Desenvolvimento de Equipamento para Exame de
Campo Visual

Alfredo Chaoubah *

REsuMo

O exame de campo visual (campimetria) ¢ utilizado como procedimento médico principalmente para o diag-
néstico e seguimento de pacientes com glaucoma, doencas da retina e em neuro-oftalmologia. As diferentes
formas de glaucoma constituem a principal causa de cegueira nos paises industrializados ou em desenvol-
vimento. O diagnéstico precoce do glaucoma e o controle de sua evolucio sio fundamentais para evitar a
cegueira. Assim, o desenvolvimento de um equipamento de menor custo torna possivel a realizagdo do exame
de campo visual por uma parcela maior da populagdo. Este projeto contempla o desenvolvimento de um
equipamento para o exame de campo visual, que consiste em um monitor de video do tipo LCD controlado
por computador, no qual sdo plotados focos de luz de intensidade ajustavel em coordenadas pré-determinadas,

simulando um ponto no espago dentro de um campo de visio.
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1 INTRODUCAO

O campo visual ¢ o conjunto de pontos no espaco
que o olho teoricamente imoével percebe. O exame
de campo visual ¢ utilizado como procedimento
médico principalmente para o diagnéstico e
seguimento de pacientes com glaucoma, doencas da
retina ¢ em neuro-oftalmologia. Esse exame é feito
separadamente no olho direito e no olho esquerdo,
por meio de estimulos luminosos dentro de regides
pré-estabelecidas de um campo de visdo, que quando
detectado ou ndo, gera uma resposta que necessita de
uma representa¢ao grafica para expressar o resultado
(DIAS 1996, DIAS; IMAMURA, 2000).

O exame de campimetria pode avaliar diversas
enfermidades, sendo a de maior interesse o glaucoma.
Essa doenga ¢é uma neuropatia 6ptica de causa
multifatorial, caracterizada pela lesao progressiva do
nervo 6ptico, com consequente repercussao No campo
visual (DIAS; GUSMAO; PRATA, 2010). Segundo
estimativas, em 2010 o numero de pessoas com
glaucoma em todo o mundo sera de aproximadamente
60,5 milh&es, e em mais de 15% com presencga de
cegueira bilateral. As diferentes formas de glaucoma
constituem a principal causa de cegueira nos paises
industrializados ou em desenvolvimento (QUIGLEY;
BROMAN, 2006, RENSKOFF et al, 2004). O
diagnéstico precoce do glaucoma e o controle de

sua evolugdo sdo fundamentais para evitar a cegueira
(SPRY; JOHNSON 2002). Assim, o desenvolvimento
de um equipamento de menor custo pode tornar
possivel a realizacdo do exame de campo visual por
uma parcela maior da populagao.

Este projeto contempla o desenvolvimento de
métodos de diagnodstico precoce de Glaucoma,
utilizando programa computacional associado a
equipamento para o exame de campo visual, que
consiste em um monitor de video do tipo LCD, no
qual sio plotados focos de luz de intensidade ajustavel
em coordenadas pré-determinadas, simulando um
ponto no espago dentro de um campo de visao.

Osequipamentosde campimetriacomputadorizada
usualmente utilizados tém um alto custo em funcio
de sua construcio eletro-mecanica que se baseia em
um bragco mecanico, moével, que requer alta precisao.
Tal dispositivo é responsavel por direcionar um
foco de luz de intensidade ajustavel em uma ctpula,
simulando um ponto no espago dentro do campo
de visual. O paciente quando submetido ao exame,
deve acionar um botio eletronico toda vez que
detectar esse estimulo luminoso, para que o mesmo
seja registrado no computador (DIAS; IMAMURA,
2000). Campimetros baseados nesta tecnologia tem
custo aproximado de US$ 30000,00. Também existe
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perimetro com cupula composta por diodos emissores
de luz (LED), embora cada vez mais em desuso.
Em ambos os casos, o desempenho da avaliacio do
exame do campo visual € limitado se comparado aos
indmeros trecursos que numa tela de LCD oferece,
como, por exemplo, a possibilidade de se determinar
diversas combinacoes de cores de estimulo e fundo, a
um custo muito menor.

