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1. Bevezetés

,,Az orvostudomany igazi célja nem az élet mindendaron valo meghosszabbitasa,

hanem az élet mindségének javitasa.”
Christiaan Barnard
dél-afrikai sebész

A kiilonb6z6 tudomanyos kutatasok egyik fontos feladata az emberek életmindségének
javitasa, kényelmének eldsegitése. Ezen beliill kiemelend6 az emberi élet legfontosabb
értékének, az egészségnek a fenntartdsa és megdrzése, ezen beliil pedig az egészségiinket
nagymértékben befolyasolo érzékszerveink pontos, megbizhato miitkédésének biztositdsa.

Napjainkban egyre gyakoribba valtak az egyik legfontosabb érzékszervvel, a szemmel
kapcsolatos betegségek — ezek okai a kiilonb6z6 népbetegségek mellett az egyre gyakoribb,
szamitogép-képernydk okozta latasromlasok —, és ennek kovetkeztében a kiilonbozé latast
javito orvosi beavatkozasok, miitétek is. Ezek a modszerek kiilonods odafigyelést és tudatossagot
igényelnek, mind orvosi oldalr6l, mind az orvosok munkdjat segitdé mérndkok részérél. A
,hagyomanyos” szemészeti feladatok mellett az orvosok egyre nagyobb figyelmet forditanak a
mindennapi tevékenységiink soran — példaul sport, baleset, figyelmetlenség, egyes munkakorok
(hegesztés, koszoriilés) — el6forduld olyan esetek kezelésére is, mikor a ldtdszerviinket
kilonbozo ritesek, terhelések érik.

Jollehet a szem anyaganak Osszetételérdl, kiilonbozé részeinek mechanikai
tulajdonsagairdl szamos tanulmany késziilt mar az elmult években, azonban a szemet és
kornyezetét éré dinamikus hatasokrol kevés informacio all a rendelkezésiinkre. Dolgozatom
éppen ennek a teriiletnek a kutatasahoz kivan hozzajarulni a szemet éré iitkozések numerikus
modellezésével.

Munkamhoz kiindulépontként Bocskai Zoltan PhD dolgozata szolgalt, amelybdl egy
komplex végeselemes szem-modell allt a rendelkezésemre. Megjegyzem, hogy Bocskai
disszertacidjdban a szem végeselemes modellezésén kiviil elsdsorban a szerv
alkalmazkodoképességét, az inhartyat érintd miitéti eljarasokat és a lencsefiiggesztd rostok
mechanikai tulajdonsagait vizsgalta.

TDK dolgozatomban elészor a szem meglévé végeselemes modelljének bévitésével
foglalkozom, kiegészitve a korabbi valtozatot a szem kornyezetében eléforduld csontokkal,
majd ezt kdvetéen a szemet érd kiilonbozé dinamikus hatasok idébeli valtozasanak
kovetését kivanom numerikus vizsgalatokkal szimuldlni. Alapvetd célom, hogy minél tobb
ismeretet gytijtsek arrél, hogy mi torténik a szemet ér6 titkozések esetén. Ugy gondolom, hogy
munkdm — még ha csak kicsiny mértékben is — de hozzajarulhat a szemészek munkdjanak

segitéséhez, az adott tudomanyteriilet fejlodéséhez.
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2. A szem anatomiaja

Ez a fejezet alapvetéen Rohlich [Rohlich, 2014] anatomiai részleteket ismertetd
munkajara tamaszkodik.

A szem osszetett érzékszerv, a szemgolyobol, a latéidegekbdl és a jarulékos részekbol
(szemmozgato-, védo- és konnykésziilekbol) tevodik ossze. Mikodése egy fényképezdgéphez
hasonlithat6 lencserendszerrel modellezhetd, igy teljesiilnek ra a fénytan alaptorvényei, igazak

rd a megfeleld optikai alapfogalmak, mennyiségek ¢€s jelenségek.
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1. abra: A szemgolyo metszete, az abra eredetijét lasd:
https://www.mozaweb.hu/Search/global ?search=szem&lexikontypeid=7

A szemgoly6 (bulbus oculi) mintegy 24 mm tengelyhosszusagu, kozel gomb alaku test.
A koponyacsontok alkotta szemiiregben talalhato, a szemgodor falatol kis zsirparnak hataroljak
el. Fala harom jol elkiilonithet rétegbdl all (1. abra). A bulbus alakjat a futball-labdahoz
hasonloan a tdgulasra nem képes rostos burok és a szem belsejében uralkodé nyomads egylittese
hatarozza meg.

A legkiils6 burok a tunica fibrosa, melynek a hats6 80%-at egy erds, rostokbdl felépitett
réteg alkotja, az inhartya (sclera). A sclera szovete fehér és sima, eldl a corneoscleralis hatar!
mogott kotdhartya boritja. Ez a rész a ,,szemfehérje”, mely kiviilrdl is jol lathatod. Az inhartya a
szemideg belépésének helyén, a szem hatso polusatol 3 mm-re a legvastagabb (1-2 mm), innen
fokozatosan vékonyodik (a legvékonyabb helyen 0.5 mm vastag), majd az ekvator? pontjatél
ismételten vastagodik 0.6 mm vastagsagig. A sclera hatrébb az orbitalis zsirszovettel

szomszédos, attol egy laza kotdszOvetes térség valasztja el. A szemgolyd az emlitett

1 A corneoscleralis hatar az inhértya és a szaruhartya talalkozéasat jelenti.
2 Forgasfeliiletek esetén a legnagyobb sugarti paralelkért nevezziik ekvatornak.
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zsirszOovetbe ugy van bedgyazva, hogy kozéppontja koriil gombiziilet médjara szabadon el tud
forogni.

A sclera tomott rostos kotdszovete lapos kollagénrostkotegekbdl épiil fel. Ezen rostok
megkozelitdleg a bulbus felszinével parhuzamosan, de szabalytalanul, kiilonb6z6 iranyban
haladnak. A szemmozgaté izmok inai a scleraban tapadnak. A két rostos kotészovet
kollagénrostjai 0OsszeszovOdnek, mig az Inakban parhuzamosan futnak, haldzatosan
helyezkednek el.

rugalmasan kidomborodé lencse

elernyedt lencsefliggeszto
rostok

akkomodacio

osszehuizodott i

sugarizom

elernyedt
sugarizom
tavolra

fesziilo lencsefliggesztod
rostok

ellaposodott lencse

2. abra: A sugarizom miikédése, az abra eredetijét lasd:
https://cms.sulinet.hu/get/d/90960677-b01e-4e54-8bdb-1f2dba851fa4/1/6/b/Normal/optika73.jpg

E réteg folytatasa az eliilsé felszinen kisebb gorbiileti sugarral csatlakozd szaruhartya
(cornea), mely atlatsz6, megkozelitbleg 11 mm atméréji gombszelvényként kissé
kidomborodik. A cornea a szemgolyd teljes toroképességének mintegy 65%-aért felelds.
Szélének orativegszerli metszése miatt a sclera mind kiviil, mind beliil tullog a cornea hataran.
A szaruhartya kozépen kissé vékonyabb (0.55 mm), sz€ls6 részein valamivel vastagabb (0.8
mm).

A kozeépso burok (tunica vascularis) a kdzponti idegrendszert koriilvevo lagy agyhartyak
szarmazéka, erekkel siirlin atszott réteg. Részei az érhartya (choroidea), a sugartest (corpus
ciliare) és a szivarvanyhartya (iris).

Az érhartya a kozépsd burok legnagyobb feliileti, vékony, sotétbarna szinii, hatulso
kotdszovetes rétege. FO feladata, hogy biztositsa a szem belsé nedvkeringését és a fényérzékeny
ideghartya kiilso rétegeinek oxigénellatasat és taplalasat.
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Az érhartya elore haladva a sugartestben folytatodik. A két réteg rafekszik az inhartya
bels6 felszinére, a kozottiik 1€v0 hatart ora serratanak nevezziik. Az érhartya belsd felszinén
az ora serratatdl a szaruhartya iranyaban elérefordulo stirti redézet (plicae ciliares) figyelhetd
meg. Elorébb a sugartest megvastagodva emelkedik be a szemiireg felé. A szem tengelyiranyt
metszetén haromszogleti beemelkedést taldlunk, ez a sugarkorona. A sugarkoronat részben a
sugarizom (musculus ciliaris), részben a taréjszerii meridian irany( sugarnyulvanyok
(processus ciliares) alkotjak. A sugartest legfontosabb része a sugarizom, mely a szem meridian
irany( metszetén gyirti alaku simaizom. A sugérizom a szem alkalmazkoddképességérol
gondoskodik (2. abra). Ha a sugartestben korbefutd sugarizom elernyed (nyugalmi helyzet),
akkor a lencsefiiggeszté rostok megfesziilnek, igy a szemlencse laposabba valik,
fokusztavolsaga megnd. Ez a tavollatashoz valo alkalmazkodas. Ha a sugarizom 6sszehtizodik,
a fliggesztérostok lazulnak el, a rugalmas lencse gombolyddésével a fokusztavolsag csokken,

igy alkalmazkodik a szem a kozelre latashoz.

A SZIVARVANYHARTYA ([RISZ) FELEPITESE

AZ IRISZ NAGY GYUROJE

AZ IRISZ KOLSO sz8
AZ IRISZ KIS GYU
ELOLSO FELSZ

PUPILLA SZELE

3. dbra: Az irisz felépitése, az abra eredetijét lasd:
https://1h4.googleusercontent.com/proxy/juW6skjnlOueAKLNOL 1 XIImZKHcdeZSCf4AKEABwpiMIsu
Om7hpBDrh7h6H-eKqgY xwerl144VebFrkqy6f-Tt-
fieupwod3wt2gKQn6x1923MjWrZ5g07¢c_We37JXpnduOTalRGVST XpvVyOz-5w

A sugartest folytatasa elorefelé haladva az irisz, mely egy lyukas korong alakt lemez. Az
irisz szabadon emelkedik be a szemgoly6 belsejébe, elvalasztja egymastol az eliils6 és hatulsod
szemcsarnokot. A szem szinét is ez hatarozza meg. Feladata a szembe belépd fény
mennyiségének szabalyozasa a fényviszonyok fliggvényében. A kozepén 1évo kerek nyilds a
pupilla (3. abra), mely a megvilagitastol fliggéen valtoztatja a méretét (kozépméretben 4 mm

atmérdjil). A szivarvanyhartya eliilso felszine az eliilsé szemcsarnok felé néz, hatso felszine


https://lh4.googleusercontent.com/proxy/juW6skjnlOueAkLNOL1XllmZKHcdeZSCf4KEABwpiMIsuOm7hpBDrh7h6H-eKgYxwer144VebFrkqy6f-Tt-fieupwod3wt2gKQn6xIg23MjWrZ5g07c_We37JXpnduOTaIRGvSTXpvVyOz-5w
https://lh4.googleusercontent.com/proxy/juW6skjnlOueAkLNOL1XllmZKHcdeZSCf4KEABwpiMIsuOm7hpBDrh7h6H-eKgYxwer144VebFrkqy6f-Tt-fieupwod3wt2gKQn6xIg23MjWrZ5g07c_We37JXpnduOTaIRGvSTXpvVyOz-5w
https://lh4.googleusercontent.com/proxy/juW6skjnlOueAkLNOL1XllmZKHcdeZSCf4KEABwpiMIsuOm7hpBDrh7h6H-eKgYxwer144VebFrkqy6f-Tt-fieupwod3wt2gKQn6xIg23MjWrZ5g07c_We37JXpnduOTaIRGvSTXpvVyOz-5w

szorosan rafekszik a lencse eliils6 felszinére, és kozottiik csak hajszalrés marad szabadon, hogy

a csarnokviz kénnyedén atjuthasson a hatuls6 szemcsarnokbol az eliilsdbe.

livegtest *

sargafolt

4. abra: A fény utja a szemben, az abra eredetijét lasd.
https://www.mozaweb.hu/Search/global ?search=szem&lexikontypeid=7

A fénysugarak a szemhez érve el6szor a szaruhartyan haladnak at, majd a szemcsarnokon,
a szemlencsén és végiil az tivegtesten, és igy érik el a legbels6é burkot, az ideghartyat, azaz a
retindt (4. abra). Ezt kovetéen a kognitiv® képességek altal keletkezik a latott kép. A retina
fotoreceptorokbol (120 millié palcikabol, és szinek érzékelésére 8 millid csapbol) allo réteg,
ezek segitik eld a latast. A csapok a macula® helyén siiritédnek — e teriilet mérete egy gombostii
fejéhez hasonld nagysagu —, igy biztositva az éleslatast. A fentiekbdl kovetkezden a latas
folyamataért kozvetleniil két objektiv felel: a szaruhartya és a szemlencse, egyiittes miikodésiik
eredménye az, hogy kialakul a fokuszba vetitett targy képe a szemgolyo hatsé részén, a retinan.

