Látás és az emberi szem

Az emberi szem anatómiája
Az emberi szemgolyó (bulbus oculi) gömb alakú páros test, amely a védettséget biztosító szemgödörben helyezkedik el. Külsõ (saggitalis) átmérõje 24,2 mm. Az újszülött szemgolyója kisebb a felnõtténél, csupán mintegy 17 mm átmérõjû, tehát minden újszülött túllátó (hypermetropiás). A szemgolyó azonban gyorsan nõ: 2 éves korra az átmérõje 22,5-23 mm lesz, majd 12-13 éves korig még további 1-1,5 mm-t emelkedik. 
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1a. ábra. Az emberi (jobb) szem sematikus vízszintes metszete.

Az emberi szemgolyó falát három réteg alkotja. 

1. A legkülső réteg a kemény ínhártya (sclera), amelynek elöl kidomborodó (így kisebb görbületi sugarú), a szemgolyóra óraüvegszerûen illeszkedõ és átlátszó része a szaruhártya (cornea). Egyrészt védi a szemet (szemlencsét), másrészt részt vesz abban az optikai (törõ) folyamatokban, amelyek a fényt a retinára gyûjtik össze. A szaruhártya felszínét a könnyfolyadék nedvesíti (védi a kiszáradástól, ezzel az elhomályosodástól), elmossa a port és a maró gõzöket.
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1b. ábra. Az emberi (jobb) szem könnykészüléke.

2. A középsõ réteg hátsó kétharmada a szemet tápláló erekben és sötét színű festékanyagokban gazdag érhártya (chorioidea), elülsõ harmadának vastagabb részében van a szemlencse görbületét szabályozó sugárizom (musculus ciliaris), az ismét elvékonyodó elülsõ rész pedig a szem színét adó szivárványhártya (iris). A szivárványhártya közepén levõ kerek nyílás a pupilla, amely a szembe jutó fényt szabályozza a körkörös és radiális simaizomrostjai segítségével (a diafragma szerepét tölti be). A pupilla átmérõje a mindenkori megvilágításhoz önmûködõen (tudatunktól függetlenül) alkalmazkodik (átlagosan 4 mm, minimálisan 1,5 mm, maximálisan 8 mm). Mivel a pupilla területe az átmérõ négyzetével arányosan változik, ezért ilyen módon kb. 30-szoros fényintenzitás-változást lehet kiegyenlíteni. A szem azonban jóval nagyobb, mintegy 105 nagyságrendû fényintenzitás-változást képes érzékelni, ami nem vezethetõ vissza csak a pupilla területének változására. Ha a fény nagyon gyenge, akkor a pupilla kinyílik, hogy több fény érkezhessen a szembe. Ezzel nem csak az éleslátás helyére, hanem szélesebb területre is kiterjed a fényérzékelés. A szem feladja az éleslátás stratégiáját, hogy kisebb intenzitású fényt is érzékelhessen (de természetesen kisebb feloldási határral). A pupilla a mélységélességet is befolyásolni képes: kisebb pupillaméret nagyobb mélységélességet ad, hasonlóan, mint ahogy ezt a fényképezõgépeknél tapasztaljuk. 

3. A legbelsõ réteg a néhány tized mm vastagságú, átlátszó hártya az ideg- vagy recehártya (retina), amelyen a külsõ tárgyak kicsinyített, valódi és fordított állású képei jönnek létre. Itt vannak a látóideg végkészülékei és az ezekkel összeköttetésben álló fényérzékeny elemek a csapok és a pálcikák.

	
	csapok
	pálcikák

	szám
	7 millió
	130 millió

	hossz
	30 m
	60 m

	vastagság
	5 m
	2 m


A retinának a fényre legérzékenyebb része a pupillával szemközti, kb. 1,5 mm átmérõjû sárga folt (macula lutea), közepén van a kb. 0,3 mm átmérõjû látógödör (fovea centralis), ahol a csapok a legsûrûbbek és pálcikák itt nincsenek. A látógödörtõl az orr felé kb. 4 mm-re, a látóideg kilépési helyén van a fényre érzéketlen vakfolt (macula coeca), ahol sem csapok, sem pálcikák nincsenek. 
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2a. ábra. Az ideghártya (retina) keresztmetszeti képe.

A kétféle fotoreceptorhoz, a pálcikákhoz és a csapokhoz kapcsolódnak az ún. bipoláris sejtek, amelyek nyúlványai a retina ganglionsejtjeivel érintkeznek. A ganglionsejtek centrális nyúlványai (számuk kb. 106) látóidegként (nervus opticus) hagyják el a szemgolyót. A horizontális sejtek, az amacrin sejtek és az interplexiform (amacrin) sejtek (IS) további retinán belüli kapcsolatokat tesznek lehetõvé.

A pálcikák és a csapok a retina külsõ felében, azaz a beesõ fénytõl távol vannak. A fénynek át kell haladnia az idegsejteken és a támasztó szöveteken, hogy a fényérzékeny pigmenteket elérje. A közbülsõ rétegekben való abszorpció miatt ez nyilvánvalóan nem ideális elrendezés a fény hasznosítása szempontjából. Ez az evolúciós hátrány részben csökken az emberi szemben a sárga folt differenciálódása következtében. Ezen a területen az idegsejtek úgy ágaznak el (és ezzel a sárga folt beszûkül), hogy a csapok közelebb kerülnek a beesõ fényhez. 
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2b. ábra. Az ideghártya (retina) vázlatos képe (A) és a pálcika (B).

