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  مقدمه
تشکیل تصویر واضح توسط سیستم انکساري چشم بـرروي               

شبکیه جهت درك تصاویر و آنالیز جزئیات بینـائی در کـورتکس            
عوامـل مختلفـی  از جملـه عیـوب     ). 1(باشـد بینائی ضروري مـی  
طبق . باشدیفیت تصویر شبکیه اي اثر گذار می      انکساري برروي ک  

ــی   مطالعــات  ــالغین  نزدیــک بین صــورت گرفتــه، در جمعیــت  ب
و ایـن   باشـد انکـساري دارا مـی  بیشترین شیوع را در زمره عیوب     

اي برروي نتایج تستهاي انکساري اثرات بارز و شناخته شده  حالت  
بینی عبارت است از عدم همـاهنگی بـین          نزدیک). 2(بینائی دارد 

 آن، بـه   قدرت انکساري اجزاهاي اپتیکی چشم و طـول محـوري         
طوري که قدرت انکساري چشم در حال استراحت نسبت به طول     

که منجر به افزایش تـاري      ) 3(محوري آن بیش از حد لازم است      
 گردداي میکاهش کیفیت تصویر شبکیهروي شبکیه و  اپتیکی بر

تاري اپتیکی ناشی از نزدیک بینی علاوه بر افزایش آسـتانه           ). 1(
 تـوسطائی ثبت شده ـ حدت بیناهشـر به کـائی منجـدت بینـح

 
 

 ). 4(گرددمیC  - و لندرلت E-اپتوتایپ هاي تامبلینگ
همچنین تاري اپتیکی ناشی از نزدیک بینی باعـث تغییـر زمـان             

 :PERG)نهفته و دامنه موج در تـست الکترورتینـوگرام الگـویی   

Pattern Electro Retino Gram) اي که شـدت  شود بگونه  می
ین استفاده از محرکین بینائی با فرکانس فضائی این تغییرات در ح

ن این مقـادیر از محـدوده       باشد که باعث خارج شد    الا بیشتر می  ب
گردد تـا زمـان      بعلاوه چنین حالتی باعث می    ). 5 (شودطبیعی می 

 VEP: Visual( مـوج پتانـسیل برانگیختـه بینـائی     P100نهفته 
Evoked Potential ( افزایش یابـد)ـ ). 6  ه براسـاس  در ایـن زمین

 PET: Positron Emission) نتایج توموگرافی نشر پوزیترونی
Tomography)   ــت ــدم دریاف ــه ع ــت ک ــده اس ــشخص گردی  م

فرکانسهاي فضائی بالا در اثر تاري اپتیکی ناشی از نزدیک بینی           
  ).7(گرددعث تغییر و کاهش  فعالیت مغزي میبا

  چکیده
.  تاري اپتیکی ناشی از عیوب انکساري سبب کاهش کیفیت تصویر شبکیه ائی می گردد و تغییراتی را در نحوه پاسخ سیستم بینائی ایجاد می نماید:هدفزمینه و 

  . بر پاسخ کورتکس بینائی توسط تصویربرداري تشدید مغناطیسی عملکردي می باشدهدف از این مطالعه بررسی تاثیر تاري اپتیکی در اثر نزدیک بینی
نتایج تصویر برداري تشدید مغناطیسی عملکردي . شرکت نمودند)  مرد3 زن و 2( سال   18- 25 داوطلب سالم در محدوده سنی 5 در این مطالعه :روش بررسی

.  به عنوان گروه شاهد در نظر گرفته شد،عملکردي اخیر با شرایط تصویربرداري یکسان شرکت کرده بودندکه در یک مطالعه ) بدون عیب انکساري( فرد امتروپ 18
 هرتز  اخذ 8 سیکل بر درجه  و فرکانس زمانی 2الگوي بینائی سینوسی با فرکانس فضائی   تسلا و با ارائه5/1تصاویر فانکشنال با استفاده از یک دستگاه فیلیپس 

و تعداد وکسل هاي فعال شده در سري اسکن  BOLD  ) (Blood-Oxygen-Level-Dependent زش تصاویر، درصد تغییر سیگنالپس از پردا. گردید
  .هاي مختلف با هم مقایسه گردید

یانگین شدت سیگنال کسل هاي فعال شده و موتعداد .  نتایج این مطالعه کاهش غیر خطی پاسخ کورتکس بینائی در اثر تاري اپتیکی را نشان می دهد:یافته ها
BOLDدر گروه  هاي مختلف عیب انکساري نزدیک بینی کاهش می یابد .  