A szemgoly6 kitolté kozegét a szemcsarnok (camerae bulbi), a lencse (lens) és az
tivegtest (corpus vitreum) alkotja. A szemcsarnok a szaruhartya hatso felszine, a sugartest eliils6
része, a lencsefliggeszt rendszer és a lencse kozott talalhato, folyadékkal megtelt iireg. A
kitolté folyadék a csarnokviz, melyet a sugartest termel, a pupillan keresztiil jut el az eliilsé
szemcsarnokba, és a csarnokzugban vezetddik el.

A lencse atlatszo, bikonvex test, mely az irisz és az livegtest kozott talalhato, kortilbeliil
3 mm-re a szaruhartya csucsatol. Atmérdje kozelitdleg 9 mm, mélységi vastagsiga mintegy 4-

4.5 mm-t tesz ki. Eliils6 felszinének gorbiileti sugara nagyobb, mint a hats6é, e két felszint a

3 A kognitiv funkciok olyan megismerési és gondolkoddsi tevékenységek, mint az észlelés, a figyelem, az
emlékezet, a szamolas, a nyelvhasznalat vagy egyéb magasabb rendii gondolkodasi feladatok.
4 Mas néven sargafolt, az éleslatas teriilete


https://www.mozaweb.hu/Search/global?search=szem&lexikontypeid=7

lencse szélén egy jelentdsen lekerekitett ekvator koti Ossze. Torésmutatdja kézépen a
legnagyobb, kifel¢ haladva egyenletesen csokken. Akkomodacio soran a lencse alakvaltozast
szenved, igy valtozik a toréképessége is.

A lencsét a lencseham altal termelt, teljesen zart, homogén fénytoérd hartya, a lencsetok
(capsula lentis) veszi koriil. A lencsetok vastagsaga 10-20 um kozott valtozik, el6l vastagabb,
hatul pedig vékonyabb. A tokon beliil egy kocsonyasabb kéregallomany (cortex lensis) és egy
tomorebb mag (nucleus lentis) talalhato.

A lencse az ¢let soran folyamatosan novekszik, vastagszik és egyre inkabb veszit a
rugalmassagabol. Fiataloknal a szem alkalmazkodoképessége nagy, ezért is figyelheté meg,
hogy egy gyermek szeme konnyen tud alkalmazkodni ahhoz az allapothoz is, ha egy rovidlato
szemiivegébe tekint. Iddseknél ez sok esetben nem igy torténik, hiszen szemlencséjiik
,»oregszik”, megvastagodik és megmerevedik, csokken az alkalmazkoddképessége a kiilonbdzo
tavolsagu targyak fokuszba vételekor. A sugarizom sem képes mar ilyenkor a megfeleld
mértékii mozgasra, és a szemlencse alkalmas mozgatasara.

A lencse nem tartalmaz sem ereket, sem idegeket. Taplalasarol a csarnokviz gondoskodik.
A lencsét a lencsefiiggeszt6 rostok rogzitik, melyek sszességét zonula ciliarisnak nevezziik.
Az ezt alkoto szalak a zonularostok (fibrae zonulares), melyek a sugartest hamjabol erednek,

¢s a lencsetokban, az ekvator kornyékén tapadnak. A rostok vastagsaga 11-12 um.

>~

5. abra: A szemmozgato izmok csatlakozdsa a szemgolyohoz, a zsirszévethez. Koriilotte a csontos
szemiireg is lathato. Az abra eredetijét lasd:
https://www.mozaweb.hu/mozaL ibrary/77/23/00000022377/b8_117_1.jpg

Az iivegtest a lencse és a retina kozotti teret teljesen kito1té kocsonyas, atlatszo allomany.
Feszesen tapad a retina feliiletéhez, legszorosabban az ora serrata helyén. Eliilsé feliiletén a
lencse szamara bemélyedés talalhatd az itivegtest felszinén, ezen kiviil itt a lencsefiiggeszté
rostokkal és a hatsé szemcsarnokkal is hataros. Az iivegtest 99%-at viz teszi ki, nagy a

vizmegkotd képessége.


https://www.mozaweb.hu/mozaLibrary/77/23/00000022377/b8_117_1.jpg

Az 5. 4bra a zsirtestbe agyazott szemgolyd elhelyezkedését mutatja a csontos
szemiiregben. A hozzd tapadd szemmozgatd izmok gondoskodnak a mozgatasarol és
rogzitésérol, a hatso részénél pedig a latdideg 1ép ki a szemiiregbdl, ez biztositja az ingerek
tovabbitasat.

Az optimalisan 14t6 szem fénytord ereje tavolra tekintéskor kozel 60 dioptria®. Mint
emlitettem, a fény 4 kozegen halad at, hogy a retindn kép keletkezzen, ezen 4 kozeg
torésmutatoi a kovetkezok: a szaruhartya (n=1.376), a csarnokviz (n=1.336), a szemlencse
(n=1.42) és az ilivegtest (n=1.336). Az Ossztorderd kétharmadat, koriilbelil 40 dioptriat a
szaruhartya, harmadat, megkozelitéleg 20 dioptriat a szemlencse 0kozza. A szem torOereje
kozelre nézéskor megnd, ami a valtoztathatd torderejii lencsének koszonhetd. Az
alkalmazkodas azonban az életkor ndvekedésével csokken, mig gyerekeknél 12 is lehet, 50 éven
feliil mar csak 1-2 dioptria az alkalmazkodasi szélesség®, azaz az akkomodacios szélesség.

Ahhoz, hogy az emberi szem tiszta képet lasson, a bejutd fénysugaraknak a retinan kell
fokuszalniuk. A kozellato emberek a kozeli targyakat tisztan latjak, mig a tdvoliakat
homalyosan. Ennek oka, hogy a szemiik megnyult, igy a fénysugarak fokusza a retina elé esik

(6. abra). Problémajuk megoldasa a konkav lencsés szemiiveg.

kozellato szem szorolencse

6. abra: A révidlato szem modellje és megoldas a problémara
forras: https://www.mozaweb.hu/mblite.php?cmd=0open&bid=MS-2668&page=95

Tavollatas esetén a tavoli targyak latszanak tisztan, mig a kézeliek homalyosan. Ezeknek
az embereknek ,tomzsi” a szemik, a fokusz a retinan tlra esik (7. abra). A fiatalok
szemlencséje képes korrigalni ezt a problémat, 4m késébb mar konvex lencsés szemiiveg

szlikséges.

® A dioptria a fokusztavolsag reciproka, dimenzioja %
® A legnagyobb és a legkisebb toroképesség (kdzelre és tavolra fokuszalas dioptridjanak) kiilonbségét értjiik
alkalmazkodasi szélesség alatt.


https://www.mozaweb.hu/mblite.php?cmd=open&bid=MS-2668&page=95

tavollato szem gytjtélencse

7. abra: A tavollato szem modellje, megoldads a probléemara
forras: lasd 2.6. abra
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3. Aszem vizsgalatanak szakirodalmi elézményei
3.1. A szem geometriai és anyagi tulajdonsagai

Tanulmanyom sordn elsésorban Bocskai Zoltdn kutatasat (Bocskai és Bojtar 2015)
vettem alapul. A kovetkezékben az altala targyalt szemmodell geometriajat és anyagi
tulajdonsagait szeretném bemutatni.

Szerveink geometriai jellemzéinek meghatarozasa egyszertibb feladatnak bizonyul, mint
a mechanikai tulajdonsagok megismerése. Ez a szem esetében amiatt van igy, mert az egyes
lagy szovetek anyagi paramétereinek meghatarozasa kisérleti uton igen nehézkes, mas részrol
igen koltséges is. Ezzel ellentétben a geometria megismerésére szamos modszer alkalmas,
példaul a széles korben hasznalt magnesrezonancias képalkotas mddszere (MRI) is megfeleld
erre a célra.

A szemgoly0 alakja igen hasonld egy gdmbhdz, ettdl az eliilsd részén, a szaruhdrtyanal
tér el. Az inhartya kiils6 feliiletének atlagos atmérdje 24 mm, oldalso részein vékonyabb (0.55
mm), hatul vastagabb (1 mm). A szaruhartya 4&tmérdje 11-11.5 mm, kiils6 gorbiileti sugara 7.8
mm, bels6 gorbiileti sugara 6.8 mm. Vastagsaga kozépen a legkisebb (0.52-0.55 mm), innen a
sz€lei felé novekszik (0.8 mm). A két hartyat 6sszehasonlitva megfigyelhetd, hogy az inhartya
kiilsé gombfeliiletének kozéppontja és a szaruhartya gombsiivegének kdzéppontja nem esik
egybe, ezek kb. 5 mm tavolsagra esnek egymastol (Woo et al. [1972], Szentagothai [1973],
Power [2001], Asejczyk-Widlicka et al. [2004], Norman et al. [2010], Srodka [2011]).

Kiilonos figyelmet kell forditanunk a szemlencse méreteire is, hiszen jellegzetes
geometriai tulajdonsagai vannak, és kiilonleges helyzetben talalhatdo a szemgolyon belil.
Alakjat két osszeillesztett félellipszoidhoz lehet hasonlitani, melyeknek két egyezd méretii
nagyobb, €s egy ezektdl kiilonbozo kisebb féltengelye van. A nagyobb féltengelyhez tartozo
kerliletet a lencse ekvatoranak nevezziik. Az emberi lencse bikonvex gyijtélencseként
viselkedik. Szerkezete harom jol elkiilonithet6 részbdl all: a kéregbdl, a magbol €s a tokbol. A
kiilsé tok vastagsdga valtozo, hatulsé részén vékonyabb, eldl pedig vastagabb (Fincham
[1937]). A lencse geometriai tulajdonsagai a kor elérehaladtaval jelentés mértékben valtoznak:
a tok vastagsaga egyre novekedik, de a lencse kérge és magja sem marad allandé méretii. Lowe
¢s Clarke [1973] és Sheppard et al. [2011] is foglalkozott a szemlencse eliilsé és hatulso
gorbiileti viszonyaival. Kutatdsuk sordn arra a kovetkeztetésre jutottak, hogy a lencse eliilsé
felszinének gorbiileti sugara nagyobb (7.9-12.7 mm), mint a hatulso felsziné (5-9 mm), és
alkalmazkodas soran az eliilsé felszin gorbiileti sugaranak valtozasa is nagyobb mértékii, mint

a hatulsoé.
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A zonularostok méreteivel is érdemes foglalkoznunk. Ezek a lencse ekvatorahoz kozel,
de nem egy pontban tapadnak a lencsé¢hez. Harom kiilonbdzd csoportba tudjuk ezeket bontani:
az eliilsé csoport 1.5 mm-re a lencse ekvatoratdl, a hatulsé csoport 1 mm-re a lencse ekvatoratol,
mig a koz€pso csoportba tartozo rostok a lencse ekvatoranal csatlakoznak a lencse tokjahoz. Az
eliilsd, k6zEépso és hatulso rostok kozel 6:1:3 aranyu mennyiségben fordulnak el6. Kaczurowski
[1964] munkajaban a kovetkezokre jutott: 100 darab 50 um atmérdji eliilsé, 50 darab 40 pm
atmérdji kozépso és 135 darab szintén 40 pm atmérdji zonulaszal talalhatd a szemiiregben,
ezek keresztmetszeti teriilete Osszesen 0.428 mm?. Ha ezt a teriiletet az egész ekvatoralis
keriiletre vetitjiik (koriilbeliil 27 mm), akkor a zonuldk Osszvastagsagara hozzavetdleg 0.016
mm-t kapnénk. Ez a vastagsag a lencse ekvatora mentén tapadd zonulék altal alkotott ,,hartya”
vastagsaganak felel meg.

