzchni.
Powgate po operacji faldy na rogowce gbyt due — wysokie — i szybko dochodzi do ich

odkrycia podczas parowania tez. Wysokie watiogvspotczynnika korelacji potwierdzaj
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przypuszczenieze wzor jasnej struktury w tle gptkow interferencyjnych ma podobny ksztatt do
wzoru na klatce wzorcowej. Zarébwno w przypadku pierwszego, jak i drugiego pacjenta
poréwnywane klatki wykazaty podolistwo do wzorcowej nawet kilka i kilkagge sekund po
mrugnkciu. Co wkcej, klatki zarejestrowane po kolejnych mrugniéch oka rownieivykazaty
wysokie podobienstwo ksztattu struktury do wzorcowej klatki z pierwsgekwencji
(Rys. 9.21.B). Podobiestwo ksztattu jasnej struktury po tak diugim czasie odgmiicia oraz

po naspnych mrugniciach sugeruje,ze jest ona zwizana z topografi rogowki. Na
wstepujacych w tle interferogramow jasnych liniach apki interferencyjne i zatamug,
zmieniaja kierunek ig nieregularne. Jest bardzo prawdopodohiee,nierownogi nabtonka
rogowki po operacji wplywaj na powstawanie przetomoéw w filmie tzowym quzy

mrugnkciami.

9.3. ,Czarne plamy” na interferogramach

Na interferogramach zarejestrowanych na soczewkach kontaktowych oraz rzadziej na
rogéwce oka wyspuja ciemniejsze kotowe obszary, w ktorychajii sa niewidoczne alboas
stabowidoczne. Plamy teaszawsze okrgte i powodug nieznaczne zmiany kierunkuaakow
interferencyjnych, gtéwnie w poblu krawedzi. Ze wzgtédu na brak w tych obszarachapkow
interfferencyjnych nazwano je ,czarnymi plamami’a $ne zjawiskiem intrygagym, ktore
wielokrotnie byto przedmiotem dyskusji autora ze specjalistami, zarowno lekarzami jak
i fizykami.

Jwz w 1946 roku Wolff zaobserwowat w normalnym filmie tzawygzstki, ktore mogty by
pecherzykami [115]. Cgstki te mog mie¢ rozmiar od 1m wg Owens (2001) [78] do 10-20n
wg Mathers&Daly (1994) [65] i pojawiajsic w warstwie lipidowej. Maly rozmiar a@stek,
sugeowany przez tych autorow, wyklucza nlieios¢, iz to one powoduj wyskpowanie na
interferogramie czarnej plamgrednica interferogramu wynosi 4 mm,ewirozmiar plamy jest
rzedu 0,5-1,0 mma zatem znacznie gkiszy niz rozmiar peherzykéw.

Okragte plamy powoduyj nieznaczne zmiany kierunkuagkow interferencyjnych w pobiu
krawgdzi plamy i @ to czsto jedyne zaburzenia gtadkos prazkdw wyskpujace na
interferogramie (Rys. 9.22.).

Ze wzgkdu na metodgejestracji plamy na obrazach zdublowane. CGgto & widoczne
zarg po mrugngciu oka i nie pojawiaj Sig ponownie po nagpnym peinym mrugriciu. Na

poczatkowych obrazachgmniejsze i podczas pomiaru pe@Wszap sie. Nalezy zwrocic rowniez
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uwag; na fakt, £ na mniejszych plamach dsgic zauwayc¢ prazki interferencyjne, ale majone
nizszy kontrast (Rys. 9.22.E). Podczas pomiaru czarne yplatap sig¢ bardziej wyrane
i wigksze. Przki interferencyjne przestajby¢ widoczne w takiej plamie prawdopodobnie ze
wzgledu na zbyt niski ich kontrast. Ksztatt ciemnych obszakdwadczy o wptywie efektu
napkcia powierzchniowego na krawzi plamy.

Cierme okrgte obszary najeZcie] wysepuja na interferogramach rejestrowanych na
soczevkach kontaktowych. Prawdopodobnie zmane g one z zaburzona stabilizacfilmu
lzowego. Pod koniec nagrywanej sekwencji w obszarze interferogramu, gdzigouwysilamy,

dochodt do coraz wkszego =zaburzenia gitkOw interferencyjnych, co swiadczy

o desabilizowaniu tez. Przyktadogvwsekwenai przedstawia Rys. 9.22.