 با توجه به تاثیرپذیري پاسخ کورتکس بینائی در اثر تاري اپتیکی ناشی از مقادیر مختلف عیب انکساري نزدیک بینی، بهتر است تا در طی مطالعات :نتیجه گیري
رولوژیک به کمک تصویر برداري تشدید مغناطیسی عملکردي با بکارگیري محرك هاي بینایی الگویی براي ویماري هاي نشناختی علوم اعصاب و همچنین بررسی ب

  .افراد تحت  بررسی از اصلاح اپتیکی بهینه استفاده گردد
 هاي فعال شدهسل تعداد وک  ،BOLDتاري اپتیکی، نزدیک بینی، تصویربرداري تشدید مغناطیسی عملکردي، سیگنال : کلید واژه ها
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  ...بررسی تأثیر تاري اپتیکی بر     2

 

  
  90 زمستان 4 شماره 5کی تهران دوره جله علمی پژوهشی توانبخشی نوین ـ دانشکده توانبخشی ـ دانشگاه علوم پزشم

ور ابزارهاي امروزه با پیشرفت علم و تکنولوژي و ظه             
مطالعاتی نوین از جمله تصویربرداري تشدید مغناطیسی 

  FMRI: Functional Magnetic Resonance)عملکردي 
Imaging)  وابسته به سطح اکسیژن خونبا استفاده از سیگنال 

 BOLD: Blood Oxygenation Level سیگنال(
Dependent Signal)  درك  فعالیتهاي مغزي در سطوح عالی 

، در نتیجه راه  )9-11(پذیردردي بهتر و دقیقتر صورت میعملک
 Visionرا براي  محققین علوم مختلف از جمله علوم بینایی 

Sciences  براي کشف چگونگی عملکرد مغز انسان هموار نموده
با بررسی مطالعات قبلی، تاثیر تاري اپتیکی ناشی از ). 12(است

وشهاي مختلفی از نزدیک بینی بر پاسخ کورتکس بینائی به ر
جمله پتانسیلهاي برانگیخته بینائی و توموگرافی نشر پوزیترون 
بررسی گردیده است ولی در خصوص تاثیر این متغیر بر پاسخ 

ي تشدید مغناطیسی کورتکس بینائی توسط تصویربردار
اي که بطور منسجم و مستقیماً این اثر را برسی عملکردي مطالعه

اي در این خصوص تنها و تنها مطالعه .نموده باشد یافت نگردید
 بوده که تاثیر تاري 2002 در سال  Elbelکه یافت شد، مطالعه 

اپتیکی ناشی از یک میزان مشخص نزدیک بینی ساختگی که 
ایجاد شده بود را برروي پاسخ کورتکس + 8,00توسط عدسی 

بینائی توسط تصویربرداري تشدید مغناطیسی عملکردي تنها 
بر این اساس دست اندرکاران . بررسی نموده است نفر 3برروي 

این پژوهش به دنبال بررسی مقدماتی تاثیر تاري اپتیکی ناشی از 
رداري تشدید نزدیک بینی بر پاسخ کورتکس بینائی توسط تصویرب

  .باشندمغناطیسی عملکردي می
  
  
  
  
  
  
  

  روش بررسی
  افراد مورد مطالعه

 صـورت   در این مطالعه کـه بـصورت بررسـی مقطعـی            
 داوطلب که داراي عیب انکساري نزدیک بینی با اکی          5گرفت از   

 بودنـد،   18-25 دیـوپتر و میـانگین سـنی         1-6والان اسفر بـین     
داوطلبـان همگـی از عینـک    . بعنوان گروه آزمون استفاده گردیـد   

- سال اسـتفاده مـی  2یکی حداقل بمدت    طبی بعنوان تصحیح اپت   

دند که میزان آستیگماتیـسم    اي انتخاب ش  داوطلبان بگونه . نمودند
اکی والان اسفر میزان نزدیـک بینـی   . بیشتر از یک دیوپتر نباشد   

ــر   و -4,25 ، -2,50 ، -1,50 ، -1,25داوطلبــان بــه ترتیــب براب
 نفر امتـروپ کـه در     18هاي  همچنین از  داده   .  دیوپتر بود  -6,75

هـاي گـروه شـاهد      گري گرداوري شده بود بعنوان داده     مطالعه دی 
معیارهاي ورود افراد به مطالعه شامل نزدیک بینی  . اده گردید استف

بیشتر از یک دیوپتر، میزان آستیگماتیسم کمتـر از یـک دیـوپتر،           
عدم وجود انحرافات آشکار چـشمی، عـدم وجـود نقـص بـارز در             
میدان بینائی، نداشتن بیماري سیستمیک و چشمی و عدم استفاده 

 کـاهش خطاهـاي     جهـت . از داروهاي سیستمیک و چشمی بـود      
  .احتمالی از داوطبین راست دست استفاده گردید

 
  بررسی سیستم بینائی

بعد از انتخاب داوطبین، تستهاي کامل  اپتومتري انجام    
ح حــال کامــل در مــورد ســابقه از تمــامی داوطلبــان، شــر. شــد

حـدت بینـائی بـصورت تـک        . گرفته شد ... هاي چشمی و   بیماري
.  متـري ثبـت گردیـد   6فاصـله  چشمی به کمک چارت اسنلن در    

 تعیـین   200عیوب انکساري به کمک رتینوسکوپ هاین مدل بتا         
تیتمـوس جهـت بررسـی و     آزمون دیـد بعـد   کاور تست و. گردید

جهـت  . ارزیابی وضعیت دید دوچشمی مورد استفاده قـرار گرفـت         
. اي استفاده شد  قص  میدان بینایی از  تست مقابله       بررسی وجود ن  

