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1. Introdugao

Os métodos oftalmoldgicos tradicionais utilizam a retinoscopia como meio de medir os
vicios de refragado (miopia, hipermetropia, astigmatismo). A retinoscopia é feita por meio
da utilizagdo de um dispositivo denominado retinoscopio e da utilizagdo de um conjunto
de lentes teste. A retinoscopia € uma forma eficiente e relativamente barata de medir os
erros refrativos oculares, rotineiramente utilizada em clinicas e hospitais. Conta com o
auxilio de um equipamento constituido de lentes para teste e figuras projetadas num
anteparo (optotipos), para que o paciente reconhega estas imagens e, assim, é feito um
refinamento nas medidas retinoscopicas de modo a se encontrar a lente corretiva mais
adaptavel ao paciente.

Em sintese, a rotina clinica desenvolvida num exame de refragdo consiste de trés
passos fundamentais (Ventura, 1995):

a Cicloplegiar o paciente (paralisa-se o musculo ciliar do olho do paciente, processo
popularmente conhecido como "dilatar" a pupila);

o Por meio da retinoscopia, avaliar qualitativamente e quantitativamente o erro refrativo
ocular,

o Em seguida, submeter o paciente a um teste (em um equipamento denominado
"Green's") cujo método de medida utiliza optotipos constituidos por letras ou figuras
projetadas em um anteparo, distantes 6 m do paciente. O paciente € submetido a
reconhecer estes optotipos com o auxilio de vérias lentes posicionadas em frente aos
seus olhos. Esta avaliagdo fornece os dados para as lentes corretivas para o
paciente.

Observa-se que a avaliagéo da lente corretiva para o paciente é subjetiva, uma vez
que o paciente & quem determina, em parte, a lente a qual ele melhor se adapta.

No intuito de automatizar estas medidas de refragao e diminuir o tempo de medida, que
geralmente & em torno de 20 a 30 min, foram desenvolvidos equipamentos automaticos



denominados genericamente de auto-refratores, disponiveis comercialmente por varios
fabricantes (Canon, 1997; Humphrey, 1998; Nikon, 1998; Nidek,1998; Topcon,1998;
Steinberg, 1999). Sdo capazes de proporcionar a mesma, ou melhor, precisdo do que as
medidas tradicionais, em menor tempo. Isto favorece o trabalho de diagndstico do médico
e o tempo de atendimento ao paciente (Snowden, 1999).

Quando se fala em refragdo automatizada, varias duavidas surgem por parte do
oftalmologista do ponto de vista da pratica clinica. Entre outras indagagbes, as mais
freqlientes sdo: Como funcionam estes equipamentos?; Qual a relagédo custo/beneficio do
equipamento? Para esclarecer estas duvidas deve-se comparar as principais
caracteristicas de um auto-refrator aos métodos tradicionais.

De fato, trata-se de um sistema que além de ndo requerer muito espago fisico para a
realizagdo dos exames, permite o exame de pacientes que, muitas vezes, sao incapazes
de indicar a melhor lente corretiva (geralmente criangas e pessoas com problemas
mentais).

Também é particularmente interessante para pessoas com muita sensibilidade a luz.
Dessa forma, o desenvolvimento de equipamentos capazes de medir precisamente os
erros refrativos oculares, de um modo objetivo e automatico, em condigdes normais de
visdo dos pacientes, vieram de encontro a necessidades reais dos profissionais em
oftalmologia (Ventura, 1996).

Recentemente, com a aplicagdo de optica adaptavel ao olho humano, surgiu a
possibilidade de realizar exames ainda mais precisos dos erros refrativos oculares.

Liang e alguns colaboradores (Liang et al. 1994, Liang et al., 1997b) publicaram um
trabalho que marcou o inicio do processo de desenvolvimento de técnicas para medidas
precisas de aberragdes do olho. Eles utilizaram em olhos de voluntarios um medidor de
aberragdes denominado sensor de Hartmann-Shack. Este sensor havia sido desenvolvido
originalmente para corregéo de aberragbes em sistemas Opticos para astronomia.