Mint emlitettem, az alkotérészek mechanikai tulajdonsigainak in vivo’

vizsgélata igen
nehézkes, emiatt is mondhato el az, hogy a szakirodalomban nagy szorés figyelheté meg az
egyes paraméterek kozott. Az ezzel a témaval foglalkoz6 legtobb tanulmanyban linearisan
rugalmas, izotrop viselkedést feltételeznek (Woo et al. [1972], Andreassen et al. [1980], Friberg
¢s Lace [1988], Hoeltzel et al. [1992], Bryant et al. [1994], Uchio et al. [1999], Power [2001],
Bisplinghoff [2009], Elsheikh et al. [2008, 2010], Srodka [2011], Geraghty et al. [2012]).

A legnagyobb eltérést a publikdciokban a szaruhartya és az inhartya egytengelyli
huazokisérleti eredményei adjak. Ezen alkotorészek kezdeti rugalmassagi modulusa a kiilonb6z6
szerzOk eredményei alapjan 0.3-350 MPa ko6zott, a Poisson-tényezd pedig 0.4-0.42 kozott
valtozik. A nagyobb rugalmassagi modulusokat nagyobb terhelési sebességgel érték el. Uchio
et al. [1999] kezdeti rugalmassagi modulus paraméterei a tobbi méréshez viszonyitva kiugroan
nagyok voltak, igy Bocskai a modellalkotés soran ezeket kihagyta az alkalmazhat6 paraméterek
koziil. Az inhartya és szaruhartya rugalmassagi modulusanak aranya tobb tanulmany szerint is
megkozelitéleg 5 koriil van (Esclera/Ecomea=5), @ mechanikai viselkedés 10% alatti alakvaltozas
esetén linedris, legalabbis kozel linedris.

A lencse mechanikai tulajdonsagainak kutatdsaval foként Fisher és kutatocsoportja
foglalkozott (Fisher [1969, 1971, 1973, 1977, 1986], Fisher ¢s Hayes [1982]). A lencse
magjanak és kérgének rugalmassagi modulusaként 3 kPa értéket allapitottak meg, de azt
figyelték meg, hogy ez a kor fliggvényében valtozik. A Poisson-tényezét v=0.49 értéknek
allitottak be.

7 E18 szervezeten beliili vizsgalat.
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8. dbra: A lencse keérgének és magjanak rugalmassagi modulusai a kor elérehaladtaval,
Fisher [1971]

Fisher mérési eredményeit Wilde et al. [2012] is megerdsitette, hasonld véltozast figyelt
meg a lencse kérgének és magjanak rugalmassagi modulusa esetén. Van Alphen és Graebel
[1991] egy huzdkisérlet modszerrel 4.4-10.9 kPa kdz¢ helyezte a lencse magjanak és kérgének
rugalmassagi modulusat.

Fisher [1969] szerint a lencse magjaval és kérgével ellentétben az életkor novekedésével
a lencsetok rugalmassagi modulusa csokken (8. abra). Ez azt jelenti, hogy mig tinédzserkorban
7 MPa kortil van értéke, addig idésebb korban 1 MPa-ra csokken a rugalmassagi modulus. Ezt
azonban Kraig et al. [2003] céafolta tanulmanyaiban, véleménye szerint a tok rugalmassagi
modulusa egy bizonyos korig novekszik, majd allando 1.45 MPa értéken marad (9. abra).
Mindkét tudos szakitogéppel végezte vizsgalatait. Ziebarth et al. [2011] kutatdsa szerint —
melyet atomerd-mikroszkdppal végzett — a tok rugalmassagi modulusa 0.13 MPa. Van Alphen
és Graebel [1991] 1.2-2.1 MPa értéket mért a lencse tokjanak rugalmassagi modulusara. Ok
v=0.47 Poisson-tényezot vettek figyelembe.
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9. dbra: A lencsetok rugalmassagi modulusainak valtozdsa Fisher [1969] és Krag illetve Andreassen
[2003] szerint

A zonularostok rugalmassagi modulusair6l viszonylag kevés és nem tul megbizhato
eredmény all rendelkezésre. Van Alphen és Graebel [1991] a zonularostok rugalmassagi
modulusat 1.5 MPa értékre becsiilték, Fisher [1986] viszont 0.35 MPa értékre allapitotta meg
azt. Michael et al. [2012] ugyanezen értéket 0.27-0.34 MPa kozottire mérte, és ugy gondolta,
ez az érték a korral csokken. Bocskai tanulmanyaban [Bocskai 2015] két modszerrel is vizsgalta
a zonularostok vastagsagat és hosszat: a pasztazo elektronmikroszkopos vizsgalattal és optikai
mikroszkoppal. Ezen mérésekbdl azt az eredményt kapta, hogy a zonulak hal6zatanak atlagos
vastagsaga 45 pm (5 pm-re lefelé kerekitve), mig az atlagos hosszisaguk 1.75 mm (0.05 mm-
re lefelé kerekitve).

Van Alphen és Graebel [1991] a sugartest és a sugarizom rugalmassagi modulusat 12
kPa-nak mérte, mig Power [2001] 11 kPa értéket hasznalt kutatasahoz. Power [2002] tovabba
megallapitasokat tett az tivegtest (0.042 MPa), a csarnok (0.037 MPa) ¢és a szemgddor
zsirtestének (0.047 MPa) rugalmassagi modulusara is, mig a Poisson-tényez6t v=0.49-nek
vette.

A geometriai és mechanikai tulajdonsagokon feliil nagy jelentésége van a szem optikali
tulajdonsagainak is. Ezen tulajdonsagok is valtoznak az 6regedéssel, €z foként a torésmutatoban
jelentkezik. Ezen teriilettel a kovetkezd tudosok foglalkoztak részletesebben: Garner et al.
[1998], Dubbelman és Van der Heijde [2001], Moffat et al. [2002], Jones et al. [2005] és
Richdale et al. [2013]. A lencse torésmutatdjanak értéke nem egyenletes annak mentén,
mentén allandonak tekinthetd. Borja et al. [2008] tanulmanya azt mondja ki, hogy a lencse
dioptridja az ekvivalens torésmutatot figyelembe véve fiatal korban kisebb, mig iddsebb korban
nagyobb, mint a tényleges érték. Az livegtest és a csarnokviz atlagos torésmutatoja a levegére
vonatkoztatva np=1.336 (Burd et al. [2002], Abolmaali et al. [2007], Vojnikovic és Tamajo
[2013]).
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3.2. A szemet és sziikebb kornyékét éré sériilések osztalyozasa orvosi

szempontok alapjan

Mint az élet egyéb teriiletein, a szemsériiléseknél is elengedhetetlen az, hogy 1étezzen egy
olyan k6z6s szaknyelv, amivel pontosan kortl tudjuk irni a baleset koriilményeit. Ha egy adott
szakkifejezésnek nincs egyértelmii meghatarozasa, a szakemberek félreérthetik egymast, kozos
munkajuk esetén helytelen kovetkeztetések levonasa miatt sulyos hibak kdvetkezhetnek be.

Ez a fejezet Ferenc Kuhn , Ocular Traumatology” c. (Kuhn 2008) konyvének
felhasznalasaval késziilt. EQy szemsériiléseket leird idealis szakmai nyelvrendszernek a
kovetkezd kritériumoknak kell megfelelnie: a szoban forgd anyagnak egyértelmiinek kell
lennie, minden szakkifejezés definialhato kell, hogy legyen, és a rendszernek tartalmaznia kell
lehetdleg az Osszes sériilési tipust. Egyik kifejezés sem lehet alkalmazhato tobb
sebesiiléstipusra, emellett egyik sebesiilés sem irhato le tobb definicidval.

A szemsériiléseket kiilonboz6 modellek mas-mas osztalyozas szerint rendezik
kategoriakba. Az egyik legismertebb, Kuhn és Morris altal 1étrehozott tipus a BET T-modell
(Birmingham Eye Trauma Terminology). Ezen modellben kulcsfontossagii gondolat, hogy a
teljes szemet vetjiik vizsgalat ala, nem pedig részenként a specialis teriileteket, szoveteket. A
modell tobbek kozott aszerint is rendszerez, hogy a baleset bekdvetkeztekor a szemgolyon
nyitott vagy zart sériilés kovetkezik-e be, a baleset éles vagy tompa targy altal alakul-e ki, és

hogy a targy milyen mértékii kdrokat okozhatott a szemgolyon.

Seértlés

\

Nyitott szemgolyo

Zart szemgolyo

N

Zuzodas Lemezes felrepedés Teljes felrepedés Felszakadas
(contusion) (lamellar laceration) (laceration) (rupture)

Atszirédas IOFB Atlyukasztas

(penetrating) (perforating)

10. abra: A BETT- féle leiras modellje
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A BETT legfoképpen a sclera és cornea — egyiittes neviikon kiilsé szemfal - sériilései
alapjan tesz kiilonbséget az egyes tipusok kozott. Zart szemgolyé sériilésnek nevezziik az
esetet, mikor ezt a két réteget az idegen test nem sérti fel teljes vastagsagaban, ezzel ellentétben
nyitott golyo sériilés esetén ez bekovetkezik (10. abra). Zazodasként (contusion) tartjuk
szamon a sériiléseket, ahol a kiils6 szemfalon k6zvetleniil nem keletkezik seb, viszont az idegen
targy energiai atadodnak a szemgolyora az litkozes altal, igy példaul kiillonbozo alakvaltozasok
kovetkeznek be a szemgolyoban. Lemezes felrepedés (lamellar laceration) esetén a kiilsé
szemfal egy része karosodik csak, a seb nem halad végig a fal teljes vastagsagan, viszont behatol
abba. Felszakadasrol (rupture) beszéliink, ha a kiils szemfal teljes vastagsagaban keletkezik
a sebesiilés, és ezt altalaban egy nagy tompa targy okozza. A szemben 0sszenyomhatatlan
folyadék talalhatd, ha ezt iitkozés terheli, akkor a szem belsejében tilnyomads (intraocular
pressure) keletkezik. Ez a nyomas egyre emelkedik, mig a kiilsd szemfal a leggyengébb helyén
megfolyik. Igy ezen a részen egy kiforduld6 mechanizmus jatszodik le, és kialakul egy
kiemelked6 seb (11. abra).

11. dbra: A szem felszakaddsos (rupture) roncsolodasa, a kép elérheté:
https://www.aa0.0rg/Resources/Assets//image/jpea/c92b5a0e-2954-476d-9794-d17d0c235e92.ipg

Az ¢éles targgyal keletkez6 sériiléseket a kovetkezok szerint osztalyozzuk: felrepedésrol
(laceration) beszéliink, ha a kiilsé szemfal teljes vastagsagaban roncsolodik, €s a seb a sériilés
oldalan alakul ki egy befelé fordulo mechanizmust alkotva. Ez esetben elkeriilhetetlen a szem
belsé nyomasanak novekedése, és a szovetek besiillyedése is gyakori. Ha egy seb alakul ki,
melynek bemeneti nyilasat egy targy nyitotta meg, akkor atszarodas (penetrating) keletkezett.
Ekkor fennallhat az a helyzet, hogy a szemben intraocularis, szemben benne maradt idegen test
talalthato, de az is lehetséges, hogy nincs. IOFB (intraocular foreign body - a szem belsejében

tobb ismeretlen targy) esetén egy vagy tobb targy is jelen van még a szem belsejében. Ez a fajta
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sériilés gyakorlatilag az atszrodas, de kiilon kezelendd az eltéré klinikai kezelés miatt.
Atlyukasztas (perforating) esetén megtalalhatd egy belépési- és egy kilépési sériilés is,
amelyeket feltehetéen ugyanaz a targy hozta 1étre. A szemet éré sériilések osztalyozasat mutatja
be a 12. abra.