ن میدان بینائی داوطلبان بر تحریک همـسان   سالم و همسان بود   
همچنـین انـدازه   . نواحی مختلف کورتکس بینائی در دلالـت دارد   

گیري شد و با مقادیر طبیعـی       قطر مردمک تمامی داوطلبان اندازه    
طبیعی بودن اندازه مردمک در تاریکی و . مورد مقایسه قرار گرفت

طـول تـصویر    روشنایی، ما را مطمئن می سازد که این افـراد در            
برداري هنگام مشاهده محرکین بینائی داراي میدان بینائی تقریبا        

  . مشابه اي هستند و بطور نسبی ورودي بینایی یکسانی دارند
 تحریک بینائی

  ساخت محرك بینائی
در این مطالعه از الگوهاي سینوسی با فرکانس فـضائی         

 8انی  استفاده گردید که با فرکانس زمcpd)( سیکل بر درجه     4/0
ه  درجه نمایش داد 99/12×98/7در یک میدان بینائی     ) Hz(هرتز  

اي از محرك بینائی مورد اسـتفاده در ایـن تحقیـق در             نمونه. شد
از آنجائیکـه روشـنائی الگوهـاي       .  نمایش داده شده است    1شکل  

  و در  قسمت %  80طراحی شده در قسمت نوارهاي روشن
) 1معادلـه ( مایکلـسون    طبق فرمول . باشدمی%  20نوارهاي تیره   

 . بود% 60میزان کانتراست الگوهاي سینوسی برابر 

   محرك بینائی در حالت فعال-1 شکل
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3      میرزاجانی و همکاران  

 

90 زمستان 4 شماره 5کی تهران دوره  علمی پژوهشی توانبخشی نوین ـ دانشکده توانبخشی ـ دانشگاه علوم پزشجلهم  

100:       1معادله 
minmax
minmax_ 




LL
LLC

              
60%100

2080
20_80 


C  

میـانگین  % ( 50یک صفحه یکنواخـت خاکـستري بـا روشـنائی           
طـی فـاز    ) روشنائی نوارهاي تاریک و روشن در محـرك بینـائی         

. شان داده شـده اسـت     ن 2داده شد که در شکل      استراحت نمایش   
 پهنـاي تـصویر در   100/1یک مربع کوچک قرمز رنگ با وسعت        

مرکز الگوي محرك بینائی بعنوان نقطه فیکـساسیونی قـرار داده           
ب به محرك بینائی و عدم حرکـت        شده تا به تمرکز بیشتر داوطل     

  . ها در طول تصویربرداري کمک نمایدچشم
 وسـط صـفحه خاکـستري    فاز استراحت نیز در این نقطه قرمز در     

شود تا هرگونـه اثـر احتمـالی آن بـرروي پاسـخ             نمایش داده می  
 .کورتکس حذف گردد

  
  
  
  
  
  
  
  
  
 

 ارائه تکالیف بینائی
نـسخه  Presentation محرکهاي بینایی بوسیله برنامه   

- که بروي صـفحه  NEC و به کمک ویدئو  پروژکتور مدل0,60
 داشت، بروي صفحه نمـایش  ربرداري قراراي در جلوي میز تصوی   

توانست  بینائی داوطلب می هايحین ارائه محرک  . گردیدتصویر می 
، مـشاهده    درجـه  45بوسیله آینه اي با زاویه      محرکهاي بینائی را    

در حین ارائه محرکهاي بینائی، تا آنجایی که امکان داشت          . نماید
، تنهـا  هـا رکمح اي کـه مکان تصویربرداري تاریک  گردید، بگونه

ــود هــدفی ــد کــه فــرد  قــادر بــه مــشاهده آنهــا ب فرآینــد .  بودن
ال با نمایش   تصویربرداري با کلیک کردن همزمان اسکن فانکشن      

  . گردیدمحرك بینائی آغاز می
  

  جمع آوري اطلاعات
تسلا اجرا 5/1تصویربرداري به کمک دستگاه فیلیپس   

 EPI Weighted (اکوپلانار  ال بصورتـانکشنـاویر فـتص. گردید
 T2- (با پارامترهاي اسکن زیر اخذ گردید.  

TE= 60ms, TR= 2000ms, Flip angle= 90o, Matrix 
scan=64×64, FOV=220×220mm2, Slice thickness= 
4mm, Slice number=11 

هاي فانشکنال یک طرح جهت فراهم نمودن داده  
 18اي متشکل از پنج مرحله  ثانیه90 (Block design) بلوك
نمایش ( بعنوان فاز فعال 5و  3، 1 حلامر. اي استفاده گردیدثانیه

فرکانس  و  سیکل بر در جه4/0 با فرکانس فضایی محرك بینائی
نمایش ( بعنوان فاز استراحت 4و 2 احلمرو )  هرتز8زمانی 

در نظر گرفته شد تا بتوان به کمک ) صفحه خاکستري یکنواخت
 این دو فاز طی پردازش تصاویر مقایسه نتایج اسکن فانکشنال در
هاي بینائی ز در پاسخ به محركفانکشنال، به اطلاعات فعالیت مغ