A retina külsõ felülete fekete a melanin (a bõrt sötétre színezõ) festéket tartalmazó sejtek miatt. Ez a pigment (hasonlóan a feketére festett fényképezõgép belsejéhez) csökkenti a fényszórást. Az albino, akinél hiányzik a melanin, látása homályos (nem kontrasztos), mivel a szemen belüli szórt fény fényes hátteret ad. A viszonyokat a nappali fényben való filmnézéshez lehetne hasonlítani.
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2c. ábra. A retina vázlatos szerkezete.
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2d. ábra. A sejtek különböző rétegei és kapcsolódásai gerincesek retinájában.


A szemgolyó belsejében az alábbi képletek találhatók:

1. Hátsó szemcsarnok. A szivárványhártya hátsó felszíne mögött található. Itt termelõdik a csarnokvíz aktív iontranszport-folyamatok és karboanhidráz közremûködésével. A csarnokvízkeringés elsõ állomása.

2. Elülsõ szemcsarnok. Elõlrõl a szaruhártya hátsó felszíne, körkörösen a csarnokzug, a szemgolyó felõl pedig a szivárványhártya elülsõ felszíne és a pupilla területén a szemlencse határolja. A csarnokvíz ide kerül a hátsó szemcsarnokból.

3. Csarnokzug. A csarnokvíz elvezetésére szolgál. A csarnokvíz a Schlemm-csatornákon keresztül a vénás rendszerbe ürül. A csarnokvíz kb. 1 óra alatt teljesen kicserélõdik. A csarnokvíz termelése és elfolyása közötti egyensúly jelentõs szerepet játszik a szem (környezetéhez képest mért) belnyomásának (kb. 2-3 kPa) fenntartásában, amely a külsõ burkok (pl. ínhártya) keménységével együtt biztosítja a szemgolyó formájának megtartását. Ha a csarnokvíz elfolyása akadályba ütközik (pl. a csatorna beszûkül), akkor fokozódik a szem belnyomása, zöld hályog (glaukoma) alakul ki, ami fájdalmat és retinasérülést okoz.
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3. ábra. A csarnokvíz áramlása.
4. Lencse. A sugárizmok mechanikai feszültségeket keltenek a lencsében, és ezzel alakját (törõképességét) meg tudják változtatni (látótávolsághoz való optikai alkalmazkodás). A lencse egy vízzel töltött (rugalmas falú) futballabda-belsõre emlékeztet. Az izomösszehúzódásból származó feszültség a lencsét nagyobb görbületûvé alakítja, míg az izom elernyedése a lencsét gömb alakúvá (nagyobb görbületûvé) formálja. Elõrehaladó korral a szemlencse rugalmassága fokozatosan csökken, és ezzel az optikai alkalmazkodóképesség is veszít eredeti (fiatalkori) értékébõl.

A szemlencsének van egy másik sajátossága is, amely idõsödõ korban szintén látási hibákhoz vezet. A szemlencse hagymához hasonlóan vékony rétegekbõl épül fel. A belsõ rétegek a legöregebbek. Növekvõ életkorral ezek egyre inkább elválnak a vérellátástól, és sárga árnyalatúakká válnak. Ez azzal jár együtt, hogy a szem a kék fényre érzéketlenebbé válik. Sokan azt a nézetet vallják, hogy sok képzõmûvész (festõ) fiatal kori "kék" korszaka emiatt változik késõbb "vörös" korszakra. 

5. Üvegtest. A kocsonyás állományú üvegtest a rostos szemburkon belüli tér 4/5 részét foglalja el.

A szem mint optikai rendszer
A külsõ tárgyakat a szemet alkotó különbözõ törõközegek és határfelületek a retinára képezik le. A szem összetett optikai rendszer, amelynek résztvevõi (a fény útján haladva) a szaruhártya, a csarnokvíz, a szemlencse és az üvegtest. Ezek optikai törésmutatóit (n), határfelületeik görbületi sugarait (r) és az ezekbõl számítható határfelületi törõerõsségeiket, 




(a fény az n törésmutatójú közegbõl az n' törésmutatójú közeg felé halad az r görbületi sugarú határfelületet átlépve), az alábbi táblázat tünteti fel távolra (végtelenre) akkomodált szemnél.

	
	levegõ
	szaruhártya
	csarnokvíz
	szemlencse
	üvegtest

	törésmutató, n
	1,00
	1,376
	1,336
	1,409 (átlag)
	1,336

	a határfelület görbületi sugara, r (mm)
	
	7,8

7,8
	
	10

–6
	

	a határfelület

törõerõssége, D (1/m)
	
	+48,3
–5,1
	
	+7,4
+12,3
	


Ha eltekintünk a szemlencse különbözõ rétegei valamint az üvegtest és a retina között fellépõ fénytöréstõl, akkor a szembe lépõ fény lényegében négy gömbi határfelületen törik meg. A szaruhártya és a szemlencse két-két határfelületén való fénytörés adja a szem teljes törõképességét (D = 62 m–1). Ezen belül a szaruhártya (annak is a levegõvel érintkezõ felülete) jóval nagyobb szerepet játszik a fénytörésben, mint a szemlencse. A szemlencse ugyanakkor képes a görbületét és ezzel a törõerõsségét a sugárizmokkal változtatni. A távolsági alkalmazkodás (akkomodáció) során fõleg a szemlencse elülsõ (a csanokvízzel érintkezõ) felületének görbületi sugara változik meg 10 mm-rõl 6 mm-ig, és egyúttal a szemlencse középsõ, nagyobb törésmutatójú rétegeinek viszonylag nagyobb megvastagodása folytán a lencse átlagos törésmutatója is nõ 1,409-rõl maximálisan 1,426-ig. Így végeredményben ezen határfelület optikai törõerõssége 7 dioptriáról 15 dioptriára emelkedik, vagyis a szem teljes törõerõssége 62 dioptriáról 70 dioptriára növekszik a maximális közelakkomodációban. A szem törõképességének ezt a megnövekedését akkomodációs szélességnek (asz) nevezzük, amit a közelpont (kp) és a távolpont (tp) reciprokértékeinek különbségeként számíthatunk ki:

asz = 1/kp - 1/tp.