Néhany sériilésnek meglehetdsen Osszetett mechanizmusa van, €és emiatt nehéz
osztalyozni — példaul egy 1égpuskagolyo talalata gyakorlatilag egy IOFB sériilésnek felel meg,
viszont a 16vedék tompa targy, ami nagy erével litkdzik a szemnek, igy a seb felszakadasként
(rupture) keletkezik. Néhany helyzetben helytalld tehat, hogy ,.kevert” sebesiilésnek (példaul

felszakadas IOFB sebesiilésnek) nevezziik az adott esetet.

I

Tompa targy

Targy okozta sérlilés

\

Eles targy

\ _—

Teljesen atszakadt a sclera s a cornea?

.

Teljezen dtszakadt a
sclera és a cornea

|

A targy elhagyta a sebet?

Részlegesen szakadt
atascleraésa

cormea
|

|

Részleges felrepedés

{partial - thickness

laceration)
Felszakadas Zuzddas
{rupture) (contusion) e
[ IOFB
A belépés helyén?
Atsziradés Atlyukasziss
[penetrating) [perforating)

12. abra: A szemet éré sériilések osztdalyozasa
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3.2.1. A szaruhartya sériilése

Az egyik leggyakrabban eléforduld szemsériilés a szaruhdartya sériilése, a szemsériilt
paciensek koriilbeliil 10%-a keresi fel orvosat az ilyen panaszokkal. Ezen trauma
leggyakrabban a paciensek otthonaban kovetkezik be, okozdja foként éles targy.

A cornea sériilése igen fajdalmas tud lenni, mivel a fedéhamon beliil — amely csupan 50
um vastagsagu — sok idegvégzddés taldlhatd. Ha a sériilés a fedéhamnal mélyebben 1évo
rétegeket is érint, akkor sebhely alakul ki: csdkken a cornea fényateresztoképessége szort fény
esetén, esti fénynél fényudvarhatast €szlel a paciens, megvaltozik a szaruhartya alakja és a szem
fénytorése, a sima feliilet egyenletlenné valik, altalanos és jelentOs szerkezeti gyengiilés
kovetkezik be. A sériilt szaruhartya funkcionalitdsanak kezdeti csokkenését a rendellenesen
miikddo belsé pumpa (endothelial pump) okozza, ez szaruhartya 6démahoz vezet. Fontos, hogy
a szemészorvosok helyesen kezeljék a szaruhdrtya sebesiiléseit, igy minimalizalni tudjdk a
nemkivant kovetkezményeit mind a traumanak, mind maganak a kezelésnek.

Ha a sériilést kémiai vegyszer okozza, a kezelés elkezdése el6tt fontos tisztazni néhany
fontos dolgot, példaul hogy hogyan és mikor tortént a baleset, majd szinte azonnal elkezdeni a
gyogykezelést. Egyéb esetekben a koriilményeket muszaj részletesebben megvizsgélni, hogy
az orvosok fel tudjak mérni a helyzet kockazatossagat, megfelelden tudjanak eljarni. Kiilondsen
a tompa targy altal okozott sériilések esetét kell gondosan elemezni, nagy jelentésége lehet
annak, hogy volt-e mar a paciensnek korabban is szemsériilése vagy szemmiitéte, és ha volt,
akkor mikor és milyen tipusu. Az itt keletkezd sebek gyogyuldsa akar honapokig is eltarthat, és
ezutdn mar sosem lesz olyan nagy szilardsdguk a szaruhartya rostszalainak, mint egy olyan
szem esetén, ami sosem sériilt meg. A szem sebezhetdsége elsddlegesen a seb tipusatol fiigg: a

hossz4tdl és iranyatol.

13. dbra: Halyogmiitét utani sériilés, sebben mutatkozo szivarvanyhartya darabbal
https://www.researchgate.net/figure/Sutured-corneal-wound-during-an-emergency-
operation figs 283976950
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A szaruhartya sériilések masodik leggyakrabban el6fordul6 formaja az, ha egy idegen test
okozza a karosodast behatolasa altal. Hacsak a test nem atlatszo, lampaval egész egyszertien
felfedezhetd a test. Gyogyitasa helyi érzéstelenitéssel torténik. Azokat a targyakat, melyek a
szaruhartya feliiletén vagy ahhoz kozel talalhatdak, egy vatta végii applikatorral tavolitjak el,
viszont a mélyebben 1€évo testek esetében az eltavolitdshoz mar komoly ligyességre van
sziikség. A beavatkozés elvégzéséhez steril miitére, szakszemélyzetre, miiszerezettségre ¢és
specialis érzéstelenitésre van sziikség. A szemben maradt idegen testet el kell tavolitani, azt

mindig fertézottnek kell tekinteni.

A 13. 4bra a szaruhartya sebesiilésének egy gyogyitasi modjat mutatja. A lezaras helyes,
ha a sz¢lein a varrat hossza kisebb, mig kozépen hosszabb. Az dbrén lathato esetben a varratok

specialis varrasi technikaval késziilnek.

3.2.2. Az inhartya és a limbus® sériilése

Habar az inhartya a latasban csekély szerepet tolt be, elsdsorban 6 felelds a szemgolyo
szilardsagaért és egységéért. A sclera koriil 6leli a kiilonbozd élettanilag jelentds részeket,
példaul az érhartyat, a sugdrizmot és a retinat, emiatt is van lényeges szerepe. Az inhartyat a
szemben talalhat6 t6bbi résszel 0sszehasonlitva azt mondhatjuk, hogy viszonylag kevés koros
eset fordulhat el6. A limbus egyike azon helyeknek a szemben, ahol kisebb az ellenallas a
hatasokkal szemben, sokszor ezen a helyen torténnek a sebészeti bemetszések.

Az atlatszo kotOhartyan keresztiil altalaban szabad szemmel is meg lehet vizsgalni a
limbust és az inhartya eliils6 részét, mig szemészeti réslampaval minden esetben felmérhetd a
sériilés allapota. Az inhartya hatso részének vizsgalata mar kozel sem ilyen egyszerii feladat.
Ha a réslampa nem bizonyul elegendének, alkalmazhatnak ultraszonografias®, RTG- vagy
komputertomografias (CT) vizsgélatokat is.

Idegen test behatolasanal két tipust kiilonboztethetiink meg: ha a test az eliilsé részen
vagy ha a hatulso részen talalhatd. A felsoroltak koziil az elsd az egyszeriibben kezelhetd eset,
hiszen ekkor a targy eldtt nem talalhato akadaly, 6vatosan el tudjuk tavolitani. El6fordulhat
persze ez esetben is, hogy a targy egyéb karokat okozott a szemben, példaul kialakulhat egy
IOFB sériilés is. A fentebb emlitett tipusok koziil a masodik esetben mar nagyobb fejtorést
okoz, hogy hogyan kell eltavolitani az adott sériilést okoz6 targyat. Ha konnyen elérhetd,
scleralis bemetszéssel végzik a miitétet, azonban ez esetben meg kell vizsgalni, hogy vannak-e

szemen beliili sériilések is. Ha vannak, vitreoretinalis bemetszés specialis miiszerekkel vagy az

8 A szaruhértya sz€1s6 részét nevezziik limbusnak.
% Az ultraszonografias vizsgélat egy ultrahang alapu képalkotasi technika.
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elobb emlitett két metszés kombinacidja is szlikségessé valhat. Ha a targy talsagosan hatul
talalhato a szem falaban, akkor is el kell tavolitani az idegen testet, ilyenkor altalaban kiviilrél,
specialis mutéti technikédval torténik az operacio6. Eléfordulhat olyan eset, mikor a szembe kertilt
targy magas réztartalma miatt — mely konnyedén kioldodhat ezzel sziderozist*® okozva — nagy
kockéazatot jelent, ha a targyat siirgdsen el nem tavolitjak, viszont a miitét sem jar nehézségek
nélkill. Fontos megemliteni azon targyaknak hatdsat is, melyek nem adnak RTG-arnyékot,

példaul a fat, és bent maradasa esetén rothadasnak indul.

14. abra: Halyogos sériilés kezelése — barna foltként az irisz lathato jobb oldalon, mig a tole balra
lathato kereszt alakii varrat a ,,szaruhdrtya csatorna” (scleral tunnel) technikat szemlélteti
https://timroot.com/iris-prolapse-video/

3.2.3. Az irisz és a pupilla sériilése

Az irisz két legfontosabb ¢lettani szerepe a retindhoz jutd fény mennyiségének
szabalyozésa és a két f6 kamrarész elvéalasztasa a szemen beliil. Ha a szerv sériilt vagy aniridia®*
all fent, szamos egyéb probléma is bekovetkezhet a szervezeten beliil (példaul sorvadas), mégis
ez egyike azoknak a részeknek, melyeknek helyreallitasat gyakran elhanyagoljak.

A legtobb sériilés szabad szemmel is jol lathatd, foleg akkor, ha a szivarvanyhartya
vilagos szinli. A szerv vizsgalatanal fontos szerepe van annak, hogy a szemész orvos 0ssze tudja
hasonlitani egymdssal a jobb- és baloldali szivarvanyhartyat — a heterochromia'? betegség csak
igy fedezhetd fel — igy a vizsgalatnal elséként a konnyebben mozgathatd és kezelhetd

ceruzalampat alkalmazzak. Ezt kdvetden azonban a réslampa alkalmazasa a javasolt, mellyel

10 M4s néven hemochromatosis. Olyan betegség, mely szamos tovabbi szerviink gyengiilését okozhatja.
1 Szivarvanyhartyahiany.
12 Heterochroménak nevezziik azt a megbetegedést, mikor a két szivarvanyhartya kiilénboz6 szini.
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megvizsgalandoak a sebek €s a hartydk. A pupilla vizsgélata kritikus része a gyakorlatnak,
hiszen magaba foglalja a szerv statikus (példaul alak, szin stb.) és dinamikus (példaul fényre
valo reakcio) elemzését is. A sériilt pupillat mindig gyulladas kiséri, amitdl a rész kisebbnek
tlnik és zavarossa valik, ez a megdagadt ereknek és a fehérje tartalma szovettormelékeknek
koszonheto.

Ha a szemészorvos rendellenességet fedez fel — példaul a pupilla méretével vagy a
szivarvanyhartya elszinezddésével kapcsolatosan —, meg kell kérdeznie a pacienst a kordbban
is fennalld koriilményekrdl (példaul baleset, drogok hasznalata). Egy, a paciensrdl készilt
régebbi fotd is alkalmas lehet az allapotok Osszehasonlitdsara, altalaban ilyenkor a

heterochromia ¢€s a sziderdzis all fenn lehetséges korként.

15. dbra: Sériilt szivarvanyhdartya miitét elott (bal) és utan (jobb)
https://devganeye.com/procedures/fixing-problems/

3.2.4. A lencse sériilése

A lencsesériilések eléfordulasa sokkal gyakoribb, mint gondolnank. Mig a lencsével
kapcsolatos prognozis igen fejlett és hatékony, addig az eredmény 4&ltaldban sokkal
kellemetlenebb az esetleges mellékhatasok miatt. Ez esetben is a réslampa a legelterjedtebb
gyogyaszati eszkoz, ezt alkalmaznak az 4llapotfelmérésnél.