 45 ثانیه اي ، 90طرح بلوك  در طی. بکار گرفته شده پی برد
 18یعنی در هر مرحله .  اسلایس اخذ گردید11ولیوم متشکل از 

شد که اطلاعات مفیدي  اسلایسی گرفته می11 ولیوم 9 اي ثانیه
براي پردازش و محاسبات آماري لازمه در جهت فراهم نمودن 

ها همگی اسکن. نمودهاي فعالیت در کورتکس فراهم میوکسل
 AC-PC: Anterior) خلفی-در راستاي خط قدامی

Commissure- Posterior Commissure) اخذ گردید تا  
ضمن فراهم نمودن مقطع مناسبی براي اطلاعات مفید از 

  .یط یکسانی براي تصاویر فانکشنال  فراهم آوردکورتکس، شرا
  

  هادادهآنالیز 
ار  تکـرار   ب2 براي هر داوطلب  EPIتصاویر فانکشنال     

بـه  هـاي فانکـشنال     پـردازش داده  . گیري گردید و نتایج میانگین  
 FSL: FMRI) کمک نرم افزار پردازش تصویربرداري فانکشنال

Software Library) هاي فعال اري وکسلتحلیل آم . انجام شد
 GLM: General)  شده کورتکس براساس مدل خطی عمومی

Linear Model) و آماره  Z  هـائی  کـه در   وکـسل .  انجام شـد
 بودند، بعنوان وکسل فعال Z>2/3داراي P<0/05 دار سطح معنی

شده در نظـر  در کورتکس بینائی و تابعی از محرك بینائی اعمال         
فعـال شـده تعیـین شـد و شـدت           هـاي   تعداد وکـسل  . گرفته شد 
 مربوط به هر وکسل تعیین و میانگین سـیگنال     BOLDسیگنال  
BOLDهاي فعال به کمک نرم افزار  در کل وکسل FSL برآورد

نتایج فانکـشنال هـر داوطلـب بـا میـزان نزدیـک بینـی               . گردید
 داوطلـب نرمـال بـدون    18مشخص با میانگین نتایج فانکـشنال       

  .ه گردیدعیب انکساري با هم مقایس

  استراحتحالت  محرك بینائی در-2 شکل
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  هایافته
این مطالعه به منظور بررسی تاثیر تاري اپتیکی در اثر 

سخ کورتکس بینائی به کمک تصویربرداري انزدیک بینی بر پ
در این مطالعه . تشدید مغناطیسی عملکردي صورت پذیرفت

 داوطلب نزدیک بین با محدوده سنی 5پاسخ کورتکس بینائی در 
 دیوپتر و آستیگماتیسم 1-6 سال و میزان نزدیک بینی 25-18

دیوپتر ثبت گردید و با مقادیر گروه شاهد مقایسه  کمتر از یک
پاسخ کورتکس بینایی داوطلبان به محرکهاي بینائی توسط . شد

تصاویر .  گردید فراهمتصویربرداري تشدید مغناطیسی عملکردي
 مقادیر مختلف عیوب فانکشنال حاصله از داوطلبان گروه آزمون با

فانکشنال داوطلب  ی در مقایسه با تصاویر انکساري نزدیک بین
 نشان داده شده 3 در شکل  بعنوان نماینده گروه شاهد10شماره 

  .است
  
  

جهت بررسی شدت و وسعت منطقه فعال شده کورتکس بینائی از 
 از قبیل  میانگین درصد سیگنال fMRIپارامترهاي اختصاصی 

BOLDاد وکسلهاي فعال شده استفاده شد و تعد.   
    

  BOLDیافته هاي شدت سیگنال 
بـراي هـر دو گـروه    BOLD میانگین درصد  سیگنال 

هـاي تـصاویر فانکـشنال  محاسـبه         شاهد و آزمون براساس داده    
  . گردید

اي گـروه شـاهد و      بـر  BOLD میانگین درصد سیگنال     1جدول  
  .دهدآزمون را نشان می

در BOLD  درصـد سـیگنال   این جدول مبین میانگین
  براي Z>2/3هاي فعال شده باکورتکس بینائی مربوط به وکسل

ــراي   18 ــز ب ــاهد و نی ــروه ش ــب گ ــماره   داوطل ــب ش 10داوطل

. از گروه شاهد در حالت امتروپی١٠تصاویر فانکشنال حاصله  از مناطق فعال شده کورتکس بینائی واقع در لوب پس سري در  داوطلب شماره . لفا  

 

-١,٢۵ از گروه آزمون با اکی والان اسفر عیب انکساري ١س بینائی واقع در لوب پس سري در  داوطلب شماره تصاویر فانکشنال حاصله  از مناطق فعال شده کورتک: ب  

-١,۵٠ از گروه آزمون با اکی والان اسفر عیب انکساري ٢تصاویر فانکشنال حاصله  از مناطق فعال شده کورتکس بینائی واقع در لوب پس سري در  داوطلب شماره : ج  
 

