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1. Uvod

Keratometri, poznatiji pod nazivom oftalmometri, su dijagnosticki instrumenti
koji se koriste za merenje radijusa zakrivljenosti roznjace (lat. cornea), zatim pruza
informacije o pravcima i orijentaciji glavnih meridijana, stepenu keratometrijskog
astigmatizma i prisustvu distorzije roznjace. Merenja se koriste kod fitovanja
kontaktnih sociva i kornealnih promena koje se desavaju prilikom nosenja kontaktnih
sociva. Keratometri se koriste kao pomo¢ u prepoznavanju odredenih kornealnih
anomalija i za proveru radijusa krivine mekih 1 tvrdih kontaktnih sociva.
Keratoskopija ima osnovu u tome $to povrsSinu roznjace posmatramo kao konveksno
ogledalo, koje moze dati uspravne i umanjene likove. Najpoznatiji je Placidov
keratoskop (1882.godina), okrugla ploca sa centralnim otvorom i koncentri¢nim crno-
belim krugovima. Oftalmometrija je metoda metricke keratoskopije kojom merimo
zakrivljenost roznjace u svim meridijanima. Koriste se simetri¢ni pravilni likovi koji
se odslikavaju na roznjaci. Merenjem njihove medusobne udaljenosti i menjanjem
njihovih polozaja u raznim meridijanima, dobijamo radijus zakrivljenosti roznjace u
merenom meridijanu, odnosno prelomnu mo¢ roznjace. Najrasprostranjeniji takav

uredaj je oftalmometar po Zavalu (Javalu).

Slika br.1. Keratometar



Kod keratometra se koristi reflektivna osobina roZnja¢e za merenje njenog
radijusa. Merenjem veli¢ine lika, dobijenog refleksijom od roznjace, objekta poznate
veli¢ine i polozaja, moze se izraCunati radijus roznjace (ilustrovano na Slici br.2.).

Na osnovu jednacine koja opisuje rad keratometra: h/h= f/x = -rl 2x,
uvecanje datog keratometra jednako je 4 /h, pri ¢emu je &’ velicina lika, a h veli¢ina
predmeta (objekta koji se posmatra). 1z gore navedene jednacine lako se dobija
vrednost polupre¢nika roznjace: r= 2mx, gde je sa m oznaceno 4 ’/h, 0dnosno

uvecanje instrumenta.
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Slika br. 2. Opticki osnov keratometrije.

Uvecanje kornealnog lika je reda veli¢ine 0.03 za mire, odnosno test objekat
koji je postavljen priblizno 15cm od oka. Ovo uveéanje, ili preciznije umanjenje, ¢ini
lik test objekta toliko malim da se mora koristiti dodatni mikroskop da bi se precizno
izmerila njegova veli¢ina (Slika br.3.). Kako je lik objakta (mire) nepromenjivo
podeSen na objektiv mikroskopa, njegov lik u fokusu mikroskopa ¢e se videti samo

ako se objekat (mire) nalaze na rastojanju d od njegovog lika.
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Slika br. 3. Sematski prikaz osnovnih optickih komponenti keratometra

Ako je ovo rastojanje veliko, onda ¢e lik, odnosno polozaj lika biti vrlo blizu
fokalne tacke kornealnog "ogledala” , tj. d je priblizno jednako X i tada mozemo
koristiti jednacinu r= 2md . Ovo je aproksimativna jednacina keratometra, dok se r=
2mx smatra kao ta¢na jednadina keratometra. Kako je d konstantno za svaki
instrument ponaosob, radijus roznjace je direktno proporcionalan uvecanju. U teoriji,
veli¢ina lika mire moze se izmeriti jednostavnim postavljanjem merne skale unutar
mikroskopa. Medutim, u keratometriji problem nastaje zbog neprekidnog kretanja oka
pacijenta. Svaki put kada se oko pomeri, lik mire se pomera, Sto izuzetno otezava
merenje. Ovaj problem je uspesno prevaziden upotrebom sistema za dupliranje (tj.
biprizmama). Veli¢ina dupliranja putem biprizme zavisi od polozaja, odnosno
rastojanja prizme u odnosu na socivo objektiva. Ako se ovo rastojanje smanji, veli¢ina
dupliranja se povecava, a ako se poveca, veli¢ina dupliranja se smanjuje. Promenom
polozaja biprizme, veli¢ina dupliranja moze se podesiti tako da bude jednaka velicini
lika. Nakon snimanja polozaja prizme, moze Se izraCunati ta¢na veli¢ina slike. Ova
tehnika prevazilazi problem pokreta ociju jer dve slike ostaju u ravni kada se oko
krece.

