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1. Introduccién

La estructura interna del cristalino, desde el punto de vista 6ptico, es un aspecto de gran impor-
tancia en la formacion de imagenes por parte del ojo humano, asi como en la calidad optica de
dichas iméagenes. Dado que es bien conocido que dicha estructura es de gradiente de indice (GRIN),
se desarrollan en la actualidad diferentes estudios experimentales que intentan caracterizar ese per-
fil GRIN. Es mas, el cristalino, a la par que la cornea, son elementos constituyentes de nuestro ojo
que cambian su geometria optica con la edad del sujeto[1, 2, 3|, y en el caso de cristalino, ademaés,
cambia el perfil GRIN[4, 5]. Inevitablemente, los datos biométricos nos llevan a que, para modelizar
la formacién de imagenes en nuestra retina, los modelos de ojo deben considerar que nuestro ojo
es un sistema sin simetria de revolucién entorno al eje visual.

Recientemente se ha publicado un modelo esquematico de ojo desacomodado y para sujetos
emétropes|6], que incluye un tunico perfil GRIN para el cristalino, y que proporciona un buena
bondad en la prediccién de la calidad optica retiniana, todo ello teniendo en cuenta tanto la
variacion de datos biométricos con la edad, y la demostrada variacion del perfil GRIN del cristalino,
aunque con ciertas discrepancias[4]. No obstante, en dicho modelo esquemaético, se tomd como
primera aproximaciéon, que la cornea era un elemento con simetria de revolucién, es decir, no
era astigmatica. Existen datos experimentales que demuestran que la cornea no tiene simetria de
revolucion[1], por lo que cabe plantearse si parte las discrepancias en la prediccion del modelo
esquematico anteriormente considerado, se deben en parte a esa errénea modelizacién de la cornea.
Por otra parte, cabe también pensar si el modelo de perfil GRIN del cristalino, es lo suficientemente
robusto, como para no verse muy afectado al introducir en el modelo una cérnea astigmaética. Es
decir, ;el modelo esquemético, al incluir la cérnea astigmatica, modificaria significativamente el
modelo de perfil GRIN del cristalino adoptado?

Tambien hay que considerar que actualmente hay trabajos que postulan la compensacion de
las aberraciones oculares entre la cérnea y el cristalino con la edad, y que tiene que ver con el
descentramiento y/o giro que ambos elementos poseen entre si, y con respecto al iris[7, 8, 9, 10].
De hecho este ultimo, podria también afectar a la calidad de imagen puesto que determina el eje
visual en el sistema con respecto al lo que seria el eje 6ptico ocular.

Por tanto, el objetivo de este trabajo es estudiar si manteniendo el perfil GRIN del cristalino
adoptado en el modelo esquemético, si incluimos los datos biométricos de la cornea astigmética y
su variacion con la edad, y permitimos un reposicionamiento del iris y del cristalino, compatible
con los datos experimentales que fuese fijo con la edad, el nuevo modelo esquemético ;mejoraria
la bondad en la prediccion de la calidad de imagen? Aportamos resultados afirmativos en este
sentido que starian deacuerdo con los trabajos que postulan los mecanismos de compensacion de
aberraciones oculares con el posicionamiento relativo entre cornea y cristalino.
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2. Meétodo

Se ha modificado, en el modelo de ojo esquematico empleado[6] (Fig. 1), la cornea esférica por
los datos biométricos actualizados correspondientes a una cornea astigmatica que evoluciona con
la edad[1]. Manteniendo todos los deméas pardmetros 6culares constantes, incluida la variacion del
perfil GRIN;, se ha dejado como parametros libres el descentramiento del iris, y el descentramiento
y giro del cristalino, con respecto al iris. Dicho modelo esquemético se ha introducido en el software
de diseno o6ptico ZEMAX-EE, y se ha optimizado para que la predicicion de la calidad de imagen
(MTF) se ajuste a los datos experimentales publicados en trabajos previos[11], en un rango de
edades que abarca de los 20 a los 65 anos de edad. La optimizacion se ha realizado con un didmetro
pupilar de 6 mm y una longitud de onda de 543 nm, semejantes a los datos experimentales de
referencia.

cristalino

cornea

Figura 1: Modelo esquematico de ojo[6] empleado. Izquierda: seccién meridional en el plano YZ, en 3D, derecha,
seccion meridional en el plano XZ en 2D.

Como ligadura en la optimizacion se ha supuesto que el modelo esquematico debe reproducir
los datos correspondientes a la aberracion cromatica longitudinal que es constante con la edad.
Ademas, se ha supuesto que el descentramiento del iris, el descentramiento y giro del cristalino,
una vez optimizado a la edad de 20 anos, no cambia con la edad, dado que no hay datos biométricos
en la bibliografia que lo contradigan.

3. Resultados y discusion

En la Tabla 1 se muestran los valores correspondientes al decentramiento y giros obtenidos para
el iris y el cristalino. Dichos valores estan dentro del rango de los datos experimentales obtenido
por diferentes autores[12, 13, 14]. Es de destacar que tanto el iris como el cristalino mantienen su
posicionamiento original en cuanto a giros.

giro en y giro en x

Elemento Az (mm) Ay (mm) (grados) (grados)
Iris -0.29 0.09 0 0
Cristalino -0.28 0.15 0 -4

Tabla 1: Descentramientos y giros del iris y del cristalino obtenidos

La Figura 2 muestra la comparacion de la MTF, para tres edades diferentes, y con respecto a
los datos experimetnales de referencia[l1]: tanto para el modelo esquemaético original[6], el modelo
original en el que la cérnea es astigmatica, y los resultados tras la optimizaciéon en la que se ha
permitido al iris y al cristalinop variar su posicionamiento. Como puede advertirse, los resultados
indican que el posicionamiento del cristalino podria actuar como fuente importante de compensa-
cion de las aberraciones que introduce la cornea, lo que estd de acuerdo con trabajos publicados



al respecto. Pero por otra parte, este trabajo demuestra la robustez del modelo GRIN propuesto
para el cristalino en el modelo esquematico, ya que parece que es mas determinante el posiciona-
miento del cristalino para predecir la calidad de imagen. A priori, también parece posible utilizar
del modelo esquemético para personalizar ojos de sujetos reales para simular su calidad de imagen
a partir de algunos datos biométricos individuales, puesto que su perfil GRIN del cristalino po-
dria suponerse semejante al del modelo propuesto. Este es un estudio en el que los autores estan
actualmente trabajando.
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Ciencia y Tecnologia a través de la financiacion del proyecto FIS2008-05071.
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Figura 2: Prediccion en la funcion de transferencia de modulaciéon (MTF) para tres edades de un sujeto emétrope, del
modelo esquemaético de ojo[6] modificado con el descentramiento en el iris y cristalino (linea discontinua con puntos).
Se muestra para comparacion, datos experimentales de referencia[l1](puntos), prediccién del modelo original (linea
continua), prediccién del modelo original con cornea astigméatica (linea discontinua).
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