A lencse sériilése esetén tobbféle diagnodzis is adddhat. Ha a lencse elmozdul, akkor
valamelyest elvalik a zonuldktol, ez lehet teljes (luxation) vagy részleges (subluxation)
ficamodas. Mind a két tipusu szakadas torténhet nyilt vagy zart szemgolyo sériilés keretein
beliil, és el6fordulhat, hogy a lencse a szemcsarnokban vagy az iivegtestben talalhaté meg a
baleset utan, de az is el6fordulhat, hogy teljesen kipréselddik a szembdl — ez utobbi csak a teljes
ficamodas esetén torténhet meg. Részleges ficamodas esetén, ha nincs latdsromlas €s nincs
elzarodas a szemen beliil, akkor nincs sziikség beavatkozasra. Egyéb esetben a beavatkozas
modjat megfontoltan at kell gondolni.

A lencsetok eliilsO részén talalhato sériiléseket konnyli észrevenni réslampa segitségével,

nagyobb koriiltekintést igényel azonban, ha a rongalddas a lencse periférikus vagy hatso részén
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talalhato. Ilyenkor altalaban ultraszonografias vizsgalattal lehet megvizsgalni az érintett
részeket, ambar a résldmpa segitségével is sokszor lathatdé egy mélyedés a szemkéreg eliilsd

részen, ez a lencse hatso részének sériilésére utal. A szakadas minden esetben sziirkehalyogot

okoz.
A lencse patologiaja
. Zerllés a lencsetokon
Elmozdulas
Teljes ficam Reészleges ficam Seemoredees
Szem- Idegentargy Halyog
czarnokban a lencseben / £
Uvegtestben . .
Reszleges Teljes
Kipreselodes Allanda Valtozo

16. dbra: A lencse esetleges sériilései (Kuhn 2008)

A halyog (cataract) a leggyakrabban el6fordulo és egyben a legkomolyabb
kovetkezményekkel jard lencsebetegség, ezt egyarant mechanikus és nemmechanikus (példaul
1ézer, mikrohullamok, UV fény stb.) hatas is okozhatja. A halyog lehet részleges vagy teljes, az
elébbin beliil allando vagy valtoz6 lefolyasu is. Eléfordulhat, hogy a teljesen tiszta l1atastol a
teljesen homalyosig eltelt id6 csak néhany ora — ez leginkabb gyerekeknél mutatkozik —, de
megtorténhet az is, hogy tobb év. Az, hogy mikor szakitjdk félbe ezt a folyamatot, foként a
lencse hatso részének allapotatol fligg. A vizsgalat modja az eddig emlitett tipusok koziil kertil
kivalasztasra.

A széttoredezés (fragmentation) esetében a lencse darabokra esik szét, begyullad a szem
¢s megnd a szem belsd nyomasa. A beavatkozast slirgésen végre kell hajtani. Az Osszes
lencsedarabkat el kell tavolitani. A beavatkozas tipusa nagyban fiigg a darabok és a lencsemag
helyzetétdl, az egyidejiileg jelentkezd egyéb koroktol és a szemész egyéni javaslataitol.

A lencse eltavolitasanak mitétjénél fontos az idézités. Ha zazddas kovetkeztében a
szemen beliili nyomas valtozasa és a gyulladas gyogyszeres tton jol szabalyozhato, akkor a
miitét konnyen késleltethetd. Azonban ha a helyzet gyors orvosi beavatkozast igényel, akkor az
els6dleges és masodlagos lencse eltavolitasardl kell iddben donteni, végig gondolva az

esetleges kockazatos eseményeket.
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3.2.5. A sériilések altalanos hatasa a szovetekre

Szamos baleset alkalmaval — még ha a szem nem is érintett az {itkozésnél — sériilhet meg
ezen érzékszerviink, példaul:

- megvaltoznak a szervezet reoldgiai viszonyai,

- oxigénhianyos allapotba kertil a test,

- hirtelen megnovekedett vérnyomas, stb.

Ha a paciens nincs eszméletnél, vagy mentalisan inkompetens, akkor a szemészorvos
azonnal kizarhatja a retinopatids betegségeket. A vizsgalat alatt mindent aprélékosan
dokumentalni kell orvostudomanyi €s jogi szempontokbol.

A szem heves vérzése anémiahoz®® vagy vérnyomdscsdkkenéshez vezethet. A paciens
erds vérzés esetén atmeneti latasvesztést érzékelhet, amely altaldban nem tart tovabb néhany
percnél. Néhany nap mulva azonban bekovetkezik egy bilateralis, akut, visszafordithatatlan
latasvesztés, mely eldszor kisebb teriilettel indul a teljes vaksagig. Egyelore a tudoméany nem
ismer olyan hatékony gyogyaszati kezelést, mely erre a problémara megoldast kinalna.

Tovabbi  szemkérosoddsok  torténhetnek a nagy magassagban  eldfordulod

nyomaskiilonbség, a kdrnyezetben talalhaté gazok nagy nyomasa és 6rokletes korok miatt is.

18 Vérszegénység.

23



4. A vizsgalataimnal hasznalt végeselemes modell
4.1. A numerikus vizsgalat céljanak bemutatasa

Kutatasom legfontosabb célja az volt, hogy egy anatomiailag helyes modellen olyan
futtatasokat tudjak végezni, ami megfelel a 3.2. fejezetben leirt sériiléstipusok valamelyikének,
tovabba modellezni tudjam, milyen mechanikai hatasok érik a szemet és kornyezetét, ha egy
testtel iitkdzik. Terveim kozott szerepel — akar labda nagysagt — testekkel torténd titkozések
vizsgéalata is.

Munkam soran Bocskai Zoltdn modelljét hasznaltam, melyhez képest fejlodést jelent az,
hogy az eddig megtamasztasként szolgald csonkagtla alaki rugalmas test helyett én a
koponyacsontba agyaztam a szemet, igy egy sokkal valdsdgosabb helyzetet teremtettem,
pontosabb peremfeltételeket biztositva. A fentiekbdl kdvetkezik, hogy a dinamikus terhelések
bevezetése eldtt sziikség volt statikus terhelések futtatasara is, melyekkel teszteltiik a modellt,

felkészitve azt a sokkal kényesebb és bonyolultabb miiveletekre is.

4.2. A geometriai modell felépitése

Az Altalam hasznalt numerikus modellben a szem geometridjat Bocskai korabbi
tanulmanya alapjan [Bocskai 2013.] hoztam létre. A kovetkezdkben ezt a modellt ismertetem.

A numerikus szimulaciokhoz egy tobb részbdl allo haromdimenzids modellt hasznalunk.
Az alapvetd cél a biomechanikai pontossag betartasa mellett a széleskorti felhasznalhatdsag,
igy az adatok rugalmas valtoztatasanak lehetéségének érdekében Bocskai eredetileg az ANSY'S
programrendszer (ANSYS 13.0, Ansys Inc., Canonsburg, USA) APDL paraméteres tervezoi
nyelvének segitségével dolgozott, tervezéskor kihasznéalva a szem tengelyszimmetriajat. Az én
tanulmanyomban az ANSYS felhasznaloi feliilete elegenddnek bizonyult a kutatashoz, igy én
a Workbench programot hasznaltam. A szem bizonyos részei az id6 elérehaladtaval valtoznak,
igy Bocskai 20, 30, 40, 50 és 60 éves kornak megfeleld szem modelleket is hasznalt. Ezek koziil
én részletesebben a 20 éves korban fennall6 allapotokkal foglalkoztam, de megjegyzem, hogy
esetleges jovobeli céljaim kozott szerepel a tobbi modell vizsgalata is.

Az altalam hasznalt Bocskai-modellben a kovetkez6 geometriai paraméterek talalhatdak
meg:

- kiils6 burok (inhartya) kiils6 sugara ( R ) gomb alakot feltételezve,

- az inhartya hatulsé (ih) és oldalsé (io) vastagsaga, belsé falan ellipszoid alakot

feltételezve,

- aszaruhéartya kiils6 sugara (s),
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- aszaruhartya vastagsaga a szemtengelyben (szv) és a szélein (szf),

- az eliils6 csarnokmélység, a szaruhartya és a lencse tavolsaga (ec),

- aszemgoly6 kdzéppontja és a szaruhartya gorbiileti kozéppontjanak tavolsaga (m),
- alencse ekvatorialis sugara (a),

- alencse vastagsaga (b=batbp),

- alencse gorbiileti viszonyaira vonatkoz6 paraméterek (c, d),

- alencsemag vastagsaga (h),

- alencsemag sugara (r),

- alencsemag pozicidja a lencse ekvatorahoz viszonyitva (e),

- alencsetok vastagsaga eldl (tva) €s hatul (tvp),

- asugartest belsd sugara (acm).

ra

= I
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17. abra: A geometriai paraméterek Bocskai modelljében

A teljes modellben homogén, izotrop, linearisan rugalmas anyagokat alkalmaztam. Az
eredeti valtozatban Bocskai a szem koriili agyazo zsirréteget egy csonka gtila alaku résszel vette
figyelembe. A valdsdgban a szemmozgatd izmok kdzel egy pontban talalkoznak, ezt koriil 6leli
a zsirszovet és a koponyacsontok. Sajat modellemet ennek megfeleléen modositottam. A
szemmozgato izmokat a fizikai szamitasokban figyelmen kiviil hagytam (Bocskai ezen részeket
feliiletelemekként modellezte), mivel a megtamasztd szerepiik csekély, feladatkoriik foként a

bulbus mozgatasaban jatszik szerepet.
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18. abra: A numerikus modell elol- és oldalnézete

A zsirtest is dtalakitason ment keresztiil, hiszen a koponyacsontba torténd beillesztéskor
lecsokkent az eredetileg csonka gula alaku test térfogata, hogy a szabalyosabb geometriat, és
késébb a kedvezdbb halozast lehetdveé tegylik. Ugyanezen okbol kifolyolag a jaromcsontnél
7.23 mm-es lekerekitést is alkalmaztam.

Bocskai az eredeti modellben a lencsemag, a kéreg, a tok, az tivegtest és a csarnok kozott
folytatolagos kapcsolatot feltételezett, hiszen jelenleg a részek kdzotti mechanikai kapcsolatok
jellegérdl nem talalhatoak pontos mérési adatok. Ennek megfeleléen én a szemgolyd részei

kozott is, €s a koponyaba val¢ illeszkedés helyein is folytonos kapcsolatot modelleztem.

19. abra: A numerikus modell metszete
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Az altalam alkalmazott koponyacsontokat egy mérnokok ¢€s tervezOk szamara fenntartott
tudomanyos weboldalon, a GrabCAD nevii oldalon megtalalhaté koponyacsont modell alapjan
készitettem (Sam Hamer, 2018).

Az eredeti koponyacsontok tiregesek voltak, ezeket az egyszertiség €s a valdsagra vald
torekvés'® kedvéért tomor csontokként épitettem be a modellbe. A modellben alkalmazott
végeselemszam csokkentésének érdekében csak a koponya felét vettem figyelembe, tovabba a
homlokcsontok nagy részét is eltdvolitottam. A ,,shrinkwrap”®® funkciéval (5.5 mm-es értéket
hasznalva) tovabb egyszeriisitettem a modellt arra térekedve, hogy a koponya alapvetd

formainak megtartasa mellett az éles kidudorodasokat a minimumra csékkentsem.

