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1. A EYETEC

A Eyetec Equipamentos Oftdlmicos Ind. Com. Imp. e Exp. Ltda., foi fundada em 1992 por
fisicos, engenheiros e técnicos ligados a Universidade de Sdo Paulo tendo como objetivo
principal, suprir a demanda por equipamentos utilizados por médicos oftalmologistas que até
entdo nao eram fabricados no Brasil.

Ao longo dos anos, a Eyetec sempre buscou explorar o que considera seu ponto forte que é
a capacidade de dominar tecnologias, e por consequéncia, desenvolver equipamentos médico-
hospitalares compativeis com os melhores do mundo e com pre¢o ndo proibitivo, viabilizando
dessa forma a aquisi¢do dos mesmos por um nimero maior de médicos, e dessa forma permitindo
que uma parcela maior da populacdo brasileira, possa se beneficiar dos mais modernos
equipamentos para diagndsticos disponiveis no mundo.

Dentro dessa filosofia de trabalho, em 1992 a Eyetec lancou no mercado o primeiro
Oftalmoscépio Binocular Indireto nacional, esse equipamento hoje ja contabiliza mais de 4.000
unidades vendidas somando os diferentes modelos. Em 1997 foi lancado o primeiro Topdgrafo de
Cornea nacional, que hoje é também lider de mercado com quase 1.500 unidades vendidas nos
dois modelos comercializados pela empresa. Em 2001 a empresa lancou o primeiro Auto Projetor
programdvel nacional e em 2006, acompanhando a evolu¢do dos equipamentos para teste de
Acuidade Visual foi lancado a Tela de Acuidade. E por fim, em 2008 o primeiro Campimetro de
Projecdo chegou ao mercado e ja conta com vdrias unidades instaladas em importantes hospitais e
clinicas renomadas.

Sempre buscando identificar as novas tendéncias e necessidades do mercado e contando
com a colaboracdo de médicos renomados, a Eyetec tem trabalhado de maneira integrada para
aprimorar seus produtos de modo que os mesmos possam oferecer os recursos mais modernos,
para isso, conta com uma estrutura prépria composta de laboratérios de dptica, software, mecanica
e eletronica que oferecem os recursos necessdrios para o desenvolvimento de tecnologias e
fabricacdo de protétipos que no futuro serdo incorporadas aos produtos de linha ou se tornardo
novos produtos.

A Eyetec conta hoje com uma drea de mais de 3000 m2, que abriga seus laboratérios e
oficinas. Dispde também de toda uma estrutura de apoio administrativo, financeiro, comercial,
compras e de recursos humanos que dido suporte necessdrio para que o trabalho de seus
colaboradores seja feito com eficiéncia.

E dessa forma que a Eyefec busca cumprir sua missdo, que é atender o mercado de
equipamentos médico-hospitalares, através do desenvolvimento de novas tecnologias e da
melhoria continua de seus produtos superando as expectativas do cliente, garantindo assim a
satisfacdo de seus colaboradores e parceiros e a maximizacdo do valor econdmico aos acionistas
de forma ética e eficiente.

eyetec"

WWW.EYETEC.COM.BR



2. INTRODUCAO

2.1. Familiarizando-se Com o Sistema

Como obter ajuda?

O software do CT4000SL é um sistema que oferece 4 opcdes para obtencdo de ajuda

quando necessdria:

* Ajuda on-line, que pode ser acessada a partir de qualquer tela do sistema

pressionando a tecla F1;

e Manual do usudrio no qual estdo descritos passo-a-passo todos os procedimentos e

fungdes do CT4000SL;

e Através de contato telefonico direto com o suporte técnico;
¢ Em nossa home-page existe a op¢do de contato via e-mail na drea de Assisténcia

Técnica.

Ajuda On-Line

Cada uma das telas do sistema CT4000SL estd associada a tépicos de ajuda, os quais
podem ser acessados a qualquer momento durante a execucdo do programa, pressionando a tecla

FI1.