Keratometri koji uklju¢uju upravo opisani princip poznati su kao keratometri sa
promenljivim udvostru¢avanjem, ili promenjivi duplirajuci keratometri. Poravnanje se
takode moze posti¢i promenom veli¢ine mire, dok se veli¢ina dupliranja odrzava

konstantnom.



2. Astigmatizam

Centar sredine roznjace nije sferiCan, nego tori¢an. Da bi se u potpunosti

odredila zakrivljenost roznjace, neophodno je dobiti radijus krivine koji se meri duz

njena dva glavna meridijana. Efekat uvec¢anja mira sa toricnom roznjaCom je

uvecanje Koje je razlic¢ito u razli¢itim meridijanima. Mira kao objekat, prikazan na

Slici 4.a videce se kao na Slici 4.b, a kada se reflektuje sa toricne roznjace ¢iji glavni
meridijani leze na na 45° i 135° (stepeni).

Dva elipticna lika se mogu dovesti u polozaj jedan sa drugim (veliina

dupliranja ili veli¢ina mire), a korektno podesavanje mozemo jedino dobiti rotiranjem

keratometra dok se osa dupliranja ne poklopi sa jednim od glavnih meridijana.

>

L&

>
(c) %
(d)

ol

Lik mire koji se vidi kroz sistem za
dupliranje i mikroskop nakon refleksije
sa astigmatske kornee Cija se osa ne
poklapa sa osom kornee.

Stepen dupliranja je promenjen tako da
dovodi likove u opoziciju.

VeliCina dupliranja je jednaka veliCini
mira i osa keratometra se poklapa sa
jednim od glavnih meridijana kornee.

Rotacija keratometra za 90 stepeni i
repodeSavanje mira omoguc¢ava merenje
radijusa krivine duz drugog glavnog
meridijana.

Slika br. 4. Pojava mire keratometra nakon refleksije sa toricne roznjace (cornee)



3. Keratometri sa jednom i dve pozicije

Kod tori¢nih povrsina ose su uvek pod 90°. Kod nekih keratometara postoje dva
odvojena sistema za dupliranje koji rade u medusobno normalnim meridijanima. Ovi
Instrumenti se moraju rotirati oko obe ose da bi se nasao jedan od glavnih meridijana,
nakon pronalaskom tog poloZaja, nije potrebno dalje rotiranje za nalazenje drugog
meridijana. Ovakav tip keratometra se zove keratometar sa jednom pozicijom.
Keratometar kod kog je potrebno dodatno zakretanje za 90° da bi se pronasao drugi
meridijan, zove se keratometar sa dve pozicije. Vecina keratometara sa dve pozicije
prikazuju mire samo na krajnjim ivicama osa sistema za dupliranje, to je jedini deo
koji se koristi tokom merenja. Izgled mira se menja od instrumenta do instrumenta.

Na Slici 5. su prikazana tri najcesca izgleda mira.

LIK MIRE KOJI SE VIDI KROZ
MIKROSKOP SA KOREKTNOM

VELICINOM DUPLIRANJA
LIK MIRE
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Slika br. 5. Tri tipa mira koja se najcesce koriste



4. Tipovi optickih sistema ugradenih u keratometre

Vecina keratometara spada u jednu od sledece tri kategorije:
1. Fiksirano dupliranje, promenjive mire
2. Promenjivo dupliranje, fiksirane mire

3. Telecentri¢no.

4.1. Zaval-Sioc (Javal-Schiotz) keratometar

Ovaj tip keratometra je sa fiksiranim dupliranjem, promenljivim mirama,
dvopozicioni instrument. Mire se nalaze na prednjoj strani male svetle kutije, koja se
preko sistema prenosa moze kretati jednako u jednom i drugom smeru duz kruznog
luka ciji je centar krivine na oku pacijenta. Dupliranje se postize Volastonovom
(Wollaston) prizmom koja se postavlja iza sociva objektiva (Slika br. 6.). Ceo
instrument se moze rotirati oko opticke ose da bi se omogucilo merenje svakog
meridijana. Oblici mira kod ovog keratometra su prikazani na Slici br.7.

Stepenasta mira pokrivena je zelenim filterom, dok je kvadratna pokrivena
crvenim. Ovi filteri pomazu keratometru da prepozna kada se mire preklapaju, a

preklapajucée povrsine se prikazuju kao zute.

OKULAR

MIRA

PRIZMA ZA
DUPLIRANJE

KORNEA
PACIJENTA

Slika br. 6. Pricipijelna sema Zaval-Siocov keratometra



Izgled mira koje se vide kroz sistem za dupliranje je prikazan na sledecoj slici.

B B B
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Slika br. 7. Izgled mira kada je: a) separacija mira prevelika; b) separacija prevelika; c)
separacija je korektna; d) mire su reflektovane sa astigmaticnog oka, sa osama koje se ne

poklapaju sa osama keratometra.