Rys. 9.22. Sekwencja interferogramo6w zarejestrowana na soczewce kontaktowej pod koniec dnia:
0,12s (A), 1,12 s (B), 3,52 s (C) i 16,92 s (D) po mregjnioka.
Czarne plamy podczas rejestracji & wicksze i prawdopodobnie przemieszaezsig, biak strzatk
zaznaczonogtsam, czarnaplane,
E) fragment interferogramu przedstaw@j obnizony kontrast przkbw w czarnej plamie.

Pogdd kilkuset dokonanych pomiaréw filmu tzowego udale zarejestrowé& dwa filmy
wideo, na ktérych czarne plamy zanikgjodczas pomiaru. Na Rys. 9.23. zilustrowano moment
pojawiania st prazkéw interferencyjnych na miejscu czarnej plamy klatka Katce.
Interferogram A zostat zarejestrowany 5,08 s po mraimioka. Na kolejnym obrazie wida
pojawiajace s¢ powoli przki na miejscu czarnej plamy. £ki interferencyjne jakby nachogz
na carnaplant i po 0,32 s to miejsce jest w petni pokryte gltadkimgularnymi pazkami.

Ze wzgledu na zastosowanmetoderejestracji interferometrem shearing, z interferogramu

nie moxa uzyskéa informacji o topografii badanego obszaru rogowki. Miediwe jest, zatem,
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analizupc fragment interferogramu, na ktérym pojawiaje prazki zakrywapce czarg plane,
okreslenie, czy fragment ten jest wypukty, czy wly.

Nasz hipotezy wiza wyskpowanie ciemnych plam na interferogramach z trzema
zaganieniami: lokalnym rozpraszaniem pagaj na oko wizki swiatta na skutek lokalnych
mikronieréwno<i na powierzchni tez, efektem wygaszaiaatta zwhzanym z lokalna zmiana

grubogi warstwy lipidowej oraz szybkim ruchem gatki ocznej.

Rys. 9.23. Sekwencja interferogramoéw zarejestrowana na jednodniowej soczewce kontaktowej.
Jadnaz wystpujacych na interferogramie ,czarnych plam” po okoto 5 s od mrwignizanika
i zaczynag pojawia sig W tym miejscu pgzki.

W rozdziale po&ieconym wsepnym wiadomogiom o fizjologii i budowie filmu tzowego,
wspomnano o jednej z rél tez. Mianowicie, warstwa lipidow zapobiega rawnie
zaniezyszczeniu filmu tzowego przez lipidy skory. Jest tazvea gdy: lipidy produkowane
przez gruczoty w skérze rdwa sic sktadem od lipidow filmu tzowego i destabiliadjpidy tez.
Mozliwe jest,ze obserwowane czarne plamy lsonsekweng wyskpowania na powierzchni
filmu fzowego substancji niemieszeych st z warstwalipidowa tez, przez co powierzchnia tez
nie jest gtadka i wizka dwiatta padajca na oko jest w niektérych miejscach rozpraszana.

Spravdzono, czy zmiana diugo fali, zastosowana do pomiaru, oraz kohereritizdta
swiatta, bgda miaty wptyw na obserwowanie czarnych plam na integeamach. Do pomiaru
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zastosowano zielony laser, emafty dtugosé fali o diugoci A = 532 nm. Oko ludzkie jest
bardziej czute na¢ diugosc¢fali, dlatego zmniejszono moc nominall&sera do P = 5 mW, gst
zargestrowane interferogramy £iemne. Jakarodio swiatta o nizszej koherencji zastosowano
diode laserowa Ze wzgkdu na drog koherencji diody laserowej - zaledwie kilku milimetréw
réznica drog optycznych radzy interferupcymi frontami falowymi jest zbyt dwai prazki na
interferogramie g nizszej kontrastowas.

Znacanie czsciej czarne plamyasobserwowane na soczewkact: ma rogowkach, wic
pomiay wykonano na tej samej soczewce kontaktowej przyciuztrzech romych zrodet
oswietlenia. Na Rys. 9.24. prezentowaneisterferogramy zarejestrowane na tym samym oku
jako zrédio swiatta stosujc odpowiednio laser HeNé, = 632,8 nm (A), laser Nd:YAG,
A =532 nm (B) i dioddaserowa, A = 630 nm (C). Czarne plamy dahe siauway¢ przy uxciu

kazdego zwymienionych #ddet wiatta.