Demonstraram que com este sensor podia-se medir ndo somente a melhor lente
corretiva para o paciente (refragdo convencional), mas também aberragdes de ordens
superiores.

Esta técnica inovadora veio de encontro a uma outra necessidade que vinha surgindo
desde as primeiras cirurgias refrativas a laser. Ainda hoje lasers para PRK (do inglés,
“Photorefractive Keratoplasty”) utilizam somente um feixe de perfil continuo, barrados
sequencialmente por um diafragma cujo tamanho varia durante a cirurgia. Com o advento
de lasers do tipo “Flying Spot” (Lubatschowski et al., 1998) a possibilidade de se realizar
ablagao na cornea ponto a ponto, com alta precisdo, gerou a necessidade de algoritmos
de topografia de cérnea mais precisos (Klein, 1997). Mas o perfil de ablagdo ideal ndo
pode ser determinado apenas pelos dados da topografia (Klein, 1998). Sdo necessarias
também as informacées sobre as aberragdes pontuais. E neste ambito que se inserem
propostas de desenvolvimento de equipamentos que representam ndo somente uma
evolugdo dos auto-refratores atuais, mas também como um elemento fundamental no
planejamento das cirurgias refrativas do futuro.

2. Medindo com a técnica de Hartmann-Shack

O principio do sensor de Hartmann-Shack (HS) pode ser compreendido a partir da
figura 1:



, (5)
I laser ) } =

lampada
13) (12) (11) (10)

(9)

HS

Figura 1. Diagrama esquematico do analisador de frente de onda do olho usando o sensor de
Hartmann-Shack.

Um feixe de laser He-Ne (1) inicialmente passa por um “shutter” (2) controlado por um
PC. Apods isso atravessa um colimador (3) e uma iris (4), incide no espelho (5) a 45 graus,
passa pela lente movel (6), pelo divisor de feixe (8), pela lente (7) e € entdo focalizado
pelo olho na retina. Neste primeiro caminho 6ptico do laser o objetivo € gerar um ponto
perfeitamente focalizado na fovea, através do ajuste na posi¢do da lente (6). A luz
refletida de maneira difusa no fundo do olho retorna por todos os componentes 6pticos do
olho (humor vitreo — cristalino — humor aquoso — cérnea), passa pela lente (7), reflete no
divisor de feixe (8) e segue o caminho pelas lentes (9), (10) e (12), passando pelo
diafragma em (11). A finalidade do diafragma é eliminar reflexos do sistema de
acomodagao do olho na cérnea e na lente (7). Finalmente a frente de onda incide no
sensor de HS e é focalizada no CCD. A imagem do CCD é digitalizada e processada pelo
PC, que dispde graficamente os dados na tela do monitor.

As informagdes fundamentais que se deseja obter sdo as aberragdes Opticas do feixe
que sai do olho. O plano da pupila & conjugado com o plano do sensor HS. Isto significa
que os raios incidentes em (13) estédo trazendo as informagdes sobre as frentes de onda
que sairam pela pupila.

O sensor HS é composto por diversas lenticulas esféricas (na versdo proposta neste
projeto pretende-se usar uma matriz de 15x15=225 lentes). Todas estas lenticulas tem a
mesma distancia focal f (figura 2). Logo, uma frente de onda plana incidente numa

destas lentes ira focalizar num ponto sobre o eixo 6ptico, distando f da lente. Ja4 uma
frente de onda inclinada ira focalizar num ponto ligeiramente deslocado.
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Figura 2. (a) frente de onda plana e inclinada incidindo em uma das lenticulas. O ponto de
focalizagé@o no plano focal muda proporcionalmente a inclinagao. (b) frente de onda para um olho
amétrope, ou seja, com aberragdes. Cada lenticula focaliza uma porgdo da frente de onda
formando no plano de focalizag&do um mosaico de pontos.

Para um olho ideal (perfeitamente emétrope) a frente de onda que chega na matriz do
HS é plana. Logo no plano do CCD sera formada a imagem de uma matriz de pontos
uniformemente espacgados e simétricos (veja figura 3). Esta imagem servird como
referéncia. Para um olho amétrope a matriz de pontos sera diferente. No caso de um olho
miope, por exemplo, os pontos estardo mais espagados entre si, na dire¢cao radial, ou
seja, do centro para a periferia da imagem.
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Figura 3. Padrdo de imagem obtida através da técnica de HS. O objetivo principal dos algoritmos
de processamento de imagem € detectar o centro geométrico de cada circulo.