(b)

(c)

(d)

4.2. Bau$ i Lomb (Bausch and Lumb)

Ovo je jednopozicioni instrument sa promenljivim dupliranjem. Sadrzi dve
nezavisno podesive prizme, nalaze se iza posebne aperture, dupliraju lik mire duz dva

medusobno normalna meridijana (Slika br.8.).

PRIZME ZA
DUPLIRANJE

v
KORNEA @
PACIJENTA

Slika br. 8. Principijelna sema Baus i Lomb keratometra



Kada je instrument pravilno podesen, operater vidi tri lika (Slika 9.a.). Prva
slika je ona koja se dobija prolaskom svetlosti kroz aperture (otvor) C i prizmu za
vertikalni pomeraj. Druga slika je ona koja se dobija prolaskom svetlosti kroz otvor D
I prizmu za horizontalni pomeraj. Trec¢a slika se dobija prolaskom kroz otvore A i B.
Pomeranje vertikalne prizme napred-nazad dobija se pomeranje vertikalnog lika, dok
se pomeranjem prizme za horizontalno dupliranje dobija horizontalno pomeranje lika.
Centralni lik se formira prolaskom kroz otvore A i B bez prolazaka kroz prizme.
Otvori A i B deluju kao Scheiner disk i dupliraju centralni lik mire koji daje objektiv.
Kada se gleda kroz okular vide se tri kruga, svaki sa znakom plus (+) sa svoje leve i

desne strane i znakom minus (-) na vrhu i ispod.

o O

Slika 9. Izgled mira kod Baus i Lomb keratometra

Donji desni krug treba da ima krsti¢ u sredini i moce izledati udvostru¢en (Slika
9.a.). Potrebno je dovesti donji desni krug u focus kao jednu sliku (Slika 9.b). Tada se
"zakljuava” instrument, in a taj nacin se osigurava da se instrument ne moze rotirati
tokom procesa merenja.

Kada se spoje vrhovi plus znakova (Slika 9.c) zabelezi Se ocitavanje na
horizontalnoj mernoj skali (Slika 10.a). Pomerenje vertikalne merne skale (bubnja)
omogucava spajanje znaka minusa na krugovima (Slika 9.d) i kada se to postigne

ocitava se vrednost na navedenoj skali (Slika 10.b)

10



Slika 10. Horizontalna i vertikalna merna skala

Greske fokusiranja postoje kada okular nije dobro podesen. U slucaju jakog

kornealnog astigmatizma, nemoguce je pozicionirati keratometar tako da je centralna

mira jednaka duz oba meridijana. U tom slu¢aju instrument mora biti kalibrisan za

svaki meridijan posebno.
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Slika 11. Zakrivljenost roznjace precnika 3 mm se odreduje merenjem velicine slike reflaktovanih
mira u svakom od glavnih meridijana. Ovo se postize tako sto ispitivac poreda slike udvostrucene
prizmom. Mo¢ prelamanja roZnjace se izvodi iz dobijenog radijusa zakrivljenosti koristeci jednacinu
D= (n-1)/r , gde je D opticka jacina roznjace izrazena u dioptrijama, n- predstavlja keratometrijski
indeks prelamanja u odnosu na 1.3375 vrednost koja je empirijski izvedena kao standardni indeks
prelamanja rosnjace, r-je poluprecnik zakrivljenosti roZmjace. Zaval Siocov keratomera koristi
fiksirano dupliranje, promenjive mire (Slika 11.a.). Baus i Lamb Kkoristi promenjivo dupliranje,
fiksirane mire (Slika 11.b.)

(Preuzeto iz Guyton DL, et al. Ophthalmic Optics and Clinical Refraction. Baltimore: Prism Press; 1999. lllustration modified

by Kristina Irsch, PhD.)
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4.3. Cajsov (Zeiss-ov) oftalmometar

Cajsov oftalmometar je sa promenljivim dupliranjem dvo-pozicioni
keratometar. Optika instrumenta je dizajnirana tako da se izbegavaju greske loseg
fokusiranja.