Tendo em vista essas limitagdes, e no proposito de
supera-los, foi desenvolvido um equipamento para o
exame de campo visual, o qual consiste em um monitor
de video do tipo LCD, no qual sdo plotados os focos
de luz de intensidade ajustavel, branco, cromatico ou
até preto, em um fundo branco, cromatico ou preto,
com inovagoes originais, e outras fundamentadas na
campimetria manual.

Essa forma de construcio tende a solucionar
os inconvenientes aventados, principalmente o alto
custo, uma vez que permite eliminar totalmente a
mecanica necessiria para o acionamento dos focos
de luzes, trazendo uma grande reducdo no custo do
equipamento, e disponibilizando novos recursos,
possibilitando assim, pesquisas inovadoras.

O objetivo principal deste projeto é o
desenvolvimento de software para exame de campo
visual explorando estratégias cromaticas verde-
vermelho e preto-branco, entre outras, a ser aplicado
em equipamento de campimetria computadorizada
desenvolvido no Brasil, para aplicagdo em pesquisas
relacionadas a deteccdo precoce do glaucoma em
centros de pesquisa. Este trabalho apresenta a primeira
parte do projeto que consiste no desenvolvimento do
equipamento inovador de exame de campo visual.

2 MATERIAL E METODOS

O equipamento inovador de exame do campo
visual foi desenvolvido por pesquisadores da
Universidade Federal de Juiz de Fora, com apoio da
FAPEMIG, CNPq, Finep ¢ CRITT. E composto
pelos seguintes modulos: o primeiro consiste de um
monitor de video do tipo LCD, no qual sdo plotados
estimulos, observados pelo paciente dentro do seu
campo de visao, com o olho fixo em um ponto central.
Hstes estimulos sdo plotados de forma aleatéria, em
pontos pré-determinados e em intensidade luminosa
crescente. Cada vez que o estimulo for detectado,
deve ser acionado um botio, sendo registrado no
computador o ponto com valor da intensidade
luminosa, correspondente a respectiva posi¢ao do
referido campo. O monitoramento desses pontos
plotados ¢ realizado através do retorno visual em
outro monitor, controlado pelo examinador. Também,
através de uma camera de video, a fixacdo do paciente
¢ monitorada pelo examinador. (Figura 1).
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Figura 1: Protétipo do Campimetro baseado em tela LCD.
Fonte: Os Autores (2017)

Mais dados sdao coletados para garantir a
confiabilidade do exame, tais como o registro de
cada perda de fixacdo (acionamento indevido do
botdo de registro), assim como em casos de respostas
falso-positiva e falso-negativa. Esses gerenciamentos
ficaram a cargo de um programa computacional de
controle.

Em um segundo médulo temos um programa
que disponibiliza ao examinador a possibilidade de
selecionar uma das estratégias de exame, de armazenar
dados do paciente, e configurar os parimetros
operacionais. O programa registra as informagoes
coletados em um banco de dados, para analise e
laudo. Os resultados sdo armazenados, para posterior
comparagio com futuros exames.

O terceiro moédulo destina-se ao programa
computacional para a realizacio de calculo dos
parametros obtidos através do exame e de estatisticas
inferenciais, para avaliacio do campo visual, emitindo
relatérios operacionais. (Figura 2)
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Figura 2: Relatério de Exame de Campo Visual.
Fonte: Os Autores (2017)

Foram implementadas as formas para calculo dos
parametros (DIAS; IMAMURA, 2000):

Desvio médio (MD): desvio médio das respostas
representado pelo grafico Desvio Global do paciente
em decibéis (dB) comparado com individuos normais
da mesma faixa etaria, ou seja, o valor da sensibilidade



média do paciente ¢ subtraido do valor da sensibilidade
média normal, expressando o defeito difuso.

O grafico Desvio Global: mostra as diferencas
entre o resultado de cada ponto testado, com as
respostas de individuos normais, da mesma faixa
etaria.

O grafico Desvio por Quadrante: ilustra a
compara¢io da perda visual de cada ponto testado
separado por quadrante.

O calculo das probabilidades associado ao Desvio
Global e do MD indica a porcentagem da populagao
normal que tem probabilidade de indicar defeito
de campo visual na drea considerada (WANI, MIR,
NASTI; 2005).

O quarto médulo relaciona-se ao banco de dados,
com parametros obtidos nos exames dos pacientes e
seus dados pessoais.

O quinto moédulo refere-se ao suporte ao
posicionamento do paciente, isto ¢, apoio para queixo
e para a testa, com participacdo na oclusio do olho
nao examinado.