-٢٫۵٠ از گروه آزمون با اکی والان اسفر عیب انکساري ٣ماره تصاویر فانکشنال حاصله  از مناطق فعال شده کورتکس بینائی واقع در لوب پس سري در  داوطلب ش: د  
 

-۴٫٢۵ از گروه آزمون با اکی والان اسفر عیب انکساري ٣تصاویر فانکشنال حاصله  از مناطق فعال شده کورتکس بینائی واقع در لوب پس سري در  داوطلب شماره : ه  
 

-۶٫٧۵یب انکساري  از گروه آزمون با اکی والان اسفر ع٣تصاویر فانکشنال حاصله  از مناطق فعال شده کورتکس بینائی واقع در لوب پس سري در  داوطلب شماره : و  
 

ی در ن گروه آزمون با مقادیر مختلف عیوب انکساري نزدیک بین تصاویر فانکشنال حاصله از داوطلبا-3شکل 
  . بعنوان نماینده گروه شاهد10فانکشنال داوطلب شماره  مقایسه با تصاویر 
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  تعداد وکسل هاي فعال شده در دو گروه شاهد و آزمون و BOLD مقادیر درصد سیگنال -1جدول 
  

اکی والان اسفر مقادیر   داوطلبان
  )تريدیوپ(عیوب انکساري 

 تعداد وکسل هاي فعال شده   (%)BOLDسیگنال 

+  :*گروه شاهد 17/0 ± 08/0  09/0±62/1  749±51 
69/1  +25/0  10داوطلب شماره   850  
       :گروه آزمون

  594  49/1  -25/1  1داوطلب شماره 
  573  47/1  -50/1 2داوطلب شماره 
  564  42/1  -2//50   3داوطلب شماره 
  357  29/1  -25/4  4داوطلب شماره 
  89  79/0  -75/6  5داوطلب شماره 

  
در پـنج   BOLDهمچنین درصد سیگنال . باشداز گروه شاهد می   

نزدیـک   داوطلب گروه آزمون به ترتیب افزایش عیـب انکـساري  
 BOLDنمـودار تغییـرات درصـد سـیگنال         . بینی ذکر شده است   

برحسب عیوب انکساري جهت بررسی پاسخ کورتکس بینـایی در       
-در این نمودار محور افقـی گـروه       . ت داده شده اس    نشان 4شکل  

بینی و محور عمودي درصد  هاي مختلف عیوب انکساري نزدیک
 گروه صفر معرف گروه شـاهد     . دهدرا نشان می   BOLDسیگنال  

هـاي   معـرف گـروه  5 تا 1هاي  با حالت انکساري امتروپی و گروه     
اشد بنزدیک بینی بعنوان گروه آزمون می     مختلف عیب انکساري      

 همـان . انـد اساس میزان نزدیک بینی تنظیم شده که بترتیب بر
شود با افزایش عیب انکساري     گونه که در این نمودار مشاهده می      

  .یابدبطور غیرخطی کاهش می BOLD  میزان  درصد سیگنال 
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  تعداد وکسل هاي فعال شدهیافته هاي
شـاهد و   هاي فعال شده براي هر دو گروه        تعداد وکسل   
جدول . ردیدهاي تصاویر فانکشنال محاسبه گ اساس داده آزمون بر 

روه  داوطلب در گ18هاي فعال شده براي      میانگین تعداد وکسل   1
 از گـروه    10ماره  ها براي داوطلب ش   شاهد همراه با ذکر این یافته     

 بعلاوه در داوطلبـان گـروه آزمـون تعـداد        . دهدشاهد را نشان می   
 در کورتکس بینائی به ترتیب افزایش عیب    هاي فعال شده  وکسل

مچنین نمـودار تغییـرات   ه. نزدیک بینی ذکر شده است انکساري
هاي فعال شـده برحـسب عیـوب انکـساري  جهـت             تعداد وکسل 

. ت نشان داده شده اس ـ    5بررسی پاسخ کورتکس بینایی در شکل       
هـاي مختلـف عیـوب انکـساري     در این نمودار محور افقی گـروه     

هاي فعال شده را نشان اد وکسلو محور عمودي تعدنزدیک بینی 
 با حالت انکساري امتروپـی      گروه صفر معرف گروه شاهد    . دهدمی

هـاي مختلـف عیـب انکـساري      معـرف گـروه   5 تا   1هاي  و گروه 
اسـاس  باشـد کـه بترتیـب بر    نزدیک بینی بعنوان گروه آزمون می     

نمـودار   همانگونه کـه در ایـن      . اند میزان نزدیک بینی تنظیم شده    
ــا افــزامــیمــشاهده  یش عیــب انکــساري میــزان تعــداد شــود ب

   .یابدي فعال شده بطور غیر خطی کاهش میها وکسل
   بحث

در این مطالعه تاثیر تاري اپتیکی در اثر نزدیک بینی بر      
ــشدید   ــصویربرداري ت ــا اســتفاده از ت ــائی ب پاســخ کــورتکس بین