To se postize na sledeéi nacin:

1. Postavljanjem mira iza pozitivnog sociva koja ih projektuju u
beskonacnost (kolimisane mire)
2. Postavljanjem sistema za dupliranje u fokalnu tacku sociva objektiva

(telecentricni princip)

PROMENJIVA  __——=

SOCIVA ZA
DUPLIRANJE

KOLIMATORSKA
SOCIVA

KORNEA
PACIJENTA

Slika br. 12. Principijelna sema Cajsov keratometra

Promenljivi sistem dupliranja kod kog se prizma pomera duz ose instrumenta je
nekompatibilan sa telecentri¢nim principom izahteva da sistem za dupliranje ostaje u
fokalnoj tacki sociva objektiva. Cajs je zbog toga razvio sistem za dupliranje koji se
sastoji od dva cilindri¢na sociva koji se pomeraju jedan drugom u opoziciji, a
normalno na opticku osu instrumenta. Veli¢ina dupliranja koja se postize tim
so¢ivima, tj. prizmaticni efekat, je proporcionalan veli¢ini njihovog pomeraja od

opticke ose. Sistem za snimanje i belezenje je veoma neuobicCajen, sadrzi dve skale:
12



jedna snima (meri) radijus krivine i dioptrijsku ja¢inu prednje povrSine roznjace, dok
druga ocitava velicinu prednjeg astigmatizma. Skala astigmatizma se mora prvo
namestiti na nulu, a ocitavanje duz jednog od glavnih meridijana se vrsi okretanjem
dugmeta koje menja radijus krivine skale. Instrument se zatim rotira za 90 °, a mire se
dovode u poravnat polozaj okretanjem drugog dugmeta koji menja skalu
astigmatizma. Sa te dve skale ocitava se refraktivna vrednost roznjace u dioptrijama.

Kolimisane mire imaju znatno svetliji lik nego mnogi drugi instrumenti, samim tim

proces poravnavanja je daleko laksi.

5. Hamfrijev (Humphrey) autokeratometar

Hamfrijev autokeratometar je dizajniran da objektivno meri prednju povrsinu
roznjace koristeci istu osnovnu teoriju kao i standardni keratometar. Kada se pravilno
postavi, automatski meri roznjac¢u. Kalup Hamfrijevog instrumenta se sastoji od tri
infracrvene emitujuce diode rasporedene u obliku trougla ¢ije je razdvajanje priblizno
2,6mm na povrsini roznjace. Umesto posmatraca Koristiti se detektor (u ¢vrstom
stanju) koji belezi tacan polozaj svake diodne slike nakon refleksije od roznjace.
Brzina kojom ovi detektori rade je toliko brza da pokreti ociju ne stvaraju problem za
merni sistem. Instrument, dakle, ne sadrzi sistem udvostrucavanja (dupliranja). Pored
merenja centralnog radijusa zakrivljenosti, Hamfrijev autokeratometar takode meri
radijus roznja¢e na dve dodatne periferne lokacije duz horizontalnog meridijana.
Centralna merenja se vrse tako §to pacijent gleda pravo u instrument, dok se periferna
mere tako sSto pacijent gleda pod uglom od 13,5° nazalno i 13,5° temporalno.
Autokeratometar konvertuje periferna ocitavanja u merenje faktora oblika roZnjace
(stepen do kojeg se ona spljosti na periferiji). Takode izraCunava polozaj vrha roznjace
I daje faktor usaglasenosti. Faktor usaglasenisti govori optometristi koliko dobro
izmerena roznjaca odgovara teoretskom modelu roznjace, ¢iji Se parametri cuvaju u
instrumentu. Ako se izmerena roznja¢a veoma lose poklapa sa teorijskom, onda to
ukazuje na nepravilan oblik roznjace. lako velic¢ina mire znaci da je malo verovatno da
informacije dobijene iz perifernog dela roznjace u potpunosti predstavljaju promene

na perifernom delu roZnjace, ovaj instrument je veoma dobar primer kako elektronika
13



moze da prevazide neke od opti¢kih problema sa kojima se susrecu pri projektovanju

optometrijskih instrumenata.

Slika br. 13. Autokeratometar

6. Upotreba keratometra za merenje radijusa zakrivljenosti
kontaktnih sociva

Treba imati na umu da roznjaca predstavlja glavnu refraktivnu povrsinu oka i
odgovorna je za dve trecine refraktivne moci (snage) oka. Ostrina vida i/ili korekcija
refrakcije oka mogu biti znacajno preomenjeni usled relativno malih promena
topografije roznjace, pa je veoma vazno koriS¢enje tacne i osetljive metode merenja
njenih osnovnih parametara. U keratometriji, predmet, koji moze biti kao dve
odvojene mire ili dve tacke na razli¢itim rastojanjima, reflektuje se od centralne zone
od 3.2 mm na roznjaci (ta¢no rastojanje zavisi od instrumenta i veli¢ine roznjace).

Proracun radijusa zakrivljenosti pretpostavlja da je roznjaca sfera sa indeksom
prelamanja od 1.3375. Slika br. 14 ilustruje osnovu optickog principa u radu
keratometra. Merenje radijusa se vrsi koris¢enjem optickog sistema udvostru¢avanja

gde posmatra¢ mora da poravna slike mira koje se reflektuju od roznjace. Kao sto je

14



ve¢ navedeno udvostru¢avanje (dupliranje) moze biti fiksno, kao u slu¢aju Zaval-Sioc

keratometra ili promenjivo kao kod Baus-Lamb keratometra.