B C

Rys. 9.24. Interferogramy zarejestrowane na tym samym oku z soczewka kontaktdav2,50 s po
mrugnkciu przy uciu lasera HeNe 8mW (A), lasera Nd:YAG 5mW (B) i diody laserowej (C).

Rys. 9.25. Projekt tarczy ze szczelmszroko<i a obracajca si¢ z czstotliwoscia 50 Hz.

Gaka oczna wykonuje nieustanne ruchy mikrosakadyczne. Jedna z hipotezagadbu;
wyjasni¢ genez wystkpowania czarnych plam jest zwana szybkim ruchem gatki ocznej oraz
zlokalnymi mniejszymi grubasiami warstwy lipidowej. Jeeli oko wykonuje szybkie ruchy

podcza pomiaru, warstwa wodna na rogoéwce giad za tym ruchem. tsza warstwa
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tluszczowa jest bardziej stabilna. Czas ekspozycji lasera w stosowanej metodzie pomiaru wynosi
1 ms. B¢ moz jest to zbyt dlugi czas, podczas ktérego obrathgumcy z obszarow na
rogéwce, gdzie warstwa lipidowa jestewsza, bglz warstwa wodna jest lokalnie odsteota,

usrednia s¢ i niemodiwe jest zarejestrowanie kontrastowychzkow interferencyjnych.

B C

Rys. 9.26. Sekwencja interferogramow zarejestrowanych na rogéwce oka,
gdy czas ekspozycji lasera wynosit 0,2 ms.

W celu skroécenia czasu ekspozycji lasera, zaprojektowano i wykonano chopper, czyli
obracajgca sie czarmy tarcz ze szczelingRys. 9.25.) i wstawionogjdo ukiadu pomiarowego
w migisce migawki. Czas ekspozycji lasera obliczono ze wzoru:
L= all
™2’

gdzie:a — szerokéc szczeliny réwna 2 mm,

(9.6)

ts— czas jednego petnego obrotu réwny 20 ms,
b — odlegté¢ odsrodka tarczy do miejsca, na ktére padazaka lasera (okoto 35 mm).
Interferogramy zamieszczone na Rys. 9.26. zostaly zarejestrowane przy czasie ekspozyciji
lasera HeNeidp~ 0,2 ms. Jak wida skrécenie czasu impulsow laseévietlajacego rogowk
nie wptyngto znacznie na lepgzkontrastowéc interferogramu w obszarze wgpbwania

»czarnych plam”.

9.4. Podsumowanie

1. Ja®a, nieregularna struktura widoczna zaraz po meggniv tle pazkdw interferencyjnych
z czasem staje gicoraz bardziej rozmyta i zanika po uptywie kilku sekund. Prawie pionowa
oriertacja jasnej struktury tta oraz jej nachylenierm® dla oczu prawych i lewych sugeru;j
iz jest ona zwizana prawdopodobnie z podnosgm ruchem powiek podczas mrugania. Po

uganiu ruchu powieki, film tzowy sgistabilizuje i rbwno rozprowadza na rogéwce oka.
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2. Zastosowana analiza numeryczna czasu zanikania jasnej struktuaey byto dodatkove
miarg czasu stabilizowania eifilmu fzowego na rogéwce oka. Poniewav licznych
przypadkach kierunkowé& jasnej struktury nie wykazuje bardzo wimaj orientacji, miara
oparee na analizie niejednorodrms tla interferogramow wydaje ¢i by¢ bardziej

jednoznaznado opisu szybkad stabilizowania si filmu tzowego.

3. Andizowano réwniez stopigéi podobidistwa jasnej struktury obserwowanej w tle
interferogramoéw. Celem bylo sprawdzenie hipotezy, czy nieroeinagaburzajce
regularnos¢ prazkdw mog by¢ zwiazane z topografi rogowki. Kinetyka i gtadkosdilmu
lzowego na oczach po operacji LASIK i na zdrowej rogowcenipsic migdzy soba Geneza
jasng struktury tla rownie jest inna w tych dwoch przypadkach.

A. Na rogéwce po operacji laserowej wysokie podabie/o ksztatltu jasnego wzoru dla
kolejnych klatek wskazuje na wptyw topografii rogéwki na zaburzstabilnos¢filmu

tzowego.