Se associarmos ao plano da imagem um sistema de coordenadas cartesianas (x,y)
podemos, por meio do processamento digital, calcular o centro geométrico de cada ponto
e sua respectiva coordenada. Para um sensor HS com n lenticulas teremos uma imagem

de referéncia com n pontos (x,,y,)e imagens de olhos amétropes também com n



pontos (x,,y,). Pela figura 2 podemos calcular a derivada parcial de cada ponto da
frente de onda (W (x, y)) como sendo:

6x f
W, (x,9) _ ¥a=Ya (1b)
07 f

O objetivo é calcular a frente de onda W (x, y)a partir destas derivadas parciais, e ha

varios métodos para isso (Rimmer & Wyant, 1975, Cubalchini, 1979). Aqui optou-se pelo
método que utiliza polindmios de Zernike, originalmente sugerido por Liang (Liang et al.,
1994). Para isto, assumiu-se que esta fungao pode ser expressa como uma somatéria dos
polindmios de Zernike:

W(x,y)= Z Z,(x.y) 2)

Entdo podemos escrever as derivadas parciais da frente de onda como:

any anny) (3a)

Zc any) (3b)

Fazendo uma interpolagdo pelo método dos minimos quadrados dos valores das
derivadas parciais em (1) pelos valores em (3) podemos calcular os coeficientes como:

C =[MT].[DER] 4)
onde a matriz de coeficientes é da forma

G =16,C,Cs::iC]" (5)
[DER] é a matriz coluna de derivadas, e [MT] € uma matriz de transformagao obtida pela
inversa das derivadas parciais das expressdes que contém os polindmios de Zernike.

E importante salientar que cada polindmio de Zernike esta associado a um tipo de
aberragao (Liang et al., 1997a). Além das aberragdes de ordem mais alta, a refragédo

convencional do paciente pode ser obtida pelos coeficientes C;, C,e C;, assumindo que
a frente de onda da lente esfero-cilindrica equivalente possa ser escrita como:

Wiee (x,7) = 2C, 0y +2C, (2 + )+ C, (y* - x?)

Na figura 4 podemos ver alguns exemplos de padrbes de aberragdo que podem ser
medidas por meio dos polindmios de Zernike aplicados as imagens do sensor HS.



Figura 4. Alguns exemplos de padrées de aberragdo: (a) desfocalizagéo, (b) astigmatismo, (c)
coma, (d) 32 ordem (e) esférica, (f) 4% ordem, (g) aberragéo irregular, de ordem mais alta.
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wentou um método

mventaram'um novo tipo de | ‘projetor de
Hartmann” feite com um arranjo de
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chamado Schemer criou um dispositivo
simples para demonstrar 0 mecanismo de
focalizagao dos olhos, conhecido como o disco
de Scheiner
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imagem dupla
na retina

Disco de
Scheiner

Um olho defejtuoso Vé atraveés de um disco que
possui dois orificios (pinholes), um ponto de luz
a uma certa distancia.

Serao formadas duas imagens na retina.
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Colocando uma
fonte de luz fixa
e ajustando o
movimento da
‘ outra na
i horizontal e
, vertical, o raio
de luz é redirecionado até que se cruze com O raio
fixo, gerando um Unico ponto de luz na retina.
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Para converter o
método
subjetivo de
— PSS Scheiner em um
= optometro
i objetivo, a
direcao da
propagacao da luz foi invertida, isto é, foi colocado
um ponto de luz na retina o qual se tornou o
ponto origem que reflete a luz que sai do olho.
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Cada uma dessas aberturas isola um feixe fino do
raio de luz que emerge do olho vindo de uma
regiao especifica da pupila.
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tem-se o aberrometer de Hartmann-Shack, ou se
preferir, um aberrometer de Scheiner-Hartmann-

Shack.
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