2.2. Conhecendo Seu Sistema

O CT4000SL € um equipamento que permite a realizacdo de exames precisos e confidveis.
Permite facil manuseio proporcionando rapidez na execucdo dos exames. Para isto, conta com as

seguintes caracteristicas:

CT4000SL
Movimentacao Manual
Processa rapidamente os mapas topograficos SIM
Mapas de facil interpretacio SIM
Calibragdo SIM
Captura Através de botdo localizado na base do aparelho

2.3. Especificagoes do Topografo

Especificacoes técnicas CT4000SL
Unidade Principal
Metodologia: Disco de Placido - 32 anéis
Numero de pontos medidos: 11520
Numero de pontos analisados: > 100000
Distancia de trabalho: 100 mm
Campo de visdo: 10.5a14.5 mm
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Eixo: 0 a 360 graus

Faixa de dioptrias: 9-99 D

Resolugdo: 0,1 D

Reprodutibilidade: +/-0,15D

Alimentacdo: 110/220 V, 50-60 Hz

Sistema de exibi¢do da imagem: Constituido de trés CCDs (1 central e 2 laterais)
Consumo: 30W

Dimensodes e peso:

44 X 35 X 52 (cm) /13 kg

2.4. Especificacoes do Computador

O computador deve possuir as seguintes caracteristicas minimas:

Especificacoes

Processador:

Acima de 1 GHz.

Placa de video of board:

64 MB ou superior (sugestaio GF4-MX440 / GF4—-
MX4000) (exceto SiS).

Hard Disk (HD): 40Gb ou superior
Impressora: Jato de tinta colorida (sugestdo HP 3845)

‘o . 256 MB de ou superior (preferivel freqiiéncia de
Memoria RAM: memoria igual ou aclzma de 533MHZ.) !
Gabinete: Torre no minimo 02 baias 5.1/4
Gravador de CD: 52x32x52
Portas USB 2.0: Duas portas USB

Porta serial:

Ter no minimo 1 porta Serial livre (Coml e Com2)
(usar mouse PS2).

Teclado: 101 teclas
Monitor: 15" ou superior
slots PCI: 2 slots PCI livres

Sistema Operacional:

Windows XP

O micro deverd ser de uso exclusivo do topégrafo de cérnea. Outros aplicativos como,
gerenciadores de clinica, editores de textos, planilhas eletronicas, mensagens instantaneas (MSN,
Skype, etc), entre outros, podem causar funcionamento inadequado do software do topdgrafo. Os
problemas gerados pelo mau uso do microcomputador nio sdo de responsabilidade da Eyetec.

2.5. Sistema de Armazenamento de Dados

O CT4000SL pode realizar uma copia de seguranga dos exames ja realizados (backup).
Esta copia de seguranca utiliza um CD-RW com capacidade de armazenar 20000 exames em
média. Ao término desta capacidade, o sistema solicitard um outro disco para a realizacdo da(s)

proximag(s) copia(s) de seguranca.

O backup pode ser realizado de maneira manual ou automatica (programavel). Para maiores
informacdes, consulte a se¢do backup deste manual.

-8-




3. CONCEITOS BASICOS

3.1. O Sistema CT4000SL e Suas Operacdes

O sistema CT4000SL €é um software para o sistema operacional Windows XP e foi
desenvolvido por médulos. Isto facilita 0 momento das atualizacdes que podem ser realizadas pelo
proprio usudrio mesmo que este nao tenha grande conhecimento na drea de informética. Estes
modulos sdo:

Mapa Axial

Mapa Tangencial
Mapa de Elevagao
Mapa Diferencial
Mapa Duplo
MultiMapas
Aberrometria*
Ortoceratologia™
Backup

Lente de Contato
Captura e Processamento de imagem

*Modulos comercializados a parte.
Outros moédulos podem ser desenvolvidos e adquiridos futuramente para agregarem-se aos
atuais.

3.2. Ligando e Desligando o Sistema
Para iniciar o uso do sistema, siga os seguintes passos:

e Ligue o estabilizador e/ou filtro de linha em que estdo ligados o
microcomputador e o topdgrafo;

Verifique se ndo ha disquete de 3 %2 “inserido no drive”;

Pressione o botdo “Power” localizado da face frontal de seu microcomputador;
Pressione o botdo “liga/desliga” localizado no painel traseiro do topdgrafo;

Depois que o computador ja estiver ligado, dé um duplo clique sobre o icone
“CT4000SL”.

e O sistema sera inicializado.

Para desligar o sistema, siga os seguintes passos:

¢ Na tela principal do CT4000SL clique na opg¢ao “Sair”;

e (Clique no botdo “Iniciar” localizado no canto inferior esquerdo da drea de
trabalho de seu computador;

¢ Clique em “Desligar”;

e Selecione a op¢ao “Desligar o computador” e em seguida clique no botdao “OK”.

-9-



® Pressione o botdo “liga/desliga” localizado no painel traseiro do topografo;
e Desligue o estabilizador e/ou filtro de linha em que estdo ligados o
microcomputador e o topdgrafo.