انـدازه   .مغناطیسی عملکردي بـصورت مقـدماتی بررسـی گردیـد         
و تعـداد   BOLD ها شامل درصد افزایش شـدت سـیگنال   گیري
با توجه به نـوین     . هاي فعال شده در افراد نزدیک بین بود       وکسل

ــه   ــصویربرداري عملکــردي  و عــدم وجــود مطالع ــودن روش ت ب
باشند، لـذا همتـائی   می  این زمینه، نتایج حاصله جدید     مشابهی در 

ا نتـایج مطالعـات مـشابهی از      بنابراین ب . براي مقایسه وجود ندارد   
-و روش یکی بر چارتهاي حدت بینائیقبیل بررسی تاثیر تاري اپت

 بینــائی هــاي الکتــرو دیاگنوســتیک مثــل پتانــسیل برانگیختــه

 ودار تغییرات میانگین شدت سیگنال نم-4شکل 
BOLDدر گروه آزمون و شاهد   
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هـاي تـصویر بـرداري مثـل تومـوگرافی        و روش   الکترورتینوگرام
  .گرددمقایسه می... نشري پوزیترون و 

 و همکـاران    Lewis بـا نتـایج   مطالعـه حاضـر  نتـایج 
که از  چارتهاي اندازه گیـري حـدت بینـائی بعنـوان            ) 2002سال(

 و Bartelو همچنـین بـا نتـایج     ) 4(محرك بینائی استفاده کردند   
 )6)(1997سـال ( و همکاران Demorو ) 5)(1994سال(همکاران

که با استفاده از الگوهاي بینائی با  فرکانسهاي فضائی مختلف و            
که با استفاده الگـوي  ) 2002سال (مکاران  و هElbelنیز با نتایج  

پاسخ سیستم بینـائی  بینائی با فرکانس فضائی و زمانی مشخص،  
  .، همخوانی داردرا ثبت نمودند

  Lewis  بــا ایجــاد نزدیــک بینــی و     همکــارانو
اي بـصورت   اختگی با لنزهاي  کـروي و اسـتوانه        آستیگماتیسم س 

یري آستانه حـدت    گ درجه  و اندازه    90 و   180محورهاي  مجزا در   
 راستاي اصلی، 4بینائی به کمک چارتهاي تامبلینگ و لندرلت در       

در اثـر   ) معادل کاهش حـدت بینـائی     (افزایش آستانه حدت بینائی   
  .را گزارش نمودند تاري اپتیکی  ناشی از عیوب انکساري

   Bartel            و همکاران با ایجاد تاري اپتیکـی بـه کمـک 
 ـ     ائی صـفحه شـطرنجی بــا   لنزهـاي مثبـت و ارائـه محـرکین بین

 حالتهـاي  در PVEP و PERGکنتراست بـالا و ثبـت همزمـان    
 و  VEPمختلف نزدیک بینی ساختگی، افزایش زمان تاخیر مـوج 

  در اثر تاري اپتیکـی ناشـی از نزدیـک     ERGکاهش دامنه موج
  .بینی و ضرورت اصلاح این حالت را بیان نمودند

   Demorــائی     و ــرك بین ــه مح ــا ارائ ــاران ب ــا همک ب
ایـن   کـاهش    فرکانسهاي فضائی بالا و ثبت فعالیـت کـورتکس،        
 . نشان دادندرا پاسخ در حالت تاري اپتیکی ناشی از نزدیک بینی 

Elbel       بـه کمـک    و همکاران با ایجـاد نزدیـک بینـی سـاختگی 
 و ارائه محرك بینـائی  امتروپ سه نفر در   دیوپتري+ 00/8عدسی  

ــانی مــشخص و   ــضائی و زم ــانس ف ــت پاســخ در قالــب فرک ثب

  تشـدیـد رداري ـویر بـ به روش تصائیــردي کورتکس بینـعملک
  ، کاهش این پاسخ را در حالت نزدیک بینی مغناطیسی عملکردي

  .ساختگی گزارش نمودند
کاهش غیر خطی در    اضر  ـالعه ح ـاصل از مط  ـایج ح ـنت

 را  BOLDهاي فعال شده و درصد سیگنال     خصوص تعداد وکسل  
هـاي ایـن   یافتـه . دهـد دیک بینی نـشان مـی  افزایش میزان نزبا  

دهـد کـه تـصویربرداري تـشدید مغناطیـسی          بررسی نـشان مـی    
الیت عـصبی در حالـت نزدیـک    عملکردي قادر به نمایش افت فع  

هاي بینائی بکار رفته در این      اگرچه ماهیت محرك  . باشدبینی می 
مطالعات با هم و همچنین با مطالعه حاضر تفاوت دارد ولی نتایج            

محـرك بینـائی مـورد اسـتفاده در         . باشدصله تقریبا مشابه می   حا
 بـر  سـیکل  0.4مطالعه حاضر الگوي سینوسی با فرکانس فضائی      

ــز8و فرکــانس زمــانی ) cpd(درجــه  ــود) Hz( هرت در حالیکــه  ب
ــائی مــورد اســتفاده  در مطالعــات پیــشین شــامل محرکهــاي بین

