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REFRAKCIJA I KONTAKTNE LECE

Opticki sistem oka u stvari je tamna komora ¢ija je unutrasnjost prikrivena pigmentom
a svijetlost u svoju unutrasnjost propusta samo kroz zjenicu, ¢ija je funkcija da promjenom
veli¢ine otvora regulira koli¢inu propustenog svjetla.
To svjetlo na straznjoj strani ocne jabucice zavr$ava na osjetilnom dijelu te podrazaj
svjetla prenosi vidnim putem do centra vida u mozgu.
Kvaliteta vida ovisi o:

e fizioloskoj veliCini o¢ne jabuclice

e prozirnosti o¢nih medija

o fizioloSkom stanju mreznice, vidnog Zivca i vidnih puteva te centara vida u mozgu

e optickom sklopu oka koji svojom refrakcijskom spsobnoS¢u mora na mreznici

omoguciti stvaranje jasnog lika promatranog predmeta.

Taj opticki sklop nazivamo refrakcijom a on je stalan za svako oko te predstavlja statiku
oka, koja zavisi od mo¢i prelamanja dioptrijskog sistema i duzine oka. Prema tome refrakcija
oznacava odnos izmedu moci prelamanja jednog oka i njegove duzine i to bez upotrebe
akomodacije. Ako se zrake svjetlosti koje u oko dolaze paralelno sijeku u oku iskljucujuéi
akomodaciju u jednoj toc¢ki na mreznici tako da se dobije jasan i oStar lik promatranog
predmeta znaci da je refrakcija takvog oka normalna odnosno takvo je oko emetropnog jer su
oba uvijeta o kojima ovisi refrakcija u skladu. Ako je pak ravnoteza u korelaciji ova dva
faktora naruSena, onda se paralelni znaci svijetlosti neée sije¢i na mreznici ve¢ na nekoj tocki
ispred (mijopija) ili iza (hipermetropija) nje. Ovo stanje nazivamo ametropijom. Refrakcija
moze biti razli¢ita na svakom oku iste osobe §to nazivamo anizometropijom. Ona moze biti
nejednaka i na jednom te istom oku $to nazivamo astigmatizmom.

EMETROPIJA

Normalno vidno oko ili emetropno oko koji se teoretski nalaze u beskonacnosti, gdje
je njegova tocka najjasnijeg vida na daljinu (punctum remotum). U stvarnosti smatramo da
ve¢ one zrake svijetlosti koje dolaze iz daljine od 5-6 metara na oko dolaze paralelne i to je
ujedno udaljenost s koje ispitujemo vidnu ostrinu u oftalmoloskim ambulantama.

Dva su osnovna uvijeta za emetropiju:
1. fizioloska sagitalna duzina oka (24 mm)
2. uskladenost lomnog aparata oka koji ¢ine:

e roznica

e ocna vodica
e Jecai

e staklovina

U takvom se oku zrake svijetlosti prolazom kroz o¢ne medije priblizuju (konvergiraju) i
sjeciSte im se nalazi na mreznici u zoni Zute pijege(macula lutea). Zijenica ima ulogu zastora
te svojim sakupljanjem ili Sirenjem propusta u oko normalnu koli¢inu svjetlosti. Toc¢ka
najjasnijeg vida na blizinu naziva se punctum proximum. Poslije ¢etrdesetih godina zivota u
emetropnih ociju, zbog promjena u refrakcijskom aparatu, prvenstveno zbog pocetka
skleroziranja jezgre lece, to¢ka najjasnijeg vida na blizinu punctum proximum-odmice se od
oka, tako da bez dodatne pomo¢i naocala nejasno vidimo bliske predmete. Ova fizioloska
manifestacija starenja naziva se presbyopia ili staracka dalekovidnost. Kod nekih bolesti kao
Sto su napr. diabetes i neuroparaliti¢ki glaukom poremecaji presbyopija mogu se javiti prije
cetrdesete godine Zivota.