B. W przypadku normalnych oczu jasna, nieregularna struktura widoczna zaraz po
mrugniciu w tle prakéw interferencyjnych zzasem staje gicoraz bardziej rozmyta
i zanka po uptywie kilku sekund. Brak powtarzalebksztattu jasnej struktur§wiadczy
o tym, iz nie jest ona zwazana z topogradinabtonka rogowki, lecz z przeptywem cieczy

na rggowce bezpaednio po mrugriciu.

4. ,Czarne plamy”, wysfpujace na interferogramach, zabutzajgtadkosé prazkow
interferencyjnych w obszarze kradzi plamy. Najczsiciej staj sie one bardziej wyrane
podcza pomiaru. Jednak zdarza,ste ciemne obszary zaczyad)y¢ pokrywane pgzkami
interferencyjnymi i zanikaj. Proces ten jest bardzo szybki i trwa okoto 0,3 sriig&zplamy
daly sk zauway¢ przy uxciu 3 réinych zrédet swiatta oraz przy zastosowaniu 2 nyzh

cza®w ekspozycji rodta dwiatta.
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10. Podsumowanie i wnioski kogowe

1. W rozprawie doktorskiej przedstawiono nieinwazyjmierferencyja, ilosciowa metode
ocery jakogi i stabilndgci w czasie powierzchni filmu tzowego na rogéowce okanygh
mataiatach soczewek kontaktowych i po zastosowaniu sztucznych tez. Do pomiaru
wykorzystano interferometr LS z poprzecznym przegtiein czota fali, za pomadtorego
zargestrowano 20 sekundowe sekwencje wideoegstczcia 25 Hz.

Metody interferencyjne nale do bardzo dokiadnych i czutych, jednak ruch oka
powodujeprzesunicie piuzkow interferencyjnych poza kadr obrazu i wptywa tym gamma
wynik analizy. W celu zmniejszenia wptywu poprzecznego ruchu oka, zmodernizowano
elementy w ukladzie pomiarowym stabilizog obiekt badany (stabilizator gtowy, fiksator)
oraz dodano elementy mechaniczne utatagaj korygowanie padania faiwietlnej na oko

podcza pomiaru.

2. Do analizy ilociowej interferogramow wykorzystano szybktransformat Fouriera.
Przdestowano 4 zaproponowane parametry oparte na analizie rozmycia pierwsgigo rz
widma fourierowskiego. Jako il@owa miare gtadkog<i powierzchni tez petnych sekwencji
zaproponowno parametrM2 oparty na momencie drugiegocedn liczonym ze stat

odledoscia wokot dodka pierwszego ezdlu widma Fouriera.

3. Dynamiczna akwizycja obrazOw oraz zautomatyzowana obrobka rejestrowanej sekwenciji
interferograméw pozwalaj na dynamiczna anakz zmian gtadkogi powierzchni filmu
lzowego na rogéwce w sposob nieinwazyjny oraz otrzymanieibd@éego i obiektywnego
wyniku ganu filmu tzowego w krétkim czasie po dokonaniu pomiaru.

Zaproponowano i przetestowano 3 sposoby analizy interferogramow — 3 okna.
W analizie numerycznej sekwencji interferogramow zastosowano ostatecznie oknoedziel
analzowane interferogramy na 20 fragmentéw. Daje onolimwogé zmniejszenia wptywu
ruchu okana wynik analizy. Otrzymane wyniki numeryczne parametrusseednione tylko
dlatej czsci obrazu, ktora jest pokrytagikami o odpowiednim kontgaie. Obliczana jest
rowniez wiarygodnoséwyniku ugednionego dla danego interferogramu.

Przeprowadzone pomiary i analizy filmu tzowego na grupie ponad 100 pacjentéw
wykazaty ré@nice w stabilnodi i gtadko<i tez na rogéwkach zdrowych oczu, rogéwkach po

opekcjach i chirurgii refrakcyjnej, oczach z syndromem ,suchego oka” oraz nayaiéz
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4.

A)

B)

C)

5.

soczewkach kontaktowych. Zbadano réwnigptyw i efektywnosédziatania sztucznych tez

nafilm tzowy.

Stosujc zaproponowany sposOb analizy otrzymanonice w wartdci oraz przebiegu

cza®wego zmian parametruaila poszczegolnych grup pacjentow.

ParametM2 przybierat najnisze 1 stabilne wartas na oczach normalnych, od momentu

ustabilizowania st filmu tzowego na rogoéwce, ¢gto do konca analizowanej sekwencji.

