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Purpose: To determine the behaviour of the radius of corneal curvature among people with myopia.

Material and methods: A total of 167 people with myopia (117 women and 50 men) aged 12 and 51, were examined.
The average of age was 24. Routine ophthalmological examinations as well as keratometry were carried out. The data
was analysed using the coefficient of rang Spearman's correlation and the coeffcient of linear Pearson's correlation.
Results: A positive correlation was found between the length of an average of corneal curvature radius and myopia
progress (P < 0.007). Any correlation between the age of the people with low, medium, and high myopia and the
corneal curvature radius length was not observed.

Condlusions: (1) In the course of myopia the average of corneal curvature radius is reduced. (2) The length of the

Summary:

average of corneal curvature radius does not depend on the age of people with myopia.
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Mimo ze rogoéwka pefni bardzo wazng funkcje w procesie
widzenia, do tej pory nie ustalono, jaki przyjmuje ona ksztatt
w przebiegu krdtkowzrocznosci. Czes¢ badaczy uwaza, ze rogéwka
staje sie bardziej stroma, a wiec jej promien krzywizny sie skraca
(1,6,7,15). Niektorzy podaja, ze promien krzywizny rogdwki wydfu-
za si¢, a rogéwka staje sie bardziej ptaska (2,4,9). Inni za$ uwazaja,
Ze nie zmienia ona swojego ksztattu (10-13).

Wyjasnienie tego problemu poza aspektem poznawczym ma
duze znaczenie praktyczne, albowiem osoby z krétkowzrocznoscia
bardzo czesto nosza soczewki kontaktowe lub sg poddawane zabie-
gom operacyjnego korygowania wad refrakgji.

Z tego tez wzgledu w przeprowadzonych badaniach postano-
wiono odpowiedzie¢ na pytanie, jak zachowuije sie promien krzywi-
zny rogowki u 0s6b z krétkowzrocznoscia.

Metodyka

Przebadano 167 oséb z krotkowzrocznoscig, w tym 117 kobiet
i 50 mezczyzn w wieku od 12. do 51. roku zycia ($redni wiek 24
lata). Liczba przebadanych oczu wynosita 334. Badane osoby miaty
skorygowang okularami wade refrakgji, nie nosity wczesniej socze-
wek kontaktowych i nie poddaty sie operacyjnej korekcji wady. Do
grupy badanych zakwalifikowano osoby, ktére poza wadg refrakgji
nie chorowaty na inne choroby oczu.

Przeprowadzono rutynowe badanie okulistyczne oraz badanie
oftalmometryczne. Keratometrem Javala firmy Rodenstock oblicza-
no dfugos¢ promieni gtéwnych krzywizny rogéwki. Przyjmowano,
ze krétkowzrocznoscig jest wada o wartosci > - 0,5 D. Za krétko-
wzrocznos¢ matg uznano wade refrakcji < - 4 D, za krétkowzrocz-
nos¢ srednig — wade o wartosciach od - 4 D do - 8 D, za krétko-

wzrocznos¢ zas wysoka — wade o wartosci > - 8 D. Za $redni pro-
mien krzywizny rogéwki przyjeto Srednig arytmetyczng promieni
gtéwnych krzywizny rogéwki.

Dane opracowano statystycznie, obliczajgc wspétczynnik kore-
lacji rang Spearmana oraz wspétczynnik koreladji liniowej Pearsona.
Przyjeto poziom istotnosci p <0,05.

Wyniki

Stwierdzono znamienng statystycznie korelacje dodatnig miedzy
diugoscia $redniego promienia krzywizny rogéwki a wysokoscig krot-
kowzrocznosci (p <0,007). Swiadczy to o tym, 7e wraz ze wzrostem
krétkowzrocznosci rogéwka staje sie bardziej stroma (ryc. 1).

Nie zaobserwowano zaleznosci pomiedzy dfugoscia sredniego
promienia krzywizny rogéwki a wiekiem badanych oséb z krétko-
wzrocznoscig mafa, $rednig i wysoka.

Omowienie

Od urodzenia do 2. roku zycia rogéwka zmienia gwattownie
swoje wymiary, ksztaft i wyglad. Ulega powiekszeniu, spfaszczeniu,
Scienczeniu, zwieksza sie jej przeziemnos¢. Po ukonczeniu 2. roku
zycia parametry rogowki zmieniajq sie nieznacznie (3,5,8,14).