Slika br. 14. Osnova optickog principa keratometrije h; predstavlja rastojanje izmedu mira,
hz visina lika/slike (mereno udvostrucavanjem/dupliranjem), a r predstavlja radijuszakrivljenosti

roznjace

Kod Zaval-Sioc keratometra rastojanje izmedu mira h; se menja mehanicki,
kada se mire poredaju, oCitavaju se vrednosti na skali instrumenta, a optometric¢ar
mora ru¢no poravnati mire. U danasnje vreme u velikoj meri se Kkoriste
autokeratometri. To su obi¢no dvo-pozicioni uradaji koji koriste servomotore za
pomerenje sve dok se ne realizuje dupliranje pomoc¢u dioda koje emituju i detektuju
svetlost. Izmerene vrednosti se Stampaju i obi¢no daju srednju vrednost tri merenja, a

na osnovu njih se moze dati procena oblika roznjace periferno i centralno.

6.1. Tvrda sodiva

Kada se meri zadnji centralni opticki radijus tvrdih kontaktnih sociva obi¢no se
koristi i dodatak za keratometar, koji smanjuje refleksiju sa prednje povrsine sociva.
To se postize tako Sto se izmedu drzaca sociva na dodatku i so¢iva stavlja kap vode, a
kako je indeks prelamanja vode blizak indeksu prelamanja sociva, reflektovana
svetlost na granici voda-socivo ¢e biti zanemrljiva.

S obzirom da su keratometri kalibrisani za konveksne povrsine, prilikom
merenja radijusa zadnje povrsine potrebno je koristiti konverzionu skalu. Uglavnom tu

se vrsi pomocu nekoliko tvrdih soc¢iva sa poznati radijusom krivine.

15



6.2. Meka soéiva

Keratometri se, takode, mogu koristiti i za proveru/merenje radijusa krivine
mekih sociva. Kada se vrsi ovo merenje pozeljno je da se so¢ivo uroni u matu ¢eliju
koja sadrzi fizioloski rastvor, zato sto ¢e to spreciti da se socivo isusi I posledicno
promeni njegov radijus tokom procesa merenja. Vazno je rekalibrisati keratometar
prilikom merenja poluprecnika mekih sociva, jer ¢e upotreba fizioloskog rastvora
dovesti do razlike izmedu skale keratometra i prvog radijusa kontaktnog sociva. Ova
kalibracija se moze izvrsiti sa serijom tvrdih kontaktnih sociva poznatog zadnjeg
optickog radijusa.

Svako socivo treba staviti, jedno za drugim, u fizioloski rastvor za merenje
keratometrom. Crtanjem zavisnosti poznatih vrednosti radijusa od ocitavanja na skali
keratometra dobija se kalibracioni grafik.

Neki keratometri nemaju dovoljno veliki merni opseg da bi mogli da izmere
strmije polupre¢nike mekih sociva. Resenje ovog problema je postavljanje pozitivnhog
so¢iva male snage (+1.25D; Hartstein 1973) ispred objektiva mikroskopa. Sa ovim
so¢ivom na mestu, bice potrebno ponovo Kalibrisati keratometar na upravo opisan
nacin. Indeks prelamanja fizioloSkog rastvora je prilicno blizak indeksu mekih
kontaktnih sociva i slike mire ¢e biti nejasne. Dodatni problem sa ovom tehnikom je
Sto obe povrsine kontaktnog sociva proizvode slike mire priblizno istog intenziteta, a
sa plus soc¢ivima u opsegu od +0.25 do +6.00D, ¢e biti gotovo nemoguce razlikovati

ove dve refleksije. (Calston, 1978.)

Bazna krivina mekog kontaktnog sociva odreduje se na osnovu keratometrijskih
mera roznjace i treba da bude za 2-4 dioptrije manja od blaze zakrivljenog meridijana
roznjace. Mere se meridijani najve¢e i1 najmanje zakrivljenosti centralnog dela
roznjace (0ko 4 mm), najpre desnog pa levog oka. Prvi izabrani dijametar sociva
trebalo bi da bude 0.5 do 2 mm duzi od izmerene vrednosti. Ne postoji jasno utvrdeno
pravilo. Vecina proizvodaca proizvodi meka kontaktna sociva u tri osnovne bazne

krivine:
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1) 8.30 (strma bazna krivina), 8.60 (srednja -medijalna bazna krivina) i 8.90
(blaga bazna krivina). Najveéi broj pacijenata koji su kandidati za koriSéenje
kontaktnih sociva imaju keratometrijske mere roznjace izmedu 41,00 i 45,00 dioptrija.