3.3. Utilizando o Teclado

O teclado tem grande utilidade antes, durante e depois da execucio dos exames. E por ele que
os dados podem ser inseridos no sistema.

O OO00 0000 0000 O00 E_ =51 Tegado Mumérico

SO000000000000. 000,0000H
(%EDDDDDDDDDDEI}II]DDDD
0E00e0aa0000E oooo
[ o o [ e e [ DDDD;
Ooal 0000 EHZID 00

Figura: 3.3

As teclas utilizadas no sistema sdo as seguintes:

Tecla TAB (1): utilizada para navegacao entre os campos de cadastro (médico ou paciente).

Teclas Setas de Direcionamento (2): utilizadas apenas para os campos de cadastro de dados,
serve para a movimentacdo do cursor para a direita, esquerda, acima e abaixo conforme a
necessidade.

Tecla Enter (3): confirma a entrada dos dados ou a funcio selecionada.
Obs.: Este equipamento nao possui movimentacido da capula pelo teclado, toda sua
movimentacao é realizada manualmente.

3.4. Utilizando o Mouse

O mouse tem vdrias fungdes no CT4000SL. Ele pode ser usado para navegacdo dentro do
proprio sistema, fazer a selecdo de médicos, pacientes, exames ou até mesmo para a navegagao
entre os campos de cadastro.

3.5. Imprimindo

Sempre que for possivel a impressdo dos dados exibidos, haverd um botao “Imprimir”. Para
que a impressao seja iniciada, basta dar um clique sobre este botao.

Se for necessdria alguma configuragdo adicional de impressdo, por exemplo, modo
econdmico, haverd na tela um botdo “Visualizar Impressao”. A partir da tela de visualiza¢do de

impressao € possivel alterar as configuracdes da impressora clicando-se no botao =] .

-10 -



3.6. Acessando a Ajuda

A ajuda do CT4000SL pode ser acessada a qualquer momento em qualquer uma das telas do
sistema através da tecla “F1”.

E? Topdgrafo de Cornea CT2000 ;Iﬂil

o - & o

Qe Yolbar  Imprimic Opefes

Q Menu de oppties

Bem-vindo a Ajuda do Topografo de Cérnea

Através deste sistema vocé podera:

» sanar suas dividas.
¢ aprender ainda mais sobre o Topdgrafo.

e resolver eventuais problemas em seu equipamento.

OBS: Por se tratar de um guia de consulta rapida, esta ajuda pode nao
conter algumas informacées. Tais informagbes podem ser encontradas no
manual do usuario.

Figura: 3.6

-11 -



4. PACIENTES

4.1. Cadastrar Pacientes

Todas as operacdes a serem realizadas com os dados dos pacientes, sejam elas de cadastro,
alteracdes ou exclusdes, somente podem ser realizadas com o auxilio de uma tnica ferramenta: o
Navegador do CT4000SL. E a partir dele que todas as operagdes relacionadas aos dados do
paciente podem ser executadas. Para cadastrar um paciente € necessario que exista pelo menos um
Médico cadastrado (Ver item 7.1 - Cadastrar Médicos).

® (Clique em “Navegador” na tela principal do programa;

¢ (Clique no icone & ou utilize as teclas de atalho pressionando (Ctrl+N);

¢ Digite o nome do paciente a ser cadastrado. Note que aparecerdo logo abaixo, os pacientes
jé cadastrados e, a medida que o nome € digitado, o sistema procura sua existéncia no
banco de dados, como mostra a figura abaixo;

Cadastro de Paciente

Nome do Faciente: IMarla R

Pacientes j4 cadastrados

3119 MARIA RITA FOMSECA YACUOR

1926 MaRIA ROSA DE LARA GROLLA
10160 Maria R & Albugquerque

9878 Maria R de 5 Carvalho

8623 Maria Fegina Z. de Vasconcelos
13403 Maria Rejane Ribaz Canellex

Figura: 4.1a

e Preencha os campos e clique no botdo “OK” para salvar os dados;

Cadastro de Pacientes El
Informagges Pessosis | informagdes Residenciais |
Adcionando um nova paciente
Nome: [Maria R
Re: | cpr: |
Sexor Dat
!__{'_‘___M_a_s_c_!ino  Feminina | Nu:c\‘:ernnc
Estado Civil
| C Casado(s) & Soteiro(a)  Divorciaio(s)
Conjuge: |
e P
Fai |
n Mée: | =
Profisséc: |
Enii Ti
Curwem:l S‘::gwmo: | j
& W canceter | opox
Figura: 4.1b

Pacientes com seus respectivos médicos, nesta versao, sao vinculados dentro de cada exame
executado.
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4.2. Editar Paciente

Clique em “Navegador” na tela principal do programa;

De um duplo clique no paciente ou selecione o paciente e clique no botao # (Editar);
Altere os dados;

Clique no botao “OK” para salvar os dados.