ینـائی بـا   ، الگوهـاي ب C  - و لنـدرلت  E-هاي تامبلینگ اپتوتایپ
. بـود و زمانی و درصد روشنائی مختلـف مـی        فرکانسهاي فضائی   

اگرچه مطالعه حاضر علیرغم تفاوت در نوع محرك بینـائی مـورد            
استفاده نتایج مشابهی با بسیاري از مطالعات پیشین  با بکارگیري    

VEP، PET و ERG  )7-5(  بـا نتـایج    نیـز  ودهـد  نـشان مـی 
 نگـاه  و بـه نـوعی از  ) 4(مطالعات سـایکوفیزیکال همخـوانی دارد     

با این وجود، نتـایج ایـن مطالعـه        ،  نمایددیگر کار آنها را تائید می     
هـاي فعـال شـده و شـدت         ییرات معناداري را در تعداد وکـسل      تغ

 کورتکس بینائی در مقادیر نزدیک بینی متوسط  BOLDسیگنال  
از . دهدمی نشان ن3 و 2، 1وطلبان شماره  در دا50/2 الی 25/1از  

علل احتمـالی ایـن امـر پـایین بـودن قـدرت تفکیـک دسـتگاه                 
 عـدم ثبـت     .باشـد می)  تسلا 5/1(ري بکار گرفته شده     تصویربردا

الـذکر   در مقادیر نزدیک بینی متوسـط فـوق       هاي متفاوت سیگنال
تواند بعلت غیریکنواخت بودن کاهش حـدت بینـائی        همچنین می 

 و همکـاران    Johnson. ادیر مختلـف نزدیـک بینـی باشـد        در مق 
با بررسی میزان تغییرات و نحوه تاثیرپـذیري حـدت          ) 1995سال(

 لنزهاي مثبت   زبینائی در مقادیر مختلف نزدیک بینی با استفاده ا        
به این نتیجه رسید که تغییرات حـدت بینـائی در مقـادیر انـدك                

 حالیکه بـا افـزایش      باشد، در نزدیک بینی، شیب تغییرات زیاد می     
بر این  ). 13(گردد  ک بینی، شیب تغییرات آن کمتر می      مقدار نزدی 

داوطلب ( اساس کاهش حدت بینائی در مقادیر اندك نزدیک بینی
ــماره ــت )2و1ش ــت محــسوس فعالی ــث اف ــک در ، باع  همودینامی

باشـد  گردد که توسط دستگاه قابل ثبـت مـی   کورتکس بینائی می  
احتمـالاً بـا   ) 3داوطلب شماره  ( دیک بینی ولی در مقادیر بالاتر نز    

 بـراي    قدرت تفکیک دستگاه تـصویربرداري     پایین بودن توجه به   
 و نیز کاهش شـیب افـت حـدت    تمایز این مقادیر از نزدیک بینی 

 رسـد یش تدریجی نزدیک بینی، به نظر مـی       بینایی در نتیجه افزا   

 ودار تغییرات میانگین تعداد وکسلنم:  5شکل 
 هاي فعال شده در گروه آزمون و شاهد
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سخ  تغییرات تدریجی پا   دستگاه تصویربرداري موجود قادر به ثبت     
  . باشدکورتکس نمی

دهـد کـه عـدم     نتایج این مطالعه نشان می    در مجموع،   
ي ثبت تغییرات نا محسوس و غیر خطی پارامترهاي تـصویربردار         

تواند بعلت ماهیت کاهش غیر     در مقادیر مختلف نزدیک بینی می     
ــتگا     ــائین دس ــک پ ــدرت تفکی ــائی و ق ــدت بین ــت ح ه یکنواخ

 تغییرات تدریجی در مقادیر     ثبت با وجود عدم  . تصویربرداري باشد 
مختلف نزدیک بینی در این پژوهش، ولی مطالعات انجـام شـده            

-یت عصبی را در این حالات نشان مـی  کاهش فعال  VEPتوسط  
عدم تـشابه نتـایج ایـن مطالعـه و نتـایج             از دلایل احتمالی  . دهد

توان به تفاوت ماهیتی و نیز منـشا   ، میVEP حاصله از آزمونهاي
، پتانـسیل  VEPامواج.  باشد VEP و موج BOLDسیگنال هاي

ــصبی     ــلولهاي ع ــیعی از س ــه وس ــله از مجموع ــی حاص الکتریک
بی ناحیـه کـورتکس     هماهنگ، همزمان و مربوط به فعالیت عـص       

 تغییرات سـطح    BOLDباشد، در حالیکه سیگنال     اولیه بینائی می  
دارد فزایش فعالیت سیناپسی را بیان مـی اکسیژن خون حاصله از ا  

یر همزمان در کل ناحیه کورتکس  غل تغییرات همزمان و     که شام 
  .)14(باشد ئی شامل نواحی اولیه و ثانویه میبینا

توان گفت کـه    گیري از این مطالعه می    به عنوان نتیجه  
 داوطلـب بـا عیـوب انکـساري      5نتایج حاصل از بررسی توصیفی    