2) svim pacijentima koji imaju keratometrijske mere roznjae U ovom
dioptrijskom dijapazonu, kao probno kontaktno socivo postavlja se socivo bazne
krivine 8,60.

3) ukoliko je probno soc¢ivo sa ovom baznom krivinom "strmo", postavlja se
"blaze" probno soc¢ivo sa baznom krivinom 8.90, u koliko je probno socivo sa baznom
krivinom 8.60 previse " blago”,tada se ono zamenjuje probnim soc¢ivom sa "strmijom"
baznom krivinom (8.30). Ukoliko su keratometrijske mere roznjace "strmije"od 45.00
dioptrija, postupak odredivanja mekog kontaktnog sociva zapocinje se probnim
soc¢ivom Cija je bazna krivina 8,30, a ukoliko su keratometrijske mere roznjace "blaze"
od 41.00 dioptrije prvo probno socivo ¢e imati baznu krivinu 8,90 i to je i redosled

upisivanja.

7. Greske pri fokusiranju okulara u keratometriji

U cilju smanjenja greske merenja u radu sa keratometrom, okular mora biti
dobro fokusiran, pa se skala za merenje ugraduje u sam sistem. Cajs i Rodenstok
(Zeiss 1 Rodenstock) imaju dizajne keratometara kod kojih je eliminisana greska
merenja usled lose fokuriranog okulara. Kakva je priroda tih gresaka?

Razmotrimo Sta se deSava kada je okular instrumenta postavljen predaleko? U
tom slucaju ceo instrument mora biti pomeren blize pacijentu da bi optometricar video
mire u fokusu. Samo pomeranje instrumenta moze proizvesti dve greske: prva je sto
su mire postavljene blizu pacijenta (u tom slucaju veli¢ina lika mire, koja se formira
kornealnim ogledalom, se povecava, a da bi se ova greska prevazisla mire moraju biti
pomerene blize prema osi instrumenta ili stepen dupliranja mora biti smanjen). Druga
greSka se javlja jer se stepen dupliranja, u instrumentu koji koristi prizmu postavljenu
na strani okulara objektiva, menja sa rastojanjem lika mire i soc¢iva objektiva. Kada se

lik mire priblizi socivu objektiva, tj iz tacke A u tacku B, uveéanje mire se povecava
17



(Slika 15.).

MIRE

KORNEA I

LIK MIRE

Slika br. 15. Ako se mira keratometra pomeri od A do B velicina lika mire se povecava.

Da bi se ova greska ispravila, mire moraju biti pozicionirane blize opti¢koj 0Si
instrumenta ili stepen dupliranja mora biti redukovan (Slika 16.). Proizvod ove dve
greSke je veéi nego jedne izolovane.Velicina greske koja je indukovana neadekvatnim
fokusiranjem moze biti velika $to se moze videti iz podataka datih na slici 17. Treba
Imati na umu da se trvda kontaktna sociva proizvode sa tolerancijom od 0.2 mm, dok

se fituju u koracima 0.05 mm

OBJEKTIV MIKROSKOPA

N

PRIZMA ZA DUPLIRANJE

Slika br. 16. Velicina dupliranja se menja kada se lik mire pomera iz tacke A U tacku B

Slika br. 17. Velicina greske fokusiranja na osnovu radijusa lopte od 8 mm
18



Prva greska koja uzrokavana time da su mire postavljenje preblizu roznjaci
moze biti elinisana projektovanjem mira u beskonac¢nost — kolimisane mire (Slika 18.).
Svaka mira se postavlja u zizu konveksnog sociva. Sa slike se vidi da kada se mira

kre¢e od A do B, veli¢ina lika, koji proizvodi refleks na roznjaci, se ne menja.

LIK MIRE

Slika br. 18. llustracija kako se lik mire ne menja kada se keratometar pomera iz A u B, a mira je
postavljena iza sabirnog sociva koje je projektuje u beskonacnost

Druga greska se moze eliminisati pomocu sledece dve tehnike. Prva tehnika
koristi paralelne staklene plo¢e (Helmoholtz-ov sistem) ispred objektiva kao sistem za
promenjivo dupliranje. Medutim ova tehnika nije naisla na primenu u komercijalnim

keratometrima. Druga tehnika primenjuje telecentri¢ni princip, prikazan na Slici 19.