4.3. Excluir Paciente

® (Clique em “Navegador” na tela principal do programa;
e Selecione o paciente;
¢ Clique no botdo (Excluir) ou pressione a tecla “Delete”.

Obs.: So é possivel excluir o paciente quando ele nao possuir nenhum exame cadastrado.
4.4. Busca Rdpida

¢ (Clique em “Navegador” na tela principal do programa;
e Pressione as teclas (Ctrl+F) para abrir a busca répida.

Adreia Diaz Rasteiro

Adresza A Barbosa

Adriana Demarco =

ConwvEnio:
Lt Exame: O 19012001 15:09:25
Taotal de exames: 2

Paciertes ; Exemplos ;

Figura: 4.4

4.5.Busca Avangada

® (Clique em “Navegador” na tela principal do programa;
¢ (Clique no botdo Q (Localizar).
e Existem quatro op¢des para localizagcdo de pacientes:

Conzsultar por
(* Primeiro Mome do Pac. (" Codigo do Pacierte
(" Parte do Mome do Pac. RG do Paciente

Pezquiza:

Figura: 4.5a
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Busca pelo primeiro nome

o Digite o nome do paciente ao qual se deseja localizar;
o Localize o nome desejado;
o D€ um duplo clique no paciente ou clique no botdo "Ver Paciente";

Parte do nome do paciente

Digite o nome do paciente ao qual se deseja localizar;

Clique no botao "Localizar";

Serao listados todos os nomes que contiverem os dados digitados;
Localize o nome desejado;

Dé um duplo clique no paciente ou clique no botdo "Ver Paciente";

O O O O O

Exemplo: "Ma" - ird localizar qualquer nome que contenha estes caracteres
(Maria Silva, Rodrigo Amaral);

Cédigo do Paciente

Digite o cédigo do paciente;

Clique em “Localizar”;

Localize o nome desejado;

Dé um duplo clique no paciente ou clique no botio "Ver Paciente”;

o O O O

RG do paciente

Digite o RG;

Clique no botdo "Localizar";

Localize o nome desejado;

Dé um duplo clique no paciente ou clique no botio "Ver Paciente”;

O O O O

E possivel também localizar um paciente somente digitando parte do RG.
Cédigo do Exame

Digite o c6digo do exame;

Clique em “Localizar”;

Localize o nome desejado;

Dé um duplo clique no paciente ou clique no botdo "Ver Paciente”;

O O O O

Diagnoéstico do Exame

Digite o diagndstico que deseja localizar;

Clique em “Localizar”;

Localize o nome desejado;

Dé um duplo clique no paciente ou clique no botdo "Ver Paciente”;

O O O O
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¢ Observacao do Exame

Digite a observacdo que deseja localizar;

Clique em “Localizar”;

Localize o nome desejado;

Dé um duplo clique no paciente ou clique no botdo "Ver Paciente”;

o O O O

(" Codigo do Exame (" Dbsgervacdo do Exame

" Diagnostico do Exame

Figura: 4.5b
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5. EXAMES

5.1. Novo Exame

e Apds selecionar o paciente a ser examinado, pressione o botio =,

A tela “Assistente para criacdo do exame” serd exibida:

- |
vy EdfR astEIInK 13 033103 CIRN UM H0v0 G431 O3 10T M3 palca & Gcime. Siga e passor da
saasienta de forna sequancial 8 en cosc de dmcan cawule 8 rosss Auds ue ea dapanivelam
oy At stapes chete Dioceseo,
[t Eace Passos da realizacde do
= Dighslizes Imegon Digiiskess Imagem axam
Drovectar Ao Dwectardras
Visashze Maps Yina o Naps
Garres Evarn Grorvo Evowres
Ewacuder Excody
Do Dhagncatioon
Obgervacbes [ecervagdss
Visudizachic doo magax % Ml " Ta = |
eacde oo nep e Fech
Figura: 5.1

OBS: A tela do assistente € dividida em duas se¢des (olho esquerdo e olho direito) e, para cada
uma das segdes, existe a possibilidade da digitacdo do diagndstico e/ou de alguma observacdo que
se fizer necessdria.

5.2