A közelpont az a legkisebb távolság, amelyen a legnagyobb mértékû (már megerõltetõ) akkomodáció mellett még élesen látunk. 10 éves korban kp = 0,07 m, 30 éves korban 
kp = 0,15 m. A távolpont az a pont, amelyet a távolakkomodációban élesen látunk (egészséges fiatal szemnél ez a végtelenben van: tp =  ∞). 10 éves korban az akkomodációs szélesség 
asz = 1/kp = 14 dioptria, 30 éves korban 7 dioptria. A lencse rugalmasságának csökkenése miatt az akkomodációs szélesség a korral csökken, és ezzel öregkori távollátás, öregszemûség (presbyopia) alakul ki. Noha a távolra látás zavartalan, a közelre nézéshez (pl. az olvasáshoz) már gyûjtõlencsés szemüveg kell, mert a közelpont egyre távolodik. Negyvenéves kor felett általában 5 évenként 0,5 dioptriával emelkedõ erõsségû konvex üveget kell alkalmazni a 33 cm távolságból való olvasáshoz.
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4. ábra. Akkomodáció.
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5a. ábra. Vékony gyűjtőlencsék képalkotása, ha a tárgy a fókuszon kívül (reális, fordított állású), ill. belül (virtuális, egyenes állású) helyezkedik el.
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5b. ábra. Vatag lencse (a) és képszerkesztés (b). Kardinális (alap)pontok: F1, F2 fókuszpontok, H1, H2 főpontok, K1, K2 csomópontok. A közegek törésmutatói: n1, n2, n3. Ha a lencse két oldalán a közegek törésmutatói egyenlők (n1 = n3), akkor az azonos oldali főpontok és csomópontok egybeesnek.


A szem a képalkotás szempontjából vastag lencse gyanánt viselkedik, amely a fõtengelyen levõ kép- és tárgyoldali fókuszpontokkal (F1, F2), fõpontokkal (H1, H2) és csomópontokkal (K1, K2) jellemezhetõ. Ezek ismeretében az f1 = F1H1 képoldali- és az f2 = F2H2 tárgyoldali fókusztávolság meghatározható, a t tárgytávolság és a k képtávolság értelmezhetõ, és a képalkotásra vonatkozó geometriai optikai törvények (pl. az 1/f = 1/t + 1/k képalkotási törvény) alkalmazhatók. A csomópontok nem esnek egybe a fõpontokkal, mert a törésmutató a tárgytérben (levegõben) és a képtérben (szemgolyóban) különbözõ. A két csomópont nagyon közel van egymáshoz, ezért gyakran egyesítettnek tekinthetõ (K).
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5c. ábra. Az emberi szem mint összetett törőrendszer. Kardinális pontok: F1, F2 fókuszpontok, H1, H2 főpontok, K1, K2 csomópontok. A mm-ben megadott távolságok végtelenre akkomodált szemre érvényesek. Közelre néző szemben F2 a retina előtt helyezkedik el.

Optikai szempontból sokszor elegendõ a szemet ún. redukált szemmel helyettesíteni. Ebben az egyszerûsítésben a szem csak egyetlen (gömbi) törõfelülettel rendelkezik, amelynek görbületi sugara 5,12 mm, tetõpontja 2,3 mm-re a szaruhártya tetõpontja mögött van. A felület K görbületi középpontja egyben a redukált szem csomópontja is, ezért a K felé tartó (ill. azon átmenõ) sugarak nem szenvednek irányváltozást.
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5d. ábra. A „redukált szem”. A kb. 5 m-nél távolabbi tárgyak képe a retinán az ábrán látható egyszerű módon szerkeszthető meg.
A szem fénytörési hibái
Ha a végtelenbõl jövõ, párhuzamos sugarak a nyugalmi állapotban lévõ szemben nem a retinán egyesülnek éles képpé, akkor hibás fénytörésrõl beszélünk. Különbözõ megnyilvánulásai vannak.
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6. ábra. Egészséges, rövidlátó és távollátó szem képalkotása korrekcióval (szemüveggel) és anélkül, ún. „redukált szem”-en ábrázolva.
1) Távollátás, túllátóság (hypermetropia). Túllátó az az szem, amelyben a párhuzamos fénysugarak nem egyesülnek éles képpé a retinán, hanem csak a szem mögött találkoznának, ha a burkokon át tudnának hatolni. Ennek oka általában az, hogy a szemgolyó kisebb, tehát a tengelye rövidebb. Néha a törõerõ gyengébb a kelleténél, például ha a szaruhártya laposabb, vagy hiányzik a sugarak útjából a szemlencse. 

A távollátó szemnek valós távolpontja nincsen (virtuális távolpontja a szem mögé esik). Az újszülöttek hypermetropiája 2,4  dioptria. A távollátás az elsõ életévekben kifejezetten csökken a szemgolyó növekedése miatt, és sok szem emmetropiássá (helyes látásúvá) válik, de a lakosság 50%-a távollátó marad. Amíg a lencse rugalmas, a szem alkalmazkodással növeli a törõerejét, korrigálja a hypermetropiát. Az ilyen szem távolba nézéskor sincs nyugalomban, akkor is alkalmazkodnia kell az éleslátáshoz. Az állandó alkalmazkodás miatt a hypermetropiás ember már nem tudja a sugárizmát teljesen ellazítani.

A távollátás gyûjtõlencsével korrigálható, amely a beesõ párhuzamos sugarakat éppen olyan mértékben teszi összetartókká, hogy azok a retinán egyesülnek. A konvex üveg nem csupán a közeli tárgyak éles látását teszi lehetõvé, hanem megkíméli a szemet az állandó erõs alkalmazkodás okozta igénybevételtõl is.

