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1. Feladat léırás

A szervomechanizmusok oylan automatikus szabályozó berendezések, ame-
lyek a hiba érzékeléssel, negat́ıv visszacsatolással jav́ıtják a mechanizmus
működését. Ahol a visszacsatolás egy hiba korrekciós jel, ami seǵıt a mecha-
nikai poźıciót, sebességet más paramétert szabályozni, tartani. Ilyen rend-
szernek felel meg a pupilla szervomechanizmusa különböző fénybehatásokra
próbálva fenntartani a retinára eső fényfluxus nagyságát. A rendszer identi-
fikációja és rendszertechnikai vizsgálata seǵıthet kóros állapotok feltárásában;
mint a mydriasis, ahol valamilyen farmakológiai okok miatt (ópiátok, barbi-
turátok) összehuzódik a pupilla, Light -near disszociáció; a pupilla kevésbé
reagál a fényre, mint az akkomodációra. Ennek egyik kalsszikus formája az
argyll-robertson pupilla, ami korábban a szifilisz bizonýıtákaként tarották
számon.
Diabetes-es pupilla máshogy reagál mint a nem diabeteszes[1], illetve Alz-
heimer kór markere is lehet a pupilla működésének változása [2]. A pu-
pilla fényreflex vizsgálatnál jelentős előny az elérhetősége. Nem szükséges
semmilyen sebészeti beavatkozás nem szükséges a válasz vizualizálására.
Nem kell feltevéseket tennünk, hogy viselkedne az izolált rendszer a normál
állapotában.

2. Kı́sérlet léırása

A pupillát infra vörös fénnyel megviláǵıtjuk, mérhető az ı́riszről visszaverődő
fény egy fotocellával. Mikor a pupilla területe nagy, az ı́risz kicsi, kevesebb
infravörös fény esik a fotocellára. Amikor a pupilla területe kicsi, az ı́risz
nagy, több infra vörös fény reflektálódik a fotocellára. A vizsgálat során
megviláǵıtják a beteg szemét. Látható fény a retinába van iránýıtva (zavar-
jel) a paciens feje meg van támasztva, ı́gy kényelmesen el tud helyezkedni.
A mérés során egy távoli homályos rögźıtett pontba kellett fókuszálni, ı́gy



1. ábra. Pupilla és az ı́risz

csak a stimuláló fényforrás (zavarjel) befolyásolta a pupilla méretét, amely
a retinába van iránýıtva. Mechanikailag nem lehetet kivitelezni, hogy a pu-
pilla méretének mérését és a szem fénnyel való stimulálását egy szemen el
tudjuk végezni, ezért a szemünk konszenzuális reflexét használjuk ki, tehát,
ha az egyik szemet stimuláljuk, akkor mindkét pupilla méretnek változnia
kell egészséges müködés mellett.

A stimuláló fény (zavarjel) intenzitása szinuszosan lett modulálva két
polarizált szűrővel. Fotocellán mérve van folyamatosan a stimuláló fény
intenzitása (fény fluxus). 2. Ábra

Amikor a retina adaptálódott az dott háttér fényforrás átlag intenzitására,
elvileg szinuszos modulált adott amplitúdójú, iránýıtott fénnyel (zavarjel) az
egész frekvencia tartományban stimulálható a pupilla féyreflex rendszer, mi-
vel ez állandósult állapotban marad (Stabil szabályozási rendszerek esetén
állandósult állapotnak nevezzük a tranziensek lecsengése utáni állapotot).
Állandósult állapotban a szinuszos stimuláló jel frekvenciáját változtatva,
a rendszer (ami a pupilla fény reflexet foglalja magába) frekvencia függő
dinamikus viselkedését, átviteli karakterisztikáit; erőśıtés és fázis válaszát
mérhetjük.

A fény intenzitást emelve a pupilla összehúzódik. Az eredő hatása a
fényfluxusnak, ami a retinára esik, két tényezőre bontható. Az első tényező
a fény fluxus növekedése, A második a fény fluxus csökkenése a
retinán a pupilla területének csökkenése miatt.

Rendszer erőśıtési tényező, (K) a második és az első tényező arányából
számolható; ez egy dimenzió nélküli érték, mivel mindkét tényező fényfluxus.