Tri su osnovne grupe ametropija:kratkovidnost- myopia,dalekovidnost- hypermetropija,
astigmatizam- astigmatismus



1. Kratkovidnost- myopija

Ove osobe vide jasno na kratko- blizinu, no Sto je promatrani predmet udaljeniji, to vide
slabije- neostro. U refrakcijskom pogledu kratkovidnost dijelimo na osnu, lomnu,
akomodacijsku i indeksnu. Osna kratkovidnost uzrokovana je rastezanjem straznjeg pola oka
tako da je opticka os duza od fizioloSkih 24 mm. Ovaj tip kratkovidnosti prate sekundarne
pojave kao Sto su supertrakcijski i distrakcijski polumjesec na rubu papile vidnoga Zivca,
atrofija makularne zone zilnice i mreznice, cirkumpapilarni atrofi¢ni prsten te Fuchsova pjega
u fovei. Lomna kratkovidnost rezultat je previSe zaobljene roznice, jae zakrivljene prednje
povrsine lece, skleroze leéne jezgre. Akomodacijska kratkovidnost je posljedica
akomodacijskog splazma, pri ¢emu se le¢a pomice prema naprijed. Indeksna kratkovidnost
javlja se kod prejakog loma svijetlosti u jezgri lece, sobnoj vodici ili staklovini. Klinicki
kratkovidnost dijelimo na dobro¢udnu ili $kolsku te na zlo¢udnu ili progresivnu. Korekcija
kratkovidnosti radi se sfernim konkavnim(rastresnim) le¢nim staklom, i to uvijek najslabijim
po jacini,a kojim postizemo normalnu centralnu vidnu o$trinu na optotipima udaljenim od
ispitanika 5- 6 metara. Danas se za korekciju kratkovidnosti koriste i laserski operativni
zahvati na roznici, no oni su strogo indicirani jer nose ireparabilne rizike.

2. Dalekovidnost-hipermetropija

Osobe koje su dalekovidne imju jasan vid na daljinu iako i tada koriste akomodaciju, no
Sto je promatrani predmet blizi oku to viSe rabe akomodaciju. Dva su osnovna uzroka
dalekovidnosti: osna dalekovidnost je najcesca a razlog lezi u manjoj optickoj sovini o¢ne
jabucice od 24 mm- ,, malo“ oko lomna dalekovidnost pak ima uzrok u premalo svedenoj
roznici. Postoji viSe tipova dalekovidnosti: fakultativna dalekovidnost kod koje oko samo
svojom akomodacijom korigira dalekovidnost- korekcija. Apsolutna dalekovidnost kod koje
oko vlastitom akomodacijom ne moze posti¢i punu korekciju. Latentna dalekovidnost ostaje
prekrivena vlastitom akomodacijom, tijekom Zivota postaje sve manja. Manifestna
dalekovidnost postaje tijekom Zivota sve veca na racun latentne dalekovidnosti. Totalna
dalekovidnost- zbroj latentne i manifestne dalekovidnosti. Ustanovljeno je skijaskopijom,
refraktometrijom ili direktnom oftamoskopijom. Korekcija dalekovidnosti radi se pomocu
plan koveksnih (sabirnih) le¢a utvrduju¢i manifestnu dalekovidnost. Napomenuto je da
postoje konveksne sabirne le¢e sabirne lece za dalekovidne i konkavne rastresne lece za
kratkovidne osobe.

3. Astigmatizam-astigmatismus

Astigmatizam je najteZa refrakcijska anomalija koja je posljedica toga da se zrake
svjetlosti koje usporedno padaju na roznicu ne sastaju u jednoj tocki na mreznici, ve¢ u dva
zari$ta koja nisu punktalna nego ¢ine dvije tockaste crte- fokale- okomite jedna na drugu.
Fokale mogu biti iza ili ispred mreznice ili jedna od njih u samoj fovei, Sto rezultira
izduzenom ili iskrivljenom slikom na mreZnici. Astigmatizam dijelimo prema zakrivljenosti
glanih rozni¢nih meridijana stoga oni mogu biti pravilni- astigmatismus regullaris ili
nepravilni- astigmatismus irregullaris. Regularni astigmatizmi imaju razliku zakrivljenosti
roznice ili le¢e izmedu dva meridijana koji su ravnomjerno svedeni i okomiti jedan na
drugoga. Uz to postoji i regularni fizioloSki astigmatizam kod kojeg okomiti meridijan jace
lomi od vodoravnog ali najviSe do jednog dcyl na osi 90°. Uzrok tome je u topografiji roznice.
Svaka razlika veca od jednog dcyl (cilindra) spada u grupu pataloSkih astigmatizama.
Iregulrni astigmatizam je uvijek pataloski. Patoloski astigmatizam dijelimo na direktni ili
astigmatizam prema pravilu, kod kojeg okomiti meridijan jace lomi zrake svjetlosti od
vodoravnog. U obrnutom slucaju- vodoravni lomi ja¢e od okomitog- pojavu nazivamo
inverzni astigmatizam ili astigmatizam protiv pravila. Kosi astigmatizam ima glavne
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