1A valosagban kétfajta csontszovet talalhatd meg a testeknél: a corticalis-kiils® és trabecularis-belsé csontszdvet,
melyek koziil a kiils6 réteg egy keményebb, tomorebb részbdl, mig a belsé egy porozusabb, konnyebb részbdl all.
Ezen szdvetek teljesen eltéré mechanikai és anyagi tulajdonsagokkal rendelkeznek, de kit6ltik a csont térfogatat.
15 Egyes modellekben megtalalhatoak olyan részletek, melyek megnehezitik a numerikus szamitast — példaul a
modellben kis hézagok vagy éles csucsok talalhatéak. A ,shrinkwrap” eszkdz simitott feliiletet hoz l1étre a modell
kore, ez lezarja a réseket, és leegyszertisiti az éleket.
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4.3. A modellben alkalmazott anyagtulajdonsagok ismertetése

Az 1. tablazatban a modellben szerepl6 részek mechanikai tulajdonsagai olvashatéak. A
koponya két jol elkiilonithetd szovetrendszerbdl all, igy nehezen lehet megallapitani egységes
mechanikai jellemzdéket. A modellben 1000 MPa Young-modulust alkalmaztam. Megjegyzem,
hogy ez a valdsagos értéktdl kiilonbozik. A modositas oka az, hogy a modellben ennek az
anyagnak a Young-modulusa a t6bbi részt6l nagymértékben eltér, ez pedig nehézségeket jelent
a szamitas soran. Ezt figyelembe véve olyan értéket valasztottam, mely a tobbihez képest

Iényegesen merevebbnek szamit, mégsem tér el annyival t6liik, hogy ez akadalyozza a modell

lefutésat.

Megnevezés Young-modulus [MPa] | Poisson-tényezé [-] | Siiriiség [kg/m®]
Inhartya 10,00 0,41 1400
Erhartya 0,016 0,49 1400

Ideghéartya 0,016 0,49 1400
Uvegtest 0,042 0,49 1006
Sugartest 12,00 0,49 1600

Lencsemag 0,000862 0,49 1078

Lencsekéreg 0,002766 0,49 1078

A magot és kérget
koriilvevd rész 1.00 047 1078
Irisz 0,0062 0,48 1006

Szemcsarnok 0,037 0,49 1006
Zonulak 1,50 0,49 1000

Szaruhartya 2,00 0,41 1400
Zsirtest 0,047 0,49 999

Koponyacsont 1000,00 0,40 9509

1. tablazat: A modellezett részek mechanikai tulajdonsagai (Power [2001], Fisher [1977, 1971], Van
Alphen és Graebel [1991], Stitzel [2002], Heys [1999])

Az explicit dinamikai szamitasnal egy teniszlabda méretii, 6.7 centiméteres atmérd;jii test
is talalhaté a modellben. Ennek mechanikai adatait a koponyaval megegyezOnek vettem fel. Az
irisz tulajdonsagairdl a szakirodalmakbol nem allt rendelkezésemre semmilyen adat, igy azt
feltételeztem, hogy hasonloképpen viselkedhet ez a rész, mint a beagyazodas helyeként

szolgald szemcsarnok.
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4.4. A végeselem halo készitésének ismertetése

A numerikus szamitasnal minden résztartomany esetében kvadratikus tetraéder elemeket
alkalmaztam. A minimalis elemnagysagot értelemszeriien a test alakjahoz és méretéhez
igazitottam, az erdteljesebben gorbiilt feliileteknél stiritettem a halot. A halérendszer Bocskai
elegendének bizonyult a nagyobb elemméretek alkalmazasa is.

A bulbus esetében a halot nagyrészt automatikus generalassal készitettem gy, hogy a
minimalis végeselemméret 1 mm, mig a maximalis 1 cm. Jobbnak bizonyult a modell mingsége,
ha a viszonylag vékony, feliiletszer(i elemeket kiilon halozzuk, itt a végeselemek mérete 0.8
mm-hez kozelit. Megjegyzem, hogy a teljes szemgolyonal alkalmaztam azt a funkciot, amely a

halot az ives részeknél besuriti.

20. dbra: A modell végeselemhaloja

A koponya esetében a tetraé¢derek oldalnagysagai 1 cm-hez kozelitenek. A program a hald
stiritésekor figyelembe veszi az iveltség mellett az egyes részek egymashoz valo kozelségeét is.
A zsirszovet esetében 2 mm hosszisaguak a halo élei. A halozast a tetraéderek oldalaranyainak
hatarozoszamatol fliggd grafikon alapjan ellendriztem, torekedve arra, hogy a végeselemek a
25-0s hatarszam alatti értéken beliil maradjanak, 4m sajnos ez a verzi6 200 ezer végeselemet
eredményezne, melyet a kutatashoz hasznalt szamitogépem képtelen lefuttatni. Igy a fentebb
emlitett adatokkal a hatarszdm 35-re boviilt, ezen beallitasokkal a hal6zads mindsége még
elfogadhatonak mindsithetd, ugyanakkor a modellben fellelhetd 6sszes végeselemek szama 90

ezer korulire csokkenthetd.
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4.5. A peremfeltételek és terhek leirasa

Kutatasom egyik f6 célja az volt, hogy Bocskai modelljét pontositva valdsdghiibb
peremfeltételek mellett tudjak futtatasokat végrehajtani. Ezt a koponyacsont szemmodellbe
vald beillesztésével kivantam elérni. Munkdmban a zsirszovet és a koponyacsont kozott
folytonos és allandd kapcsolat van. Valédi megtamasztast a koponyacsont hatsé oldalan
alkalmaztam (23. abra), igy a zsirszovet is szabadon mozoghat a térben. Kikotdttem tovabba,
hogy a koponyacsont levagott ¢lei mentén az adott feliiletre meréleges mozgas ne johessen 1étre

(21. abra és 22. abra).

A: 0806
Displacement 2
Tirme: 1, 5
2020,10.13, 13:44

D Displacement 2
Components: 0,;Free;Free m

0,000 0,050 0,100(m)
I 0 a0

0.025 0,075

21. abra: A félkoponya x iranyu megtamasztisa

A: 0806
Displacement 3
Time: 1, 5
2020.10.13, 1245

D Displacement 3
Corponents: Free;Free;0, m

x

0,000 0,050 0,100 () ¥
I ]

0,025 0,075

22. abra: A félkoponya z iranyu megtamasztasa
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A: 0806
Displacement
Tirne: 1, 5
2020.10.13, 15:43

I:‘ Displacement

Components: 0,00, m

=l

0,000 0,050 0,100{m}
| I ]

0,025 0,075

23. abra: A koponya befogasa

Fontos megemliteni, hogy a dinamikai futtatasok hiteles eredményei szempontjabol
fontos volt a nagy elmozdulasok engedélyezése a programban.

Szamitasaimban négyféle analizistipust alkalmaztam: statikus -, modalis -, implicit
dinamikus — és explicit dinamikus vizsgalatot.

A statikus analizis esetében eleinte egy nagyon kicsi teherrel, 50 Pa nagysdgli nyomadssal
terheltem a szaruhartya feliiletét. Ezt kdvette egy 7000 Pa nagysagi nyomassal torténd terhelés,
mely mar megfeleltethetd egy valosdgos esetnek; ez kovetkezhet be, ha az ember ujjaval
finoman megnyomja szemét.

Az implicit dinamikus futtatdsok helyes lefutdsdhoz elengedhetetlen volt a modalis
analizis, azaz a sajatértékek, rezgésalakok meghatarozéasara hasznalt algoritmus alkalmazasa.
Ennek segitségével meghatarozhatjuk a dinamikus vizsgalatokhoz sziikséges id6lépés mértékét
¢és a futtatds idOtartamat. Ezen analizis esetén 10 sajatalakot allittattam elé a programmal,
melyek koziil a 7. sajatalak sajatfrekvenciajat alkalmaztam az implicit dinamikus futtatdsoknal.
Ennek oka az, hogy ez a sajatalak mutatta az altalam alkalmazott erd hatdsara feltehetoleg
bekovetkez0 mozgast. A megfeleld 1ddlépés meghatdrozasahoz a kovetkezd képletet

hasznaltam:

At; = Zol_f_, &)

ahol
= Ati a maximalis id6lépés az i-edik dinamikus vizsgalatban,
= fjaz i-edik eset frekvencidja.

A hetedik frekvenciat hasznaltam a vizsgalat hosszanak meghatarozasara:
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T =— (2)

ahol
= T atest vizsgalatanak idGtartama,
» f7 a hetedik sajatfrekvencia értéke.

Az implicit dinamikus analizis esetében elsé esetben egy Kisebb terhet (100 Pa), a
masodik esetben egy nagyobb terhet (10000 Pa) alkalmaztam. A nyomas ezekben az esetekben
is a szaruhartya feliiletén miikodott Gigy, hogy a feliiletre merdlegesen hasson.

120
100
80
60

40

Nyomas [Pa]

20

0

00,0008 0,0016 0,0024 0,0032 0,004 0,0048 0,0056 0,0064 0,0072 0,008 0,0088 0,0096 0,01
1d6 [s]

24. dbra: Az 11 implicit dinamikus vizsgdlat nyomas-idé diagramja
Az implicit dinamikus futtatasok 10késszerti terhelését szemlélteti a 24. abra €s a 25. dbra.
Az 12 és I3 vizsgalatokndl (a rovidités értelmezése a 2. tabladzatban olvashat6) is ugyanilyen
hosszu 1d6 alatt tortént meg az eréatadas, csak azokban az esetekben mas a teherintenzitas.

A: 0806
Pressure
Time: 1, 5
2020.10.13, 19:47

. Pressure: 50, Pa

z
2

25. dbra: A statikus, modalis és implicit dinamikus futtatdsokndl alkalmazott teher helye és iranya

0,100 ()
]

0,025 0,07
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Az explicit dinamikus futtatas esetében a terhelést egy 10 m/s kezddsebességgel

rendelkez6 labda jelentette, mely ,,—y” (vizszintes) iranyban mozog, majd igy talalja el a szemet

¢s a koponyat, ezt abrazolja a 26. abra.

A: Explicit Dynamics
Welocity
202010, 21,1112

. Welocity: 10 mf's

0,100(m)

0,075

26. abra: Az explicit dinamikus futtatas esetén alkalmazott terhelés

Révidités AIrlathS Terhek Maximalis idOlépés ‘ l\l/rhmmahs
tipusa [s] id6tartam [s]
S1 Statikus S0 Pa nyromarls a - -
szaruhdrtyan
s2 Statikys | 10000 Pa nyomas : :
a szaruhartyan
M Modalis - - -
imolicit 100 Pa dinamikus
11 mpT teher a 0,0002 0,015
dinamikus L
szaruhartyan
Implicit 1000 Pa
12 P dinamikus teher a 0,0002 0,015
dinamikus o
szaruhartyan
£ Explicit 10 m/s sebességii ) )
dinamikus labda talalata

2. tablazat: A modellen végzett futtatdsok jellemzése

A 2. tablazatban a futtatasok rendszerezett részletei, adatai lathatoak. A vizsgalatok
legkisebb iddlépései €s legnagyobb iddtartamai is lathatoak. Az elemzések elnevezéseiben az
elsd betli a vizsgdlat természetére utal — statikus futtatdsndl S, modalisndl M, implicit
dinamikusnal I, explicit dinamikusnal E betli —, a szdm pedig az analizis sorszaméaért felel a

teher novekedése szerint rendezve.
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5. Eredmények

Ebben a fejezetben szeretném ismertetni az egyes futtatasok eredményeit. Ahogy mar

emlitettem, a modalis analizis eredményeit a dolgozatomban nem részletezem.

5.1. S1 futtatas eredményei

Az S1 statikus futtatds célja elsésorban az volt, hogy megbizonyosodjak a modell
mikodoképességérol, arrdl, hogy a tehereloszlasban résztvevd élettani részek 6sszehangolt
mozgast mutatnak. Ez a kapcsolat jelentkezik az alakvaltozas- és fesziiltségdiagramokon is.

Az els6 terhelési eset hatasara bekovetkezo teljes elmozdulasrendszert mutatja a 27. abra.
A teher nagysagabol és a biomechanikai ,,szerkezet” jellegébdl adodik, hogy nem keletkeznek
tul nagy elmozdulasok, legnagyobb értékiik a szazad milliméteres nagysagrendet kozeliti. A 28.

abra a szem ¢€s zsirszovet elmozdulasait mutatja kdzelebbrol.