W przypadku soczewek kontaktowych parameéit2 charakteryzowat ei wyzszymi

wartosciami w porownaniu z wynikami otrzymanymi na rogéwce ottawego.

- Wartogi ;1 najwyzsze w fazie adaptowania oka do obecnsdczewki oraz, gdy oko jest
zmeczone

- W wigkszo&i zmierzonych przypadkdéw nie obserwowano czasu stakiinia si filmu
lzowego na soczewce, tak wyrge, jak na rogéwce oka.

- Szzegoblnie due romice w stabilnogi filmu lzowego na roaych soczewkach
zaobsewowano w krotkim czasie po ich zakriu na oko: przyczynréznic w stabilnogi
tez nasoczewkach jest m.in. materiat stosowany do ich produkciji.

- Ze wzgkdu na niewystarczgia ilos¢ przeprowadzonych pomiarow na danych
soczevkach kontaktowych, mama jedynie wycigna¢ wstkpne i bardzo ogdélne wnioski
dotyczace przebadanych soczewek kontaktowych. Jedna@aice w stabilnodi tez na
wysoko i nisko uwodnionych materiatach soczewek kontaktowych pokeywsg
z wynikami innych autorow prac badawczych wskazupa lepsz stabilnos¢ tez na
soczevkach wysoko uwodnionych.

Film fzowy na oczach pacjentéw ciegpych na syndrom suchego oka charakteryzowat si

wysokimi wartociami parametriM2 pocawszy od mrugnicia oka, balz tez warto<Li rosty

w czasie mkdzy mrugnéciami.

- Zastosowanie kropli do oczu typu sztuczne fzy znacznie poprawiataenial rogowki,

jednalze zanotowano rdvice w efektywnogi dziatania kropel dla réwch oczu.

W poazatkowym etapie pomiaru filmu tzowego na oczach normainganotowano, szybkie
zmiany gtadko€i tez oraz zaproponowanego paramét2. Pioces stabilizowania sifilmu
lzowego na rogéwce oka zaraz po mrugmi jest stosunkowo mato poznany. W pracy
zaproponowno metody analizy numerycznej czasu stabilizacji filmu tzowego besgué

po nrugnicciu oka na oczach normalnych. W metodach tych analimowe&erunkowos¢
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jasnej struktury tta pekéw, niejednorodnosdta interferogramu oraz rozmywania ksztattu
jasng struktury.

Orientacja jasnej struktury zaburzegj regularnos¢ pzkéw interferencyjnych oraz jej
stopniowe rozmywanie sisugeruy, iz pocatkowe zaburzenie gtadkoktez na rogowce jest
spowodowae ruchem powiek rozprowadzeych warstw tez na oku. Zaproponowane
analzy numeryczne czasu wygtadzania &z wykazaty, 1 czas odbudowy filmu tzowego

(build-up time) trwa okoto 1-2 s.

6. W przypadku oczu, na ktorych powstaje przetom w filmie fzowym, w tle interfereograméw
obserwowano jasne linie. £ki interferencyjne zatamajsi¢ na nich, zmieniaj kierunek
i sa nieregularne. Na oczach pacjentéw z syndromem sucheggaske linie powstaj
losowo. Zastosowana analiza numeryczna, na podstawie wspotczynnika korelacji, jasnej
struktury w tle interferograméw zarejestrowanych na oczach po chirurgii refrakcyjnej
wykazata brak losowa$ powstawania przetoméw w filmie fzowym dla tych patfav.
Wysokie podobigstwo ksztattu jasnej struktury pojawdagj st w jednej sekwenciji
interferogramow oraz w kolejnym pomiarze, po rpstych mrugrngciach sugerujeze moze
by¢ ona aviazana z nieregularnokami topografii rogowki.

Syndromsuchego oka ma swojddto w zaburzeniach struktury lub iswydzielania
ciezy tzowej. Wykorzystana w pracy metoda analizy struktury tta interferongramow
wykazata, ¥ w przypadku oczu po operacjach refrakcyjnych rogowst bardzo
prawdopodobneze na powstawanie przetoméw w filmie tzowymealey mrugnéciami

wptywaja nierbwnogi nabtonka rogéwki powstate po operacji.