2) Rövidlátás (myopia). Rövidlátó az a szem, amelyben a párhuzamos fénysugarak a retina síkja elõtt egyesülnek. Ennek vagy az az oka, hogy erõsebb a szem fénytörése a fénytörõ közegek domborúbb felszíne miatt, vagy az, hogy hosszabb a szem tengelye. A myopiás szem retináján csak olyan sugarak adnak éles képet, amelyek divergálnak, tehát egy véges távolságban levõ pontból indulnak ki. Ez a pont a myopiás szem távolpontja. A távolpont myopia esetén közel van, és ennek a szemtõl vett távolsága (dioptriában kifejezve) adja meg a myopia fokát. Pl. ha a távolpont 0,50 m távolságban van, akkor a myopia mértéke 2 dioptria.

A hibát szórólencse korrigálhatja. A rövidlátó szem közelpontja is közelebb van a normálisnál, és ezért a rövidlátók szemüveg nélkül élesen láthatnak olyan közeli kis tárgyakat, amelyekhez a helyes látásúaknak már nagyítót kell használniuk.

3) Szürkehályog (katarakta). A szemlencse homályossá válik. Ha a lencsét operatív úton eltávolítják, akkor azt egy legalább +15 dioptriás gyûjtõlencsével (hályogszemüveggel, kontaktlencsével vagy mesterséges lencse beültetésével) pótolni kell.

4) Astigmia. Az astigmiás szem a párhuzamosan beesõ sugarakat nem egyetlen pontba gyûjti össze, hanem ún. gyûjtõvonalakban egyesíti. Ennek az az oka, hogy a szem nem tengelyszimmetrikus, a törõközegei közül elsõsorban a szaruhártya (és néha a lencse felszíne is) az egyik átmérõ irányában domborúbb, mint az arra merõleges irányban. Ez azt jelenti, hogy egymásra merõleges két síkban a gyújtótávolság különbözõ. Az erõsebb görbületû tengely síkjában áthaladó sugarak elõrébb, a gyengébb görbületû tengelyben áthaladók hátrább egyesülnek gyûjtõvonalakban. Normális körülmények között is a függõleges tengelyben 0,5 dioptriával erõsebb a cornea fénytörése. Ez a fiziológiás (reguláris) astigmia. Következményként a pont vesszõnek látszik, vagy a szem az ugyanabban a távolságban levõ, egymásra merõleges vonalakat nem látja egyidejûleg élesen. Mivel a hengerlencse pontot vonallá képez le (és fordítva), ezért az reguláris asztigmia cilinderes (hengerlencsés) szemüveggel korrigálható.

Szabálytalan (irreguláris) astigmia esetén az erõsebb és a gyengébb fénytörésû tengelyek nem merõlegesek egymásra, és szabálytalan torzképek képzõdnek. A szaruhártya hegesedéssel járó betegségeiben jöhet létre. Kizárólag gömbi kontaktlencsével korrigálható, amely alatt a könny kitölti a gömbfelület egyenetlenségeit.

5) Szférikus aberráció (gömbi eltérés). A szem optikai rendszerének széli részein nagyobb a törõképesség, mint az optikai tengelyben. Az így megnyilvánuló gömbi eltérés a leképezést annál életlenebbé teszi, minél nagyobb a pupilla.

6) Kancsalság. Az egyik vagy mindkét szemgolyó hibás állása, amelynek következtében a két szem látóvonala nem a megfigyelni kívánt tárgypontban metszi egymást (miként normális szem esetén), hanem különbözõ pontok felé irányul, és ezzel más-más pontot lát élesen a jobb és a bal szem.

A szem felbontóképessége, látásélesség (visus)
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7a. ábra. Látásélesség (visus)
Jó fényviszonyok mellett a normális szem két, egymástól dmin távolságra levő pontot akkor lát még éppen különállónak, ha a két pontból kiinduló és a szem (egyesített) K csomópontján átmenő sugarak alkotta αmin látószög nagyobb 1 ívpercnél (1’ = 1/60o). Tehát 1 m távolságból két pont akkor bontható fel szabad szemmel, ha egymástól legalább dmin = 0,3 mm-re vannak. A dmin távolságot feloldási határnak, az 1/αmin értéket látásélességnek hívjuk. A látásélesség vizsgálatára a (szem)orvosi gyakorlatban gyakran használják a látásélesség relatív egységét, a visus-t (visustáblák). Ha a legkisebb látószög, amely mellett a vizsgált személy még képes a részleteket (pl. egy ún. Landolt-gyűrű nyílását) észlelni éppen αmin = 1 ívperc, akkor a látásélesség egységnyi, azaz a visus 1,0 (normális). Ha a részletek felismerése csak α = k·αmin látószög (azaz d = k·dmin távolság) esetén következik be, akkor a visus 1/k lesz.