A: 0806

Total Deformation
Type: Total Deformation
Unit: rn

Tirme: 1
2020.10.13,19:48

8,4268e-6 Max
7,490e-6
6,5541e-8
5,6178-8
4,6815e-6
3,74520-8
2,8080-8
1,8726e-6
0,363 e-T
0 Min

27. abra: A szem globdlis keresztmetszete S1 futtatds esetén —teljes elmozduldas [m]
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28. abra: A szem lokalis keresztmetszete S1 futtatds esetén — teljes elmozdulas [m]

A 29. ébra ¢és 30. abra az alakvaltozasokat mutatja. A legnagyobb megnyuldsok a szem
frontalis részén kovetkeznek be, az irisznél, a corneoscleralis hatdarnal és a lencsénél.

A: 0806

Equivalent Elastic Strain
Type: Equivalent Elastic Str
Unit: m/m

Tirrie: 1
2020.10.13,19:51

0,00289 36 Max
0,0025721
0,0022505
0001529
0.0016075
Q00286
0,00096452

29. abra: A szem globdlis keresztmetszete Sl futtatds esetéen — alakvaltozasok [m/m]
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30. dbra: A szem lokalis keresztmetszete S futtatas esetén — alakvaltozdsok [m]

A von Mises redukalt fesziiltségesticsok ® a szaruhdrtyaban, az inhdrtyiban, a
sugartestben, a zonuldkban és a lencsében Keletkeznek (31. abra és 32. abra). Megjegyzem,
hogy ezek a legmerevebb elemek a szemen beliil. A tehernek csekély hatasa van a zsirszovetre
¢s a koponyacsontra.

A: 0806

Equivalent Stress

Type: Equivalent fvon-tdises) Stress
Unit: Pa

Tirme: 1

2020.10.13,19:48

904,96 Max
504,41

703,86

603,31

502,76

402,21

301,66

201,11

100,56
0.0051151 Min

31. dbra: A szem globadlis keresztmetszete S1 futtatds esetén —von Mises fesziiltség [Pa]

18 A von Mises redukalt fesziiltségek eldnye, hogy segitségével barmilyen szimulaciot egy mas modellekkel
konnyen Osszehasonlithato fesziiltségallapotra egyszertsithetiink.
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32. abra: A szem lokadlis keresztmetszete a von Mises fesziiltségi csucsok helyén
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5.2. S2 futtatas eredményei

Az S2 futtatas kiindul6 adatai az S1-ét6l csak a teher nagysagaban térnek el, igy a futtatas
célja hasonld volt, mint az elsé esetben. Mindkét esetben a nagy elmozduldsok elvét
alkalmaztam, de az S1 futtatasnal ez a bedllitds nem tudott érvényesiilni, a teher hatdsara nem
keletkeztek nagy elmozdulasok. Azonban az S2 futtatasnal mar akkora nagysagu a teher, hogy
a kis elmozdulasok elvének alkalmazésaval eltérnénk a valos esettdl.

A 33. dbra szemlélteti az S2 futtatds esetén bekdvetkezd elmozduldsokat. Az erbhatas
kétszazszor akkora, mint az S1 vizsgalat esetében, ennek kdvetkeztében az elmozdulasok
nagysaga kozott is kozelitéleg ez az ardny figyelhetdé meg. A legnagyobb elmozdulasok a fent
emlitett esethez hasonl6 helyeken jelennek meg, viszont az S2 vizsgalatban mélységét tekintve
mar a lencsekéreg rétegénél is relative nagy elmozdulas (pirossal jeldlt érték) figyelheté meg.
Az eliils6 rétegeket tekintve a nagy elmozdulasok kisebb feliiletre koncentralodnak, azonban
mélyebb rétegekig elér hatasuk. Ez esetben latvanyos a harantkontrakcio hatasa, a pirossal jelolt

részek elmozdulasa ,—y” iranyba koriilbeliil 0,9 mm nagysagu, ennek kovetkeztében a

zsirtestbe agyazott részek ,,2” iranyba kényszeriilnek mozdulni.

33. abra: A szem lokalis keresztmetszete S2 futtatas esetén — teljes elmozdulas [m]

Az alakvaltozasok vizsgalatanal az S2 futtatds értékei (34. abra) kozott szintén két
nagysagrenddel nagyobb értékeket lathatunk, mint az S1 értékeinél. A legnagyobb
alakvaltozasok ez esetben a kotéhartyaban, az iriszben, a corneosclerdlis hatar kornyékén és a
lencsében figyelhetéek meg. Ezen részekrdl megallapithato, hogy a rugalmassagi modulusuk

kicsi a tobbi részhez képest, €s a teher tamadta oldalon talalhatoak.
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34. dbra: A szem lokdlis keresztmetszete S2 futtatas esetén — alakvaltozdsok [m/m]

A fesziiltség abra (35. abra) vizsgalata esetén is megfigyelheté az eredmények két
nagysagrenddel val6 novekedése. A maximum érték kozel 120 kPa, elhelyezkedése a
sugdrtestben az tivegtesttel és ideghdrtyaval hataros sarokban, a szemcsarnokkal hatdros

feliileten, tovabba a lencsekérget hatdarolo rétegben lathatd. A szaruhartya, inhartya és a

zonulak nagyobb részén keletkezik mértékado fesziiltség, mint az S1 futtatas esetében.

35. dbra: A szem lokdlis keresztmetszete S2 futtatds esetén —von Mises fesziiltség [Pa]
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5.3. 11 futtatas eredményei

Az implicit dinamikus futtatasokkal az volt a célom, hogy megalkossak egy olyan
allapotot, amikor azon rétegekben keletkeznek fesziiltségcsucsok, és azokon a specifikus
helyeken, melyet Kuhn koényvében talalhatunk (3.2. fejezet). Az eredmények
Osszehasonlitasakor négy részt vettem figyelembe, ezek a szaruhdrtya, az inhdrtya, az irisz és
a lencse. Ezen Gsszehasonlitast az 12 futtatas eredményei bemutatasakor végzem el.

Az S1 ¢és I1 elmozdulés abrai k6zott nagy kiilonbségek figyelhetéek meg (28. abra és 36.
abra). Annak ellenére, hogy a fent emlitett két esetben az elmozdulasok nagysagrendje hasonlo,
a legnagyobb elmozduldsok keletkezésének helye eltérd. Lokésszeri dinamikus hatasra a

lencsemag tolddik el leginkabb, mig statikus hatasra a szemcsarnokban és kornyezetében

figyelhetdek meg jelentds elmozdulasok.

36. dbra: A szem lokalis keresztmetszete 11 futtatds esetén — teljes elmozdulas [m]

A legnagyobb alakvaltozasok is a lencsemagban keletkeznek (37. abra). Ezen értékek

nagysagrendje eggyel nagyobb, mint az S1 statikus futtatas esetében.
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37. abra: A szem lokalis keresztmetszete 11 futtatds esetéen — alakvaltozasok [m/m]

A kialakult maximalis fesziiltségek ebben az esetben is azokban az elemekben

jelentkeznek, mint az eddig mar targyalt esetekben.

38. dbra: A szem lokalis keresztmetszete 11 futtatds esetén —von Mises fesziiltség [Pa]
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5.4. 12 futtatas eredményei

Az 12 futtatdsban az el6zOnél tizszer nagyobb terhek hatdsara megkozelitdleg tizszer
nagyobb elmozduldsok jonnek létre, ezt mutatja a 39. dbra. Megfigyelhetjiik, hogy ez a

teherndvelés azt eredményezi, hogy szinte a szem egésze elmozdul, az iivegtest nagy részében

is jelentds elmozdulasok keletkeznek.

39. abra: A szem lokdlis keresztmetszete 12 futtatds esetén — teljes elmozdulas [m]

A mértékado alakvaltozasok ebben az esetben is a lencsemagban alakulnak ki, a

csucsértek a fent emlitett rész kdzepén helyezkedik el.

40. abra: A szem lokalis keresztmetszete 12 futtatas esetéen — alakvaltozasok [m/m]
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A von Mises fesziiltségi abran nagyrészt hasonlo fesziiltségek alakulnak ki, ezért azt a
teriiletet mutatja a 41. dbra, ahol eltérést tapasztalunk. Ezek a részek a lencsemagot és kérget

koriilvevo héjak és a sugartest.

41. abra: A szem lokalis keresztmetszete 12 futtatas esetén —Vvon Mises fesziiltseg [Pa]

Az 11 és 12 futtatasoknal keletkez6 fesziiltségeket hasonlitja 0ssze a 42. abra, kékkel az
I1, narancssargaval az 12 analizis eredményeit latjuk. Megfigyelhetd, hogy az egyes
csucsértéekek mindkét esetben kozel azonos idopillanatban kovetkeznek be, ez a modell helyes
miikodésérdl tanuskodik. A legkiemelkedobb érték mindkeét esetben a 0,006 masodperc kortil

keletkezik, ez az I1 esetben 3447 Pa, mig az 12 esetben 58121 Pa.

70000
\CD
2 60000
@ 50000
u?—) 40000
2 30000
= & 20000
S ™ 10000
2 0
E 0,000 0,001 0,002 0,003 0,004 0,005 0,006 0,007 0,008 0,009 0,010 0,011 0,012 0,013 0,014 0,015
& 1d8 [s]
<
=
[1 futtatas 12 futtatas

42. abra: Az 11 és 12 futtatasok kdvetkeztében a teljes modellben fellépé maximalis von-Mises
fesziiltségek az ido fiiggvényében

Kuhn konyvének 2.2. fejezetben olvashato, hogy a szemészorvosok leggyakrabban azzal
az esettel szembesiilnek, ha paciensiik szaruhartya sériiléssel keresi fel 6ket, hogy a hartya a
kozepén vagy megkozelitoen a kozépso részén sériill meg. Ezt alatamasztjak az [1 ¢s 12 futtatas
eredményei is. A 43. abra rajzain lathatéak fentebb a kisebb —, lentebb a nagyobb 16késszeri

terhelés hatasara kialakuld fesziiltségek a szaruhartyaban. A kisebb teher hatasara a
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csucsfesziiltségek a szaruhartya kézépso részén, mig nagyobb teher hatasara a hartya kézépso
részétdl eltavolodo feliiletén alakultak ki, vagyis a cstucsérték kialakulasanak helye nem csak a

terhelés iranyatol, de a terhelés nagysagatol is figg.

£z Transtent Struchurad

Stren ey - sewuhiitys - End Teme
Type: Doess Intensity

Une Py

Tone: 15e-002

2012201849

F: Copy of Transient Stwuctural
Srers temsRy - stwubirtys - End Teme

43. abra: A szaruhartyaban keletkezo von Mises fesziiltségek az 11 (felsd) illetve 12 (also) futtatds
eseten [Pa]

Ha ismernénk a szaruhdrtya anyagi hatarellenallasanak értékét, akkor ezt beépitve a
modellbe képesek lennénk meghatarozni, hogy mekkora az a teher, melynek hatisara a
szakadas, sériilés biztosan bekdvetkezik. Ezen adatok hidnyaban is kdvetkeztethetiink a helyére
¢s idejére: eldbbire a 43. abra, utobbira pedig a 44. abra segitségével, miszerint a legnagyobb

fesziiltséget 0,0015. és 0,003. masodperc kozott érzékeljiik.

20000
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= 15000

S

&L

2 10000

Rz

S

£ O, 5000

o

>

2 0

\g 0,000 0,001 0,002 0,003 0,004 0,005 0,006 0,007 0,008 0,009 0,010 0,011 0,012 0,013 0,014 0,015
& 1d8 [s]

s~

P

—@— Szaruhartya I1 futtatds =~ —@— Szaruhartya I2 futtatas

44. dabra: Az 11 és 12 futtatdsok kovetkeztében a szaruhartyaban fellépd maximalis von Mises
fesziiltségek az ido fiiggvényében
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Az inhartyaval kapcsolatban viszonylag kevés koros esettel taldlkoznak a valo é€letben,
ezért mechanikai vizsgélatanak {6 oka az, hogy jellemzden ez az a hely a szemen beliil, ahol az
orvosi bemetszések torténnek. Errdl bévebben Kuhn konyvének 2.3. fejezetében olvashatunk.