7. Narejestrowanych pgkach interferencyjnych obserwowanasto okagte, ciemne obszary
— ,czarne plamy”. Zwizane g one prawdopodobnie z lokalnym rozpraszaniem padp)
fali swiatta. Do pomiaréw tych obszar6w zastosowano w pracie dugogci fali, jak
i krétszy czas ekspozycji lasera (0,2 ms). ,Czarne plamy” byly nadal obserwowane.

Wyijasnienie zjawiska powstawania plam wymaga dalszych analiz

8. Prezentowana metoda interferencyjna jest obaegunetodgilosciowe), obiektywnej oceny
jakosci filmu tzowego.
Analiza jakogi filmu fzowego mog by wykorzystywana zarowno przez okulistow jak
i produ@entéw soczewek kontaktowych i kropli do oczu. Krople do oczmirdsie sktadem

chemcznym | gstoLia. Na razie ich dopasowanie dla pacjenta jest subiektywne
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I intuicyjne. Opracowywana metoda ansoumodiwi ¢ zobiektywizowanie doboru kropli do
okreslonego typu zaburae Pozwoli ona rowniena zobiektywizowanie doboru okienego
typu czewek poprzez numeryczngceng stabilno€i filmu tzowego na roaych

mateiatach stosowanych do produkcji soczewek kontaktowych.

9. Przeprowadzone pomiary i analizy numeryczne oraz uzyskane wyniki potwierdzaj

zasadnosc¢tez postawionych w rozprawie doktorskiej.
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Dodatek

D.1. Dopasowanie rownania funkcji aproksymujcej zmiany parametru M2.
W przedstawionej pracy do aproksymacji przebiegu wykresow paramirgbsowano

funkcje wielomianowa, ze wzgédu na powszechnglostpnos¢ tego rodzaju aproksymacii
w wielu pakietach matematycznych i w mgardobre dopasowanie funkcji do danych
pomiaowych.

Ze wzgkdu na duzaliczbe wspotczynnikow funkcji wielomianowej przeanalizowano
mozliwo$¢ dopasowania danych indankcja, ktéra w mofiwie doktadny sposob opisywatoby
zmiany parametruM2 w czasie. Dotyczy to w szczegolebpoczatkowej czsci wykresow,
dotyczacej stabilizowania sifilmu tzowego po mrugrciu. Przy szukaniu nowej funkcji brano
pod uwag, aby:

- zawerala mofiwie malo wspoiczynnikbw rownania, przy jednoézie relatywnie

wysokiej warto&i wspétczynnika dopasowanid,R

- apioksymowata monotonicznie zmniejszag st wartoLi parametruM2 w pierwszej

sekundzie po mrugediu.

Do saikania nowej funkcji matematycznej opigtgj zmiany parametri2 uzto programu
CurveExperwersja 1.3 orazOrigin wersja6.0. Wybrano 17 zbioréw wynikéw numerycznych
otrzymanych dla normalnych oczu.

W pierwszym podggiu skorzystano z mdivosci automatycznego dopasowywania
zdefniowanych w programie funkcji do wczytanych wynikéw numerycznych (zbioréw danych).
Kryterium wyboru stosowanym przez progrd&urveExpertjest odchylenie standardowe (SE)
i wspotczynnik dopasowanidR)]. Na tej podstawie wybrano rodziny funkcji matematycznych,
ktére brano nagpnie pod uwagw drugim podejciu poszukiwa.

W drugm podejciu zatoono, ze funkcji najlepszego dopasowania ngleszuka wsrod
rodziny funkcji wyktadniczych, patgowych, sigmoidalnych. Celowo odrzucono rodzingkciji
wielomianowych. Obserwowano przebieg funkd = f(t) aproksymujcej punkty pomiarowe
i stosljac sk do wyzej wymienionych kryteribw wybrano 6 funkcji matematygeh do
przeprowadzenia il@owej oceny dopasowania 17-tu zbioréw danych.

W trzecim podejciu wspétczynnik dopasowani@ zostat uyty jako parametr ilosiowe;
ocery dopasowania przebiegu punktéw pomiarowych wybranymi funkcjami matematycznymi.
Funkcjami tymi opisywano cate zbiory danych param®i@i (tmax = 20 S) oraz pierwazczesé

zbioru, wktorej zachodz najwicksze zmiany wart@ parametriM2 (tnax= 3 S).
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D.2 Zaproponowane réwnania funkcji matematycznych do opisu zmian
parametru M2.
Dla wszystkich zbiorow danych obliczoriwednia wartos¢ wspoétczynnika dopasowania

kazda testowanafunkcja. Najwyzsza wartos&redniaR? otrzymano dla funkcji wyktadniczo —
potegowg w literaturze spotykanej pod nazviunkcja Hoerla. Jest ona €#o stosowana do
opisywania przebiegow z zakresu zjawigkijowych czy biologicznych [132].