Az αmin = 1’ határszög esetén a két pont képe a retinán egymástól mintegy 
17 mm·2π /(360·60) ≈ 5 μm
távolságban van, ami közelítőleg egy csap átmérőjével egyezik meg (a képoldali csomópont a retinától 17 mm-re van). A feloldásnak tehát struktúrális határa van, mivel két tárgypontot csak akkor lehet megkülönböztetni, ha képpontjaik két különböző fotoreceptorra esnek. A csapok eloszlásának megfelelően a felbontóképesség a látógödörben (fovea centralis) a legnagyobb, mivel itt a legnagyobb a csapok sűrűsége, és a retina szélei felé haladva rohamosan csökken. Emiatt, ha egy tárgyat a lehető legélesebben kívánunk látni (megfelelő megvilágítás mellett), akkor szemünket öntudatlanul, a szemgolyó megfelelő forgatásával úgy állítjuk, hogy a tárgy képe a látógödörben jöjjön létre. A sötétséghez szokott (adaptált) szemnél azonban a látásélesség retina menti változása nem a csapok, hanem a pálcikák sűrűség-eloszlását követi.
A szem felbontóképességét 4-5-szörösére lehetne növelni a geometriai optikai képalkotás (a törőfelületek minőségének) javításával anélkül, hogy a retina szerkezetét vagy a fényérzékeny elemeket megváltoztatnánk (szuperlátás). Az ennél nagyobb felbontóképesség kialakítását továbbra sem a retina finomszerkezete, hanem a geometriai és a fizikai optikai korlátok (a szem szerkezeti elemein (pl. a pupillán) való fényelhajlás) együttesen fogják megszabni. 
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7b. ábra. A pálcikák és a csapok eloszlása a retinán (balra) és a sötétadaptált érzékenység és látásélesség (jobbra).
A szem (intenzitás- és szín)érzékenysége
A szemünk érzékenysége a fényintenzitásra ill. annak széles tartományára igazán csodálatra méltó. A mérések alapján az a legkisebb fényteljesítmény, amelyet a sötétre teljesen adaptált szem még érzékelni képes, kb. 2·10–17 W. Fotometriai egységben kifejezve a megvilágítás küszöbértéke mintegy 10–9 lux. Ez zöld fény esetén másodpercenként kereken (a pupillán áthaladó) 50 fotonnak felel meg. A megvilágítás küszöbértékénél 11 nagyságrenddel nagyobb az a megvilágítás (100 lux), amelyet a szemünk még fájdalomérzet, ill. károsodás nélkül képes elviselni. Sőt, ha a megvilágítás nem hirtelen áll elő, hanem fokozatosan emelkedik, akkor néhányszor 100 lux is jól elviselhető.

Az igen gyenge fényre nem maga a látógödör, hanem a retina környező részei a legérzékenyebbek, ahol a pálcikák sűrűsége sokkal nagyobb, mint a csapoké. A pálcikák a fényérzékenyebb elemek (a „sötétben látás” eszközei), míg a csapok közvetítik a finomabb részletek és a színek megkülönböztetését (a „világosban látás” eszközei). A „szürkületi látásért” a csapok és a pálcikák együttesen felelősek.

A látás szempontjából az is fontos, hogy a szem mennyire képes különbséget tenni két közel azonos I és I’ erősségű fényinger között. Ha az I és I’ fényintenzitás még éppen megkülönböztethető, akkor a ΔI = I – I’ érték az abszolút differenciaküszöb, és ΔI/I a relatív differenciaküszöb. A relatív differenciaküszöb a nappali látásküszöbnél tapasztalt 80% értéktől növekvő megvilágítással fokozatosan csökken, és normális megvilágításnál éri el a legkisebb értéket (1%-ot), majd emelkedni kezd erősebb fénysűrűségnél.
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8. ábra. Az „átlagos szem” színérzékenységi görbéje (láthatósági függvénye). A két színérzékenységi görbe közül a kihúzott vonalú (V) a normális, a szaggatott vonalú (V’) pedig a gyenge megvilágításhoz tartozik. A szem normális megvilágítás esetén a sárgászöld (λ = 555 nm) hullámhosszúságú fényre, gyenge megvilágításnál pedig a kékeszöld (λ = 555 nm) színre a legérzékenyebb. 

A szem a különböző színekre különböző érzékenységű, ami azt jelenti, hogy a szem két azonos teljesítményű, de különböző hullámhosszúságú (színű) fénynyaláb által ugyanazon a fehér ernyőn előidézett megvilágítást különbözőnek ítéli. Objektív és szubjektív mérések összehasonlításával meghatározható az „átlagos szem” színérzékenységi görbéje (láthatósági függvénye) nappali és szürkületi viszonyok között. A két (harang alakú) görbe hasonló lefutású, egymáshoz képes kissé (40-50 nm-rel) eltolódott. A szem nappali megvilágítás mellett a sárgászöld (555 nm hullámhosszúságú) fényre, szürkületi megvilágításnál pedig a kékeszöld színre (510 nm hullámhosszúságú fényre) a legérzékenyebb.  
A térbeli látás (sztereolátás)

A tárgyak mélységi dimenziójának felderítése elsősorban a két szemmel való nézésnek köszönhető. A térbeli tárgyról mindkét szem retináján egy-egy sík kép jön létre. Nem nagyon távoli tárgyak esetén, a két szem távolsága (≈ 65 mm) miatt a két kép kissé különböző (más perspektívájú) lesz. A két képet az agy a látásközpontban olyan képpé egyesíti, amely bennünk a térbeliség benyomását kelti. A két szem közti hatásos távolságot optikai eszközökkel növelhetjük. Ezek a berendezések elősegítik a térbeli látás kialakulását. Egyszemű (félszemű) emberekben nehezen (más érzékszervek és tapasztalatok segítségével) alakul ki a térbeliség érzése. Emiatt a távolságokat nehezen tudják becsülni, és bizonytalanabbak a közlekedésben.
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9. ábra. A két szem „hatásos távolságának” növelése prizmás távcsővel.
A látás molekuláris folyamatai
1. Látópigmentek. 

A retina fényérzékelő receptorai a pálcikák és a csapok, amelyek az ideghártya kiterjedt membránrendszerében találhatók. A receptorok látópigmenteket tartalmaznak, amelyek a fényingernek elektromos jellé való átalakítását közvetítik.
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10a. ábra. A pálcika vázlatos szerkezete.