£ Translent Structural
Frens ntens iy - inhistys - End Time
ess Intensnty

2 Copy of Tramsbent Structural
Qrers ey « inkitys - End Time

e 156000
2000.10.20, 1855

73154 Max
LI

Je..

45. abra: Az inhartyaban keletkez6 von Mises fesziiltségek az 11 (felsd) illetve 12 (also) futtatds esetén
[Pa]

Ez esetben két sériiléstipusrol beszélhetiink: ha a hartya az eliils6 részén, vagy a hatulso
részén sérill meg. A fesziiltségabrakon (45. abra) viszonylag egyenletes fesziiltségeloszlast
lathatunk, ennek ellenére valoban az eliilsé és hatulso részeken lathatunk fesziiltségesucsokat
(sarga jelolések), itt keletkeznek a legnagyobb fesziiltségek.

Kék szinnel ismét az 11, narancssargaval pedig az 12 futtatds fesziiltség eredményeit
jeloltem (46. abra). A fesziiltségabrak ebben az esetben is hasonlo viselkedést mutatnak az
egyes idOpillanatokban, ugyanazon idépont koriil alakulnak ki a cstcsfesziiltségek. Az 12
analizis esetében a 0,009. masodpercnél talalhaté a leginkabb kimagaslé fesziiltségérték, mely
10300 Pa. Megemlithetd itt iS, hogy pontos hatarszilardsagi adatok ismeretében
megallapithatnank, hogy ekkora fesziiltség elegend6 lenne-e az anyag ,,tonkremeneteléhez”,

szakadasahoz.
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0,000 0,001 0,002 0,003 0,004 0,005 0,006 0,007 0,008 0,009 0,010 0,011 0,012 0,013 0,014 0,015
1d8 [s]

Maximalis von-Mises fesziiltség
[Pa]
S
o
o
o

—eo—inhartya I1 futtatis ~ —@— Inhartya 12 futtatés
46. abra: Az 11 és 12 futtatasok kévetkezteben az inhartyaban fellépd maximalis von Mises fesziiltségek
az idd fiiggvényében
Az irisz mechanikai tulajdonsdgainak vizsgalata nem egyszeri feladat, igy a
szakirodalomban megtalalhat6 informaciok igen hianyosak. Megjegyzem azonban, hogy az
orvostudomanyi gyakorlatban fontos és valds probléma a szivarvanyhartya sériilése, mely
altalaban sugar iranya. A 47. abra rajzain lathatd, hogy a legnagyobb fesziiltségértékek
altalaban az irisz centrumahoz kozelebb es6 részeken alakulnak ki, am a kulsd széleken is az
atlagértéknél nagyobb értékek figyelhetéek meg. EbboOl kdvetkezhet a konyv alapjan is

feltiintetett sugar iranyu szakadas bekovetkezése.

F:Copy of Transbent Structaral
ress tems By - s - End Teme
Type: Do Intansy

Unit P

Tene: 1,5¢-002
2020.10.30.1051

47. abra: Az iriszben keletkezd von Mises fesziiltségek az 11 (felso) illetve 12 (alsd) futtatas esetén [Pa]

A legnagyobb értékii fesziiltségesucs a futtatas elején, nem sokkal az erd lefutasa utan
alakul ki 0,00115 masodpercnél. Ennek értéke az 12 analizisnél 510 Pa, mely az eldbbiekben
emlitett részekhez képest nagysagrendekkel kisebb. Ennek hatdsa azonban nem hasonlithato

Ossze ilyen értelemben, hiszen a valddi tonkremenetelt az adott rész ellenallasaval lenne
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célszerli 6sszehasonlitani. Ezen viszonyitas megadna, hogy megfelel-e a biologiai ,,szerkezet”

az Ot ér6 hatasokra.
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48. abra: Az 11 és 12 futtatasok kovetkeztében az iriszben fellépé maximalis von Mises fesziiltségek az

ido fiiggvényében

A lencse az egyik leggyakrabban sériilt rész Kuhn kdnyve szerint, mely sebesiilés szamos

modon bekovetkezhet, tobbek kozott a sériilés a lencse eliilsd vagy hatulso részén is kialakulhat.

A lencse rendszerén (49. ébra) beliil fontos kiilon vizsgalnunk a lencsemagot koriilvevo tokot,

hiszen itt alakulnak ki a legnagyobb fesziiltségek (50. abra).
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49. dbra: A lencsében keletkezd von Mises fesziiltségek az 11 (felso) illetve 12 (alsd) futtatas esetén

[Pa]

Az els6 abran a kisebb terhelés hatdsara bekovetkezd fesziiltségeloszlast lathatjuk a

lencsetokon, itt a csucsértékek a lencse eliilsd, kézépso részén alakulnak ki. A masodik képen

azonban a hatulso, kozEépso részen észlelhetjiik ugyanezt. Ebbdl arra kdvetkeztethetiink, hogy



jellemzden a relative kisebb terhelések esetén sériil meg a lencse a szem eliilsé részén, mig

nagyobb terhelésnél a hatulson.
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50. dbra: A lencsemag koriili héjban keletkezd von Mises fesziiltségek az 11 (felsd) illetve 12 (also)

futtatas esetén [Pa]

A legmagasabb fesziiltségérték az 12-es analizis esetén a 0,006. masodpercnél alakul ki,

¢s 59249 Pa-ra adodik. Kuhn konyvének 2.7. fejezetében olvashatjuk, hogy a lencse

elmozdulasanak kovetkeztében valamilyen szinten elvalik a zonulaktol. Ez a modellben is

megjelenik, hiszen a zonulakban is keletkeznek fesziiltségek (41. abra). Fontos felhivnom a

figyelmet arra, hogy ha adottak lennének az anyagi hatarellenallasok, és ezaltal 6ssze tudnank

hasonlitani az analizisbdl szamitott értékeket a kisérleti iton meghatarozott ellendllasokkal,

akkor sem lenne biztos, hogy a részeken beliil azokon a helyeken alakul ki eldszor

tonkrementel, ahol részenként az analizisbdl kovetkezne. A kapcsolatok vizsgalata is 1ényeges

szempont, ¢és eléfordulhat, hogy két rész kozotti kapcsolat hamarabb szenved karosodast, mint

maga az adott réteg.
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51. dbra: Az 11 és 12 futtatasok kovetkezteben a lencsetokban fellepé maximalis von Mises fesziiltsegek

az ido fiiggvényében
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5.5. Az E futtatas eredményei

Az explicit dinamikus futtatashoz 1étrehoztam az elébbiekben alkalmazott modell masat,
kiegészitve egy 6.7 centiméteres atmérdjti labdaval (52. 4abra). Analizisem célja az volt, hogy
megismerjem ezt a fajta vizsgalati modot, és hogy még valosaghtibben tudjam modellezni azt

az esetet, ami a hétkdznapi életiinkben is bekovetkezhet: egy labdatalalat éri a latoszerviinket.

>

52. abra: Az explicit dinamikus futtatashoz hasznalt modell
Az eredmények nem vethetdek Ossze az elézéekben bemutatott szimulaciokkal, hiszen
szemmel lathatdéan sok helyen torzultak az elemek (53. abra), igy az eredmények értékelése

mélyebb vizsgalatot igényel.

0,000 0,020 0,040(m) 0,000 0,020 0,040 (m)
[ — ES— [ Eaaaaae— S
0,010 0,030 0,010 0,030

53. dbra: A zsirszdvet koponyaval érintkezd nézete
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A kutatdshoz hasznalt szamitogép teljesitménye miatt nem tudtam a zsirszovet
koponyaval érintkez6 feliiletén stiribb halozast alkalmazni, ez valosziniileg joval pontosabb
vizsgalatot tenne lehetdvé.

A tonkremenetel jellege azonban jol lathato a lentebb talalhato abrakon (54. abra, 55. abra
¢s 57. abra), ahol megfigyelhetjiik a jelenség idObeni lefolyasat. Az 54. abra a kiindulasi

allapotot mutatja, ahol a labda még nem érintkezik sem a koponyaval, sem a szemgolydval.

54. abra: Az E futtatas teljes elmozdulas dbraja a 0. masodpercben [m]

Az 55. abra abban az iddpillanatban mutatja a modellt, mikor a labda éppen érintkezik a
szemgolyoval. Megjegyzem, a labdaban ekkor mar kialakulnak fesziiltségek, melynek oka az,
hogy a labda elséként a koponyaval 1€p kapcsolatba (56. abra). A csontok felveszik a terhek
egy részét, a késobbi kutatasoknal erre a tényezdre is fontos figyelmet forditani.

A koponya ,,-y” iranyba mozdul el a 16késszerli impulzus hatdsara, melyet a zsirszovet

nem tud ,,teljesen tapadd” kapcsolattal lekovetni.

55. dbra: Az E futtatas teljes elmozdulas dbrdja a labda szemmel valo érintkezésének pillanataban [m]
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56. abra: Az explicit dinamikus futtatas alatt kialakulo von Mises fesziiltségek a koponyaban

A 57. dbra szemlélteti a szemgolyo teljes roncsolodésat, a végeselemek nagymértékben

torzulnak a nagy elmozdulasok miatt.

57. abra: Az E futtatas teljes elmozdulas abrdja a szem végeselemeinek torzuldasakor [m]
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6. Osszefoglalas, értékelés

A Tudomanyos Diakkori Konferenciara késziilt dolgozatom keretein beliil a szemre és
kornyezetére hat6 dinamikus hatasok mechanikdjanak elemzésével foglalkoztam. Sziikségem
volt bizonyos bioldgiai és mechanikai ismeretek megszerzésére: megtanultam a szem
anatomiajat, élettani muiikodését, alapvetd funkcidit és tanulméanyoztam a szem veszélyes
sériilései 1étrejottének hatterét.

Munkam f6 részéhez megismerkedtem az Ansys programmal. Megtanultam, hogyan
lehet végrehajtani a statikus, implicit - és explicit dinamikus analizisek helyes lefutasat, hogyan
kell a bemend adatokat valtoztatni ahhoz, hogy valosaghli eredményeket kapjunk.
Elsajatitottam a komplex végeselemes modellek kezelésének részleteit (Bocskai Zoltantol
kapott szemmodellbdl kiindulva), és képes voltam hatékonyan mddositani azt a peremfeltételek
pontosabb kovetésének érdekében.

A S1 és S2 statikus analizisekkel bizonyitottam, hogy a modell miikodéképes, és megfelel
a valos események modellezéséhez. Modellemet dinamikus analiziseknek is alavetettem. Kiilon
megvizsgaltam a szakirodalomban emlitett ,,kockdzatos” részek (szaruhértya, inhartya, irisz és
lencse) mechanikai viselkedését, mely alapjan azt a kovetkeztetést vontam le, hogy az altalam
kapott eredmények a szakirodalom élettani és sériilési megfigyelésével dsszevethetdek. Ezaltal
kutatasom fontos mechanikai alapja lehet a szemészorvosi munkalatoknak is. Ezt timasztja ala
az a tény is, hogy Kuhn Ferenc, a dinamikus hatasok leirasanal nemzetkozileg mértéadonak
tartott szakirodalom, az Ocular Traumatology konyv irdja érdeklédését fejezte ki a munkdam
irdnt.

Véleményem szerint az explicit dinamikus analizisem — természetesen Kisebb-nagyobb
fejlesztések utan — kivalo kiindulasi alap késobbi biomechanikai vizsgalatokhoz (példaul a
labda anyagjellemzdinek, mozgasi irdnyanak, méretének vagy sebességének valtoztatasa soran
nyert sériilési eredmények Osszehasonlitasa segitségével). Tovabbi fontos kutatasi
lehetdségként felvetddhet az is, hogy a szemet mas-mas ¢életkorban vizsgaljuk hasonldan, majd

az ebbdl kapott eredményeket dsszevetjlik.
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