MIKROSKOPSKI
OBKEKTIV

-—

PRIZMA ZA DUPLIRANJE

Slika br. 19. Kada se prizma za dupliranje postavi iza fokalne zacke objektiva podesenost mira se
narucava kada se lik mire pomera iz AuB

Sa prethodne slike se vidi da kada se objekat pomera iz tacke A u B njegov lik se
povecava, a pocetna podeSavanja Su izmenjena, tako da ili mire treba da budu

pomerene blize osi keratometra ili stepen dupliranja treba biti smanjen. Ako se
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prizma za dupliranje postavi u fokalnu tacku objektiva (Slika 20.) podesenost mira

nije poremecena pomeranjem mira od A do B.

MIKROSKOPSKI OBJEKT IV

PRIZMA ZA DUPLIRANJE

Slika br.20.Podesenost mira nije narusen pomeranjem lika mire od A do B

8. Eksperimentalni deo
8.1. Rezultati merenja

Kalibracija ili umeravanje (calibration) predstavlja niz operacija kojima se
utvrduje odnos izmedu vrednosti oznadenih na mernim instrumentima, mernim
sistemima, vrednosti prikazanih merenjem materijala ili referentnog materijala 1
odgovaraju¢ih vrednosti ostvarenih po standardima, pod odredenim uslovima.
Rezultat kalibracije dodeljuje vrednosti merenoj veli¢ini prema indikacijama ili
odreduje korekciju u odnosu na indikacije. Jedan od nacina kalibrisanja datog mernog
uredaja je koris¢enje ctalona ili standarda. Etalon ili standard je mera materijala,
merni instrument, referentni materijal ili merni sistem namenjen da definise, ostvari,
saCuva ili reprodukuje jedinicu ili jednu ili vise vrednosti koli¢ina koje sluze kao
referenca. Tacnost (accuracy) instrumenta predstavlja podudaranje mernog rezultata
sa pravom vrednoscu merne veli¢ine.

Periodi¢no (barem jednom godisnje) trebalo bi proveriti taénost merenja Zaval-
Sioc keratometra, pri emu, treba istaéi da mu je retko potrebna ponovna kalibracija.
lako su koraci za ponovnu Kkalibraciju relativno jednostavni, ti koraci se moraju obaviti
pazljivo kako bi se izbeglo podesavanje keratometra van odgovarajuce kalibracije.
Profesionalni serviser oftalmoloske/optometri¢arske opreme je svakako osoba koja

treba da izvrsi ponovnu kalibraciju ako se utvrdi da instrument nije podesen.
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U ovom radu Kalibrisanost Zaval-Sioc keratometra je proverena pomoéu tri
standarda, tako Sto su dobijene vrednosti na pomenutom uredaju Uporedene Ssa
vrednostima koje su izmerene na auto-refraktometru/keratometru WR-5100K. Oba
uredaja se nalaze u laboratoriji za optometriju, na Departmanu za fiziku, Prirodno-

matematickog fakulteta u Novom Sadu

Slika br. 21. Zaval-Sioc keratometar

Na keratometru se prvo podesava okolur (skala se dovodi na nulu), zatim se
postavljaju nastavci za kalibraciju na mestu koje je predvideno za bradu ispitanika i

potom se ocitaju vrednosti.

Slika br. 22. Standardi I, Il i 1l za kalibraciju keratometra i autokeratometra

Sli¢na procedura merenja tri standarda ponovljena je na autokeratometru (WR-5100K
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Binocular Auto Ref/Keratometer). Dobijene vrednosti prikazane su u Tabelil.

Tabela 1. Dobijene vrednosti koriséenih snadarda na autorefraktometru i keratometru

Standard Vrednost referentnog Vrednost ocitana na eredrvlost ocitana na
standarda autorefraktometru Zaval-Sioc keratomtru
| 7.61 7.61 7.65
1 7.70 7.71 7.75
i 8.00+0.02 7.99 8.05

Treba napomenuti da su sve vrednosti date u milimetrima [mm], kao i da je vrednost
najmanjeg podeoka na skali Zaval-Sioc keratometra 0.05 mm. Pokazace se da je

greSka instrumenta ujedno i maksimalna apsolutna greska merenja na tom optickom

instrumentu.

Tabela 2. A psolutna i relativha greska merenja na autorefraktometru i keratometru

Apsolutna greska Apsolutna greska Relativna greska Relativna greska
Standard merenja na merenja na merenja na merenja na
autokeratometru Ax  keratometru Ax autokeratometru & keratometru &
[%] [%]
I 0.00 0.04 0.00 0.56
1 0.01 0.05 0.13 0.65
i 0.01 0.05 0.13 0.65

Eksperimentalno standardno odstupanje 8eksperimentaino = \/— * 3 (g —X)?

za autokeratometar iznosi 0.01, a za Zaval — Sioc keratometar eksperimentalno

standardno odstupanje iznosi 0.04.
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8.2. Diskusija rezultata merenja

Na osnovu dobijenih rezultata merenja moze se zakljuciti da su greske merenja
na oba opti¢ka uredaja male. Takode se da zakljugiti da je Zaval-Sioc keratometar
kalibrisan, i da su rezultati merenja u saglasnostima sa rezultatima merenja standarda
na auto-ref/keratometru.