A pálcikák látópigmentje a rodopszin, amely a fény elnyeléséért felelős festékből (retinálból) és egy 348 aminosavból álló, enzim tulajdonságokkal rendelkező fehérjéből (opszinból) tevődik össze. A retinál kromofór konjugált kettős kötésekből (így kiterjedt elektronokból) álló olyan láncolat, amely egyik végén egy jonon gyűrűhöz, a másik végén egy aldehid csoporthoz kötődik. A retinál a retinol nevű alkohol, az A1 vitamin aldehidje. Az A1 vitamin alkohol csoportját a NAD+ aldehiddé oxidálja. Természetesen az A1 vitamin oxidációját in vivo a NAD+-nak NADH-vá történő redukciója kíséri. Az A1 vitamin, ill. prekurzorainak (karotinoidok) krónikus hiánya a rodopszinképzést elégtelenné teszi, ezzel farkasvakságot eredményez.



A retinál kromofór az opszin fehérje közti kovalens kötés az ún. Schiff-bázison keresztül valósul meg: a retinál aldehid csoportja az opszin fehérje lizin aminosavjával lép kölcsönhatásba víz kilépése mellett:

[image: image19.wmf]O

H

)

opszin

lizin

N

C

retinál

(

opszin)

lizin

N

H

(

O)

C

(retinál

2

H

2

H

+

-

-

=

-

Û

-

-

+

=

-


A folyamat reverzibilis, mindkét irányban végbemehet. Az egyensúlyi állandó attól függ, hogy a retinál kromofór milyen sztereoizomér formában van. A sokféle sztereoizomer forma közül kettő, a 11-cisz izomer és a mind-transz izomer a legfontosabb a látás folyamatában. A 11-cisz forma az opszinnal spontán kötődik (az egyensúly a termék irányába (jobbra) tolódik el), a mind-transz forma ellenben nem (az egyensúly a reagansek irányába (balra) kedvezményezett). Alapállapotú rodopszinban a kromofór a fehérjéhez a 11-cisz formájában kötődik, de fénygerjesztés hatására a viszonyok megváltoznak.
[image: image20.png]CH; CHa T Ha T THa

N0l M
Hy ‘ 7\8/9\18/ N 14/ ™ \oH
Ha CHs FL Ji Vitamin APL }L e
Hy H

, NADH

N

Retinal




10b. ábra. Az A vitamin kémiai szerkezete. Az A vitamint a NAD+ retinállá oxidálja.
[image: image21.png]—H
\O

CH3
C
15
| |
H H

12 G M
9\0/13\0/

H
|

3
~C—
)

A

CI)H
—

©

3
~
o
H,

H,
H,

I £ T
J3 L
O A~
-
I—OF
\
eO—I
[
54
o(Q—I o
S
5
2 T
v
r I




10c. ábra. A retinál 2 izomér formája: mind-transz (A) és 11-cisz (B).

A retinál (kromofor) abszorpciós spektrumát az opszin (fehérje) alkotta környezet határozza meg, ezért különbözik kissé a rodopszin abszorpciós spektruma a pálcikákban vagy a csapokban (lásd a színes látás alapszíneiért felelős pigmenteket). Opszin nélkül a retinál abszorpciós maximuma oldatban az ultraibolya tartományba esik (380 nm körüli), amely azonban jelentősen eltolódik a látható (zöld) tartományba (500 nm-re) fehérje jelenlétében. Ez a maximum egybeesik a sötétre adaptált szem érzékenységi maximumával, jelezve azt, hogy ilyen esetben elsősorban a pálcikák vesznek részt a látási folyamatokban. Ellenben erős fényben, ahol a csapok szerepe a meghatározó, a látás érzékenységi maximuma 550 nm-re tolódik, amely a csapok látópigmentjei abszorpciós maximumainak közelébe esik.


A rodopszin aminosav-szekvenciája és térbeli elrendezése felderített. A rodopszin integrális membrán-fehérje, amelynek 7 hidrofób  hélixe a tilakoid membránt 7 helyen  átdöfik. A citoplazmában és a tilakoid belső terében az  hélixeket lokálisan rendezett, kisebb csavarok (loop-ok) kötik össze. A retinál kromofór mélyen a hidrofób tartományban, a molekula belsejébe temetve található.
[image: image22.png]



10d. ábra. A rodopszin vázlatos szerkezete a gerincesek pálcika receptor sejtjeinek tilakoid membránjában. A hengerek a fehérjének a membránba ágyazott α-hélixeit mutatják. A retinál mélyen eltemetett a fehérjében. 
2. A rodopszin fotokémiája és a transzdukciós folyamat
A fényenergia (foton) elnyelését követően a 11-cisz retinál izomerizációs folyamaton esik át, és 11-transz (mind-transz) retinállá alakul át. A kromofórnak ezen konformációja alkalmatlan az opszinhoz való kötődésre, és ezért rövid időn (1 ms) belül leválik róla. A leválásig a fehérje számos molekuláris átrendeződésen (konformáció-változáson) megy keresztül, amelynek során először batorodopszin, majd lumirodopszin, végül metarodopszin (I. és II.) és pararodopszin keletkezik. Mivel a fotoizomerizáció reverzibilis folyamat, mindaddig, míg a retinál az opszinon marad, a rodopszin visszaalakulhat mind-transz formából 11-cisz formába. A metarodopszin II bomlása a vörös látóbíbort színtelenné változtatja, vagyis kifakul. A leválás után a kromofór és a fehérje útjai elválnak. 


A mind-transz retinál mind-transz A1 vitaminná redukálódik, amely vagy fény hatására vagy enzimatikus úton (az izomeráz enzim segítségével) 11-cisz formává alakul át. Ezután a 11-cisz A1 vitamin 11-cisz retinállá oxidálódik, és a Schiff-bázis útján az opszinhoz kötődik a tilakoid membránban. A fehérje ezzel a rodopszinra jellemző eredeti állapotába (konformációba) kerül.