Uma mesa elétrica e banco ajustavel para adequar o
posicionamento ideal de exame, ambos de fabricagdo
nacional completam o equipamento.

O software sendo desenvolvido de modo a ser
compativel e integrado aos médulos ja desenvolvidos,
em linguagem de programacao DELPHI.

3 DiscussAo

Essa tecnologia proposta elimina a mecanica
necessiria para o acionamento dos estimulos
luminosos, trazendo uma grande redu¢dao no custo
do equipamento. O custo para implementacio do
equipamento ¢ inferior a US$ 5.000,00, ou seja,
aproximadamente 1/6 do custo dos equipamentos
comerciais. Também, disponibiliza novos programas,
pela diversidade de imagens que a tela do monitor
pode proporcionar, com a expectativa de manter
a eficiéncia do basico em telacio aos similares
existentes. Exames com sélidos fundamentos (DIAS;
IMAMURA, 2000), testados no passado por meio da
capimetria manual (ex. teste objeto preto ou estimulo
preto), impossivel de ser obtida na campimetria de
projecao (seria necessario a projecao de luz na referida
cor), podem facilmente ser implementados em
computacao grafica. Outros tipos de testes, realizados
de forma muito laboriosa, e, portanto, atualmente em
desuso, podem novamente ser disponibilizados, desta
vez por meio de automatizagiao e¢ com resultados em
relatérios baseados em analises de probabilidades.

Na campimetria computadorizada chamada
padraio (estimulo branco no fundo branco),
a deteccao de alteracao funcional nas células
ganglionares da retina causado pelo glaucoma ocorre,

quando aproximadamente 40% dessas células ja
estao com lesdo estrutural. Existe ainda a capimetria
computadorizada com estimulos de cor azul projetada
em fundo amarelo, com pesquisas incluindo estudos
longitudinais, que sugerem deteccio um pouco mais
precoce de alteragdo funcional por glaucoma; porém,
com preco ainda mais elevado que na perimetria
padrio, ¢ com resultados imprecisos quando na
vigéncia concomitante de catarata, mesmo incipiente
(DIAS, GUSMAO, PRATA; 2010).

Pesquisas originais estio sendo desenvolvidas
utilizando variados tipos de estimulos luminosos
cromaticos e de fundo (LIMA; 2010). Também
existem estudos de combinag¢bes no proprio fundo,
como exemplo, o padrio xadrez preto com branco e
bicromatico (HU R, WANG C, RACETTE L; 2017).
No padrao xadrez, um estimulo luminoso branco é
plotado na area com fundo preto, e posteriormente,
um estimulo luminoso preto ¢ plotado na area com
fundo branco, em sequéncia ou em etapas.

O desenvolvimento desses softwates, constituem
novas ferramentas visando proporcionar testes, para
mensurar as células da retina, com maior exigéncia
funcional dos diversos tipos e sub-tipos das células
ganglionares. O alcance na utilizagdo do exame de
campo visual, através de software apropriado, em
conjunto com estimulo visual em tela de cristal liquido,
pode propiciar um expressivo nimero de métodos
diferenciados, com enorme potencial de obten¢ao de
meios para detec¢ao precoce de alteracOes funcionais
das vias Opticas. Portanto, essas pesquisas podem
levar meios de se obter a detec¢do mais precoce do

dano funcional causado pelo glaucoma.

4 CONCLUSAO

A tecnologia resultante desse projeto
incorpora inovacoes expressivas quando comparado
aos dos principais apatelhos de perimetria
computadorizada disponiveis no mercado, e a um

custo muito menot.
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Development of Visual Field Exam Equipment

ABSTRACT

The visual field testing (campimetry) is used as a medical procedure mainly for the diagnosis and management
of patients with glaucoma, retinal disease and neuro-ophthalmology. The different forms of glaucoma are
the leading causes of blindness in industrialized or developing countries. Early diagnosis of glaucoma and
control of their evolution are critical to prevent blindness. Thus, the development of an equipment with a
lower cost, would enable the examination of the visual field by a larger portion of the population. This project
comprehends the development of a device for visual field testing, which consists of a computer-controlled LCD
video monitor, in which are plotted adjustable intensity spotlights in predetermined coordinates, simulating a

point in space within patient visual field.

Keywords: Glaucoma/diagnosis; Glaucoma/Prevention and control; Public health.
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