Az első tényező a stimulus fény változása, ami a pupillán halad át és a
pupilla terület szorzata. Mivel a terület fluktuációja kicsi a teljes területhez
képest, ezért közeĺıtőleg az átlagos mérettel számolunk. Hasonlóan járunk
el a második faktor számı́tásánál. A pupilla méretének változása szoroz-
va a fény intenzitásával, itt a fény intenzitásának átlagát (IAV ) vesszük
közeĺıtésnek.
A fázis tolás mértékét a pupilla válasz és a stimuláló szinuszos jel egymástól
való helyzete alapján lett számı́tva.



2. ábra. Mérési konstelláció. Jobb oldali szemet stimuláljuk szinuszos tulaj-
donságú fényforrással (zavarjel), a bal oldalon mérjük a pupilla méretét, úgy
hogy az ı́riszről visszaverődött fényt felfogjuk egy fotocellán.

2.1. Zárt szabályozási kör felnyitása

Fontos disszekciós- fenyitásos módszer a szervomechanizmusok vizsgálatára:
A rendszert felnyitott módban vizsgáljuk. A zavarjel át van küldve az egész
szabályzási hurkon, és a felnyitás helyén van mérve a hatása. Így nincs a
rendszer válasznak hatása a zavarójelre. Egyszerűśıti a bemenet-kimenet
közötti kapcsolatot, ami az átviteli függvény. Esetünkben a zavarjel a
szinuszos stimulus fényforrás. A szabályozási kört megnyitjuk a zavarójel
hatáspontjánál, átengedjük a szabályzási körön, ami úgy reagál, hogy a
pupillát összehúzza vagy kitáǵıtja, ami a zavarjel hatását; a fényfluxust
nagyságát a retinán befolyásolja (zárt kör és a szabályozás értelme, hogy
referencia fényfluxus jusson a retinára) . Ha a fényforrást fókuszáljuk és ki-
sebb az átmérője mint a legkisebb pupilla méretnek, akkor nem befolyásoljuk
a zavar hatását a pupilla összehúzódással vagy tágulással, ı́gy adott zavarjel
hatását direkt módon vizsgálhatjuk a rendszerünkön (3. ábra). Ez a zárt
szabályozási kör felnyitása.



3. ábra. A pupilla fényreflex rendszer egyszerűśıtett modellje. Linearizált
pupilla szervórendszer közeĺıtése. Linearizálás: fix munkapont körül kis
variációk (szinuszos gerjesztő jel). AREF a refenrecia terület, AC a
szabályozott terület a ∆A a változás a területben, amit a szabályozó rend-
szer hozott létre és a Hs az átviteli függvény. IAV az átlagos intenzitás érték,
ami a szabályozott területtel van megszorozva ami a szabályozott fényfluxust
okozza.

Változó/Paraméter Megnevezés Mértékegység

Lref Referencia fluxus milli-lumen

∆L Fény fluxus változás milli-lumen

∆A Pupilla méret változás mm2

Aref referencia Pupilla méret mm2

Ac szabályozott Pupilla méret mm2

IAV Átlagos intenzitás érték milli-lumen

LC Szabályozott fény fluxus milli-lumen

Retina nem tud megkülönböztetni különböző fény eloszlásokat a pupilla
śıkján. Ha defókuszáljuk a fényt akkor kapjuk meg a zárt hurkot, mert a
pupilla méret csökkenésére változik a retinára jutó fény intenzitása!

A mérésekből az erőśıtési tényezőt illetve a rendszer fázisát tudtuk megmérni,
egyszerűśıtésekkel élve meg lehet határozni egy lineáris rendszer átviteli
függvényét ami, megközeĺıtően léırja a pupilla működését. Erre elvileg
a hallgatóság is képes lenne, de a feladat mérete meghaladná, azt ami
elvárható a tárgy keretei között. A mérésekből megállaṕıtható, hogy a rend-
szer átviteli függvénye G(s) ekivalens egy arányos három tárolós szabályzási
szakasszal, amely paraméterei a feladat kíırásnál található.



3. Fiziológiai folyamat léırása

Fiziológiai folyamat Környezet fényerősség emelkedik. Retinára érkező fény
növekszik. A retinán elhelyezkedő csapok, ill. pálcikák a változással arányos
ingerületté alaḱıtják fényerő változását. Az ingerületet az idegpályák az agy-
ba juttatják (mindkét oldalon megérkezik az ingerület). Az agy (Eddinger-
Westphal mag/reflex központ) feldolgozza az ingerületet és a pupillához ve-
zető idegpályán a pupilla összehúzódására ad parancsot.
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