Az aktivált opszin egy másik fehérjével, a transzducin-nal reagál, amely a sejtek jelátviteli folyamataiban relészerepet játszó GTP (guanin trifoszfát)-kötő fehérjék, az ún. G-fehérjék egyike. A transzducinnak három (α, β és γ) alegysége van a sötétre adaptált pálcikában, és az α alegységhez GDP (guanin difoszfát) kötődik. Ez a komplex perifériális fehérje, és jól megfigyelhető a tilakoid membrán felületén. Megvilágítás után megköti a kifakult rodopszint, kicseréli a GDP-t GTP-re, majd az α-GTP alegység leválik a membránról. A leváló és szabad α-transzducin-GTP fehérje egy foszfodiéteráz enzimhez kötődik, azt aktiválja. A foszfodiészteráz enzim aktiválása lényegében egy gátló alegységének eltávolítását jelenti. Ennek eredményeképp csökken a sejt cGMP (ciklikus guanin monofoszfát) koncentrációja, ami további következményeket von maga után. A cGMP ledisszociál a sejtmembrán mindeddig nyitott Na+- és más kationcsatornáiról, ami miatt azok záródnak: a sejtmembrán hiperpolározódik. Eközben a sejtben csökken a Ca2+-koncentráció is (hiszen a Ca2+-csatornák is záródnak).
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11a. ábra. A látás fotokémiája. A legelső lépésben a fény a 11-cisz retinált mind-transz formává izomerizálja, majd a fehérje számos köztes állapoton megy át, míg a mind-transz retinál leválik róla. Oxidáció, 11-cisz formává való izomerizáció és redukció után a rodopszin újra képződik. Mivel a fotoizomerizáció reverzibilis, a rodopszin fény (hullámos nyíl) hatására mindaddig újraképződhet, míg a retinál az opszinon marad. 
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11b. ábra. A pálcika transzdukciós folyamata.

Ez a mechanizmus és benne az enzimkaszkád erősítő funkciója, jól tudja magyarázni a látósejtek szélsőségesen nagy érzékenységét. Az első lépcső akkor következik be, amikor a transzducint aktiválja a hozzá kapcsolódó kifakult rodopszin. Egyetlen rodopszinmolekula több száz α-transzducin-GTP komplexet képes felszabadítani. A második lépcsőben egyetlen aktivált  foszfodiészteráz enzim is képes másodpercenként akár 4200 cGMP molekulát hidrolízálni. Összességében tehát egyetlen rodopszinmolekula aktiválása másodpercenként 106 cGMP molekula elbontásához vezethet. Más összefüggésben: egyetlen foton elnyelése kb. 1 mV hiperpolarizációt okoz, ami 300 Na+-csatorna bezárásával hozható összefüggésbe.
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11c. ábra. A fényelnyelődés által kiváltott jelátviteli kaszkádfolyamat fő  lépései.
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11d. ábra. Csatornaaktivitások, cGMP-szint és membránpotenciál összefüggései a pálcikákban.
Színlátás
A fotoreceptorok közül a csapok szolgálják a színlátást. A csapoknak három típusa van, amelyek mindegyike az alapszínek egyikére érzékeny. A csappigmentek különböző színérzékenységét már Young (1802) és Helmholtz (1856) is feltételezték. Trikromatikus elméletük szerint a receptorok egy része vörösre, egy része zöldre és egy főképp az ibolyára érzékeny. E három alapszínből bármely szín kikeverhető. Hering színelmélete a színeket három párba rendezte, a vörös-zöld, a kék-sárga és a fekete-fehér ún. ellenszínpárokba. Csak az 1970-es évek végén tisztázódott, hogy a két színelmélet összeegyeztethető.


A különböző állatfajok retinaextraktumainak fotometriás vizsgálataiból, valamint az emberi szemfenék reflektometriás méréseiből bebizonyosodott, hogy a csapok látópigmentje különböző. Az első típus abszorpciós spektrumának maximuma 445 nm-nél (kék receptorok), a másodiké 535 nm-nél (zöld receptorok) és a harmadiké 570 nm-nél (sárga receptorok) van. Mivel az abszorpciós görbék igen szélesek, vagyis a színreceptorok a spektrum széles sávjára érzékenyek, ezért nem is nagyon színspecifikusak. Továbbá az egyes pigmentek spektrumai jelentősen átfedik egymást, ezért a receptorok legtöbbször egyszerre kerülnek ingerületi állapotba. A színérzet a receptorizgalmak bonyolult kiértékelése után alakulhat csak ki. Ezt támasztja alá az az érdekesség is, hogy a retinából hiányoznak a vörös színre egyedi módon reagáló receptorok. A vörös színt a sárga receptorok érzékelik. A vörös szín által kiváltott elektromos aktivitást (akárcsak a többi színnél) a periférikus látókészülékek csupán előszűrik (előkészítik a későbbi feldolgozásra), és a látópálya felsőbb szakasza valamint a látókéreg dolgozza fel, és tudatosítja bennünk. 

Ezt alátámasztandó végzett nagyon hasznos kísérleteket E. Land az 1950-es években, és dolgozta ki az ún. retinex elméletet, amely a retina és cortex (agykéreg) szavak összevonásával alkotott mozaikszó. Alapkísérletként színes tárgyról (pl. egy virágcsokorról) két darab fekete-fehér fényképet (diapozitívet) készített: az egyiket vörös, a másikat sárga-zöld színszűrőn keresztül vette fel. Ezután a vörös szűrőn keresztül felvett (nem színes) képet vörös fénnyel levetítette, és erre a képre a sárga-zöld szűrővel felvett (szintén nem színes) képet fehér fénnyel átvilágítva pontosan rávetítette. A képernyőn a tárgy teljes színpompájában jelent meg. A színek a vetítőlámpa intenzitásától nagymértékben függetlenek voltak. 