  از قبیل تعداد FMRIنزدیک بینی حکایت از کاهش پارامترهاي   
 دارد کـه نـشان   BOLD  هاي فعال شده و شدت سیگناللوکس

یک بینی بر پاسـخ سیـستم   دهنده تاثیر تاري اپتیکی ناشی از نزد    
ل از ایـن مطالعـه بـا نتـایج مطالعـات        صنتایج حا . باشدبینائی می 

در تمامی این مطالعات بـا افـزایش        ). 4-7(پیشین همخوانی دارد  
 در این .یابدکاهش مییزان پاسخ  سیستم بینائی      تاري اپتیکی، م  

مطالعه تاثیر تاري اپتیکی ناشی از نزدیک بینی بر پاسخ کورتکس 
 روش FMRI .  مورد بررسی قرار گرفتFMRIبینائی به کمک 

تغیییـرات  باشد که بر اساس   میمطالعاتی تشخیصی غیر تهاجمی     
با توجه بـه    . نمایدهاي مغز عمل می   سطح اکسیژن خون در بافت    

خ کورتکس بینائی در مقادیر مختلف نزدیک بینی   تاثیرپذیري پاس 
 جهـت   FMRIبویژه مقادیر اندك نزدیک بینی، در صـورتیکه از 

بیماریهاي عصبی و یا تحقیقات شـناختی علـوم اعـصاب     بررسی
بینی حتی درمقادیر اندك ضـروري      استفاده گردد، اصلاح نزدیک     

 نـسبت بـه سـایر       FMRIدقت و تفکیک فضائی روش      . باشد می
باشد، که امکان کسب نتایج با قابلیت اطمینـان  ها بالاتر می  روش

 و  نو صحت بالاتر نسبت به تستهاي تشخیصی مثل چارت اسنل         
بـا  . نمایـد  را فراهم می  VEPالکترودیاگنوستیک مثل   هاي  آزمون

العاتی بکار رفتـه  وجود تفاوت در نوع محرك بینائی و نیز ابزار مط 
هـاي ذکـر شـده، پاسـخ        مـون رسد در تمـامی آز    شده، به نظر می   

یابد همچنان که در  سیستم بینائی در اثر نزدیک بینی کاهش می       
 با این وجود تغییرات تعداد .این پژوهش نتایج مشابهی ثبت گردید

 بـصورت غیـر    BOLDهاي فعال شده و شـدت سـیگنال         وکسل
خطی مشاهده گردید که دلالت بر تغییرات تدریجی و غیرخطـی           

 بطـور   .باشـد یر مختلـف نزدیـک بینـی مـی        ی در مقاد  حدت بینائ 
هاي کـورتکس    به اثر تاري اپتیکی بر روي پاسخ       خلاصه با توجه  

بینایی، بهتر است تا در طی مطالعات شـناختی علـوم اعـصاب و               
همچنین بررسی بیماریهاي نورولوژیک به کمک تصویر بـرداري          

هـاي بینـایی    ناطیسی عملکردي با بکـارگیري محـرك      تشدید مغ 
راي افراد تحت  بررسی از اصلاح اپتیکی بهینه اسـتفاده           الگویی ب 

 .گردد
 

  قدردانی
طـرح تحقیقـاتی مـصوب     بخـشی از    این مقاله نتیجـه     

 پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی تهران به شماره دانشگاه علوم
از  نویسندگان مقاله    .باشد می 13/02/1390مورخ   12994قرارداد    

) ص(رت رسول اکـرم    بیمارستان حض  MRIپرسنل محترم بخش    
دانشگاه علوم پزشکی تهران که در انجـام ایـن پـژوهش کمـال              

  .نمایند، سپاسگزاري میهمکاري را مبذول داشتند
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Abstract 
 
Background and Aim: Optical blur due to refractive errors causes reducing retinal image quality and 
induces changes in how visual system responds. The purpose of this study was to evaluate the effect of 
myopic optical blur on visual cortex response by functional magnetic resonance imaging (fMRI).     
 
Materials and Methods: Five healthy volunteers with various degrees of myopia and age range 18-25 
years (two females and three males) participated in this study. The results of functional magnetic 
resonance imaging of 18 emmetropic people (without refractive error) participated in a recent fMRI 
study with the same scanning conditions were applied as the control data. The functional scans were 
obtained by a Phillips scanner using a sine-wave grating visual task with spatiotemporal frequency of 
2cpd/8Hz. The percentage of BOLD (Blood-Oxygen-Level-Dependent) signal change and number of 
activated voxels in different scan series were compared with each other after image processing. 
 
Results: Non-linear reduction of visual cortex response due to increasing optical blur was observed in 
this study. The number of activated voxels and the percentage of BOLD signal change were both 
reduced in different amounts of myopia. 
 
Conclusion: Considering the effect of optical blur on visual cortex responses in different amounts of 
myopia, it is better to provide the optimum optical correction during cognitive neuroscience fMRI 
research and FMRI study of neurologic diseases using patterned visual stimuli. 
 
Keywords: optical blur, myopia, fMRI, BOLD signal, number of activated voxels 
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