W tabeli D.2.1. zamieszczono rownania funkcji najlepiej opisygh zmiany parametrii2
w czasie oraz rownanie funkcji wielomianowej 6-go stopnia. Podano dla tych fum&die
wartoici wspoétczynnika dopasowani® obliczonego dla 17-tu zbioréw danych w dwoéch
przedziatach czasowychtmax = 20s i 3s. W tabeli zamieszczono rownidla porownania,
rownana funkcji zastosowanych przez Iskandera [48] i Owens [78] do matematycznego opisu

stabilizowania i filmu tzowego po mrugmriciu oka.

Tabela D.2.1. Wzory matematyczne funkcji przedstawione na wykresach (Rys. D.2.1. i D.2.2.).

Sredria R

tmax = 20S tmax = 3S

Nazwa funkgcji Rownanie funkcji

Wielomian 6-go stopnia| 0,56 0,56 f(t)=ald®+b@+c'+ dX+ eaf+ fOt+ g

Hoerla 0,39 0,65 | f(t)=alb @

Wyktadnicza 0,37 0,60 | f(t)=a+b

Zmodyfikowany  wielomian typu 1 _at’+bt+c

stosowany przez Iskandera et al. [48] ft) = t2 ,2,c>0,b<0

Logarytmiczna stosowana przez Owens [78]f (t) =aln(c)+b,a<0

Na Rys. D.2.1. i D.2.2. zamieszczono przyktadowe zbiory danych i ich dopasowanie
wybranymi funkcjami z tabeli D.2.1. Przy idej funkcji zaznaczono wartod&spotczynnika
dopasowania.

Wykres na Rys. D.2.1. przedstawiono przyktadowy zbiér danygh< 20 s) parametri2.

Dane aproksymowano funkgjHoerla (zielony), funke wielomianows 4 stopnia (czerwony)
oraz funkcja z rodziny funkcji wyktadniczych (niebieski). Dla dwochepiszych funkciji
wartos¢ wspotczynnika dopasowania jest podobna, obie rGwfie tym przypadku) opisaj
zadowdajaco zmiany parametrM2 w paczatkowej czsci zbioru. Naley jednak podkrdic, ze
rownane funkcji Hoerla ma mniej wspotczynnikéw i jest tym samym prostsze od réwnania
funkcji wielomianowej 4 stopnia. Ze wzglu na wyktadniczy charakter zmian wadb2

w pierwszych sekundach, przedstawiono révinggroksymacje przyktadowego zbioru danych

najlepiej dopasowanfunkcja z rodziny funkcji wyktadniczych (wzor Tabela D.2.1.).
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Rys. D.2.1. Zbior zmian parametig Rys. D.2.2. Zbior zmian parametig
aprolsymowany funkgj wielomianovg 4-go aproksymowany funkajwielomianova 4-go
stopnia (czerwony), Hoerla (zielony) oraz furkcj stopnia (czerwony), Hoerla (zielony) oraz furkcj
z rodziny funkcji wyktadniczych (niebieski). stosowangrzez Iskandera (bordowy) i Owens

(szary).

Na Rys. D.2.2. przedstawiono zbior danych tlax = 3 s. ParametM2 opisano funkcjy
Hoerla (zielony). Dla poréwnania dodano aproksyraagilomianem 4-go stopnia (czerwony),
oraz funkcjami stosowanymi przez Iskandera (bordowy) i Owens (szary) do aproksymacji
wykresOw przedstawiagych proces stabilizowania ¢sifilmu {zowego po mruggrciu.
Wspotzynnik dopasowania funkgjHoerla jest niszy niz wielomianem 4 stopnia, jednak
opisug ona zardwno zmiany parameivl2 w pierwszej sekundzie, jak i stabilizagarametru
w kolejnych sekundach.

Zalet funkcji Hoerla jest fakt,z parametry tej funkcji magmie¢ sens fizyczny. Do oceny
kinetyki filmu tzowego moha by zastosowadodatkowo statzaniku zmian parametru w czasie

jako pammetr opisujcy czas stabilizowaniaesfilmu zowego na rogéwce po mruguoiu oka.
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