A színlátásban zavarok állhatnak elő, amelyek vagy öröklöttek vagy szerzettek lehetnek. 1) Az örökletes betegségek közül gyakori, hogy az egyik típusú (általában a zöld vagy a vörös színt érzékelő) csappigment teljesen hiányzik (dikromázia). Ez a színlátászavar az X-kromoszómához  kötötten öröklődik. A férfiak között 8%-ban, a nők között 0,4%-ban vannak színtévesztők. Lényegesen ritkább a kék színre való vakság, amely azonban nem az X-kromoszómához kötődik, hanem autoszomálisan öröklődik. Nagyon ritka a kétfajta csappigment együttes hiánya, és még ritkább a teljes színvakság. 2) A szerzett színlátászavarok számos okra vezethetők vissza. Előfordul, hogy a fénytörő közegek (pl. lencsehomályok) elnyelik vagy jobban szétszórják a rövidebb hullámhosszú fénysugarakat, ezért a világ sárgásabb-vörösebb lesz az ilyen betegek számára. Gyakori, hogy a különböző betegségek következtében a csapok elpusztulnak a retinában. Színlátászavart okoz az is, ha a retina felszínén olyan képlet keletkezik (vérzés, exsudatum, gliaproliferáció stb.), ami nem engedi át a fénysugarak (és színek) egy részét.  

A szem fényadaptációja
A szem alkalmazkodási mechanizmusok segítségével képes mind a nagyon gyenge, mind a nagyon erős fényingerek feldolgozására. 

Az adaptáció időbeli beállása. Ha a szemünk nappali fényhez alkalmazkodott, akkor egy gyengén megvilágított szobába lépve, az kezdetben sötétnek tűnik. Néhány percnek kell eltelnie, míg felismerhetővé válik a szoba berendezése, azaz a szemünk alkalmazkodik az alacsonyabb fényintenzitáshoz. A csillagok megfigyeléséhez még hosszabb adaptációs idő szükséges. A szemünk kb. 30 perc alatt éri el az adaptáció maximumát, az ilyenkor még érzékelhető fényintenzitás a látás abszolút küszöbértéke. A normális retinaadaptáció időfüggvénye az abszolút ingerküszöb 2000-szeresénél törést szenved. A görbe itt éri el a csapok ingerküszöbét (nappali látásküszöb). A görbe további süllyedő szakaszát viszont a pélcikaadaptáció határozza meg. 
Az adaptáció mechanizmusai.
1) Pupilla. A pupilla kb. 16-szoros szorzótényezővel képes képes a szembe jutó fényintenzitást  megváltoztatni (pupillareflex).

2) Pigment-koncentráció. A receptorokban a festékek koncentrációja a fényviszonyoknak megfelelően változik a pigment szétesés ↔ szintézis egyensúlyának megfelelően. Az erős fény sok pigmentmolekula szétesését okozza, ezáltal csökken a pigmentkoncentráció, míg alacsony fényintenzitás mellett az egyensúly az új pigmentek szintézise irányába tolódik el.

3) Térbeli szummáció. Széles sávban változhat a szem érzékenysége azáltal is, hogy változhat  az a retinafelület (receptorszám), amelyből az ingerület egy látóidegrostra konvergál. Ez a térbeli szummáció sötétben nő, világosban csökken.
4) Időbeli szummáció. Rövid, küszöb alatti ingerek az ingerbehatás idejének növelésével („rámeredés”) küszöb felettivé válhatnak és akciós potenciált válthatnak ki. Az akciós potenciált generáló inger intenzitásának és időtartamának szorzata állandó.
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12a. ábra. Az adaptáció időbeli lefutása (A), differenciaküszöb és fénysűrűség (B).
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12b. ábra. Az adaptáció mechanizmusai.
A retina elektromos válaszai
A rodopszin fotokémiai ciklusát elektromos potenciál-változások kísérik, amelyek közül legjellemzőbb az ún. elektroretinogram (ERG) és a korai receptorpotenciál (early receptor potential, ERP). Az ERG a folytonos megvilágítás bekapcsolása után néhány milliszekundummal jellegzetes (előbb negatív, majd pozitív) hullámokat vet. A megfigyelhető potenciálváltozások a receptor sejtek és interneuronok membránjaiban bekövetkező elektromos aktivitás-változásokat (az ion mozgékonyságában bekövetkező változásokat) tükrözik. Ha nem folytonos megvilágítást kapcsolunk be, hanem intenzív rövid fénygerjesztést alkalmazunk, akkor ugyan kisebb potenciálváltozásokat figyelhetünk meg, amelyek néhány milliszekundumig tartanak, de gyakorlatilag késlekedés nélkül követik a megvilágítást. Ezt a sokkal gyorsabb választ ERP-nek nevezik, amely valószínüleg a fotociklus során keletkező és eltűnő elektromos dipólusmomentumok következménye. A flash gerjesztés után előbb pozitív, majd többfázisú negatív csúcsokat kapunk, és innen kezd kifejlődni a sokkal lassabb ERG szignál. Az ERP kezdeti emelkedő (pozitív) szakasza a metarodopszin I-nek metarodopszin II-vé való átalakulásával kapcsolatos.  
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13. ábra. A retina elektromos válasza. A fény bekapcsolása után néhány milliszekundum múlva az elektroretinogramm (ERG) több fázist (a, b, c és d jelű hullámokat) mutat (a). A fényfelvillanást követő korai receptor potenciál (ERP) pozitív előjelű, amely hamarosan negatív potenciállá alakul át.
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