Prost i wsp. (14), prowadzac badania na 1329 dzieciach w wie-
ku od urodzenia do 14. roku zycia, wykazali, ze do 2. roku zycia
zwigksza si¢ promien krzywizny rogéwki, a po 2. roku zycia jego
dfugos¢ zmienia sie nieznacznie. Badacze ci stwierdzili réwniez, ze
do 2. roku zycia zmniejsza sie sita tamigca rogéwki, a pézniej utrzy-
muje sie na podobnym poziomie. Zblizone wyniki, na nieco mniej-
szym materiale (312 osobach w wieku 0-18 lat), otrzymata Gratek
i wsp. (5).
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Ryc. 1. Promien krzywizny rogowki u oséb z krétkowzrocznoscia. Jeden
punkt odpowiada jednemu oku. O$ pionowa — dtugos¢ $redniego
promienia krzywizny rogéwki w mm. 0$ pozioma — wartos¢ krét-
kowzrocznosci w Dsph.

Corneal radius of curvature among people with myopia. One point
represents one eye. Vertical ax — length of the corneal radius of
curvature in mm. Horizontal ax — value of myopia in spherical D.

Fig. 1.

Rogéwka w oku krétkowzrocznym moze przybiera¢ inny ksztaft
niz u os6b zdrowych. Wynika to przede wszystkim ze wzrostu diugo-
$ci osiowej gatki ocznej. Jezeli promien krzywizny rogdwki wydtuza
sie, a wiec rogéwka staje sie bardziej ptaska, to dochodzi do samo-
istnego , korygowania” krétkowzrocznosci. Jezeli natomiast promieni
krzywizny rogéwki ulega redukgji, a wiec rogéwka staje sie bardziej
stroma, to dochodzi do ,,wzrostu” krdtkowzrocznosci (8).

Chang i wsp. (2), badajac na Tajwanie osoby doroste z krotko-
wzrocznoscig, wykazali, ze wraz ze wzrostem krotkowzrocznosci
wydfuzaniu osiowemu gatki ocznej towarzyszyty zmiany w przed-
nim odcinku oka: rogéwka stawafa si¢ bardziej ptaska, ciensza,
gestos¢ komorek srodbtonka rogowki sie zmniejszata. Jednoczesnie
zaobserwowali etniczne rdznice dotyczace grubosci rogdwek.
Stwierdzili, Ze u oséb mieszkajgcych na Tajwanie wystepuijq ciensze
rogéwki niz u osob pochodzacych z innych populacji. Prawdopo-
dobnie od grubosci rogowki zalezg zmiany w dfugosci promienia
krzywizny rogowki u oséb z krétkowzrocznoscia.

W niniejszej pracy zaobserwowano w oczach z coraz wyzszym
stopniem krétkowzrocznosci — coraz krotszy promien krzywizny
rogowki, a wiec coraz bardziej stroma rogéwke. Odmienne wyniki
otrzymane przez innych autoréw moga by¢ nastepstwem prowa-
dzenia badan wsrod oséb nalezacych do innych ras ludzkich, innych
grup etnicznych, o odmiennych uwarunkowaniach genetycznych
i Srodowiskowych (1,2,4,6,7,9-13,15).

Grosvenor i Scott (6,7) zaobserwowali, ze niezaleznie od tego,
czy krotkowzrocznos¢ ujawnita sie w dziecinstwie, czy u osoby
dorostej, rogowka zawsze przyjmowata ksztatt bardziej stromy.
W przeprowadzonych badaniach stwierdzono réwniez, ze brak jest
korelacji migdzy dtugoscig sredniego promienia krzywizny rogéwki
a wiekiem krétkowidzéw. Prawdopodobnie nie wiek, lecz inne

czynniki genetyczne i Srodowiskowe wptywaja na ostateczny ksztatt
rogéwki u oséb z krétkowzrocznoscia (15).

Whnioski

1. W przebiegu krétkowzrocznosci Sredni promien krzywizny
rogowki ulega redukgji.

2. Dfugos¢ $redniego promienia krzywizny rogéwki nie zalezy od
wieku 0s6b z krotkowzrocznoscia.
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