Keratometrija, odnosno merenje prednje zakrivljenosti roznjace, Se moze
izvoditi na razli¢itim optickim uredajima, ali je neophodno da ta merenja budu
precizna i da su uredaji, na kojima se merenja izvode, kalibrisana. Rezultati tih
merenja se koriste kako u raznim oblastima istrazivanja tako i u svakodnevnoj
klinickoj praksi gde dobijene keratometrijske vrednosti mogu ukazati na neke
slu¢ajeve bolesti roznjace kao sto su keratokonus, ili pak pri proceni mogucnosti za
refraktivnu hirurgiju.

Osim toga, keratometrija je bitna komponenta preoperativne obrade za
operaciju katarakte, radi izracunavanja intraokularnog sociva jer pogresno izmerene
vrednosti mogu dovesti do greske u refrakciji i nezadovoljstva pacijenta. Metod
zlatnog standarda je ru¢na (manualna) keratometrija koja pruza informacije o
polupre¢niku zakrivljenosti roznjace, zatim o pravcima i orijentaciji glavnih
meridijana, stepenu keratometrijskog astigmatizma i prisustvu distorzije roznjace. U
zavisnosti od opticke moci roznjace, keratometar se fokusira na cetiri tacke u zoni 3-4
mm (u vecini slucajeva 3.2 mm) njenog centralnog prednjeg dela. Ovaj uredaj ako je
dobro kalibrisan daje precizne rezultate na sfero-cilindricnim povrSinama, ali ima
izvesna ogranicenja U slucajevim izrazito nepravilnog oblika roznjace. U literature se
navodi da su proracuni za npr IOL (intraokularno socivo) po razli¢itim modelima
izuzetno osetljivi na vrednosti aksijalne duzine oka i poluprac¢nika zakrivljenosti
roznjace.

Vecina keratometara posmatra roznjacu kao tanko sabirno socivo sa jednom

v oo .v v v . v . . n—-1
prelomnom povrsinom cCija S€ Opthka jacina moze 1zracunati pI’EKO I1ZzZraza D = T .

gde je r poluprecnik zakrivljenosti roznjace. Uzimajuéi da je n=1.3375, izraz se moze
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. - 337.5 . . - .
zapisati i kao D ==, gde je r onda izmerena vrednost u milimetrima. Treba

napomenuti da je ovo pojednostavljen izraz koji povezuje opticku mo¢ sa radijusom
zakrivljenosti roznjaée, a gde nisu uzete u obzir npr opticka mo¢ zadnje povrsine i

ukupna opticka moc¢ roznjace, njena debljina i sferne aberacije. Greska indirektno

337.5
r

merene veli¢ine je data kao ép(%) = * §,.(%) . Greska merenja radijusa

zakrivljenosti roznjace od 1mm, prouzrokavece refraktivnu greski od 5.7 D.

9. Zakljucak

U ovom radu proverena je kalibracija Zaval-Sioc keratometara tako §to su se
poredili rezultati dobijeni na ovom optickom uredaju sa rezultatima koji su dobijeni
na auto-ref/keratometra. Merenja su uradena pomocu tri standarda (etalona)
namenjena za kalibraciju.

Kalibrisan instrument je prvi preduslov za sigurna, pouzdana i precizna
merenja. Razumevanje, merenje i prac¢enje konture roznjace je od vitalnog znacaja u
praksi sa kontaktnim socivima, a keratometrija pruza pouzdanu i ta¢nu procenu
centralne krivine roznjace.

S obzirom da su greske merenja na keratometru u direktnoj korelaciji da
greSkom U odredivanju refrakcijske mo¢i roznjace (1:1), keratometrija je vazna merna
tehnika u hirugiji katarakte. Naime, desic¢e se refraktivno iznenadenje od 1D ako su
keratometrijska merenja (K-merenja) manja za 1D, odnosno ako K-merenja nisu
taCna, i pored ta¢nih biometrijskih podataka oka, nakon operacije katarakte pacijent
nece biti zadovoljan jer ¢e i dalje imati nekorigovanu refraktivnu gresku.

Precizna merenja karakteristika roznjate nalazu koris¢enje validiranih i

pouzdanih mernih instrumenata.
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12. Prilog

Napomena:

Zbog pandemije virusa SARS—-CoV-2 skolske 2019 — 2020. godine studenti tre¢e godine optometrije
nisu bili u mogucnosti da urade celokupnu praksu na fakultetu, pa je dozvoljeno da umesto 30
optometrijskih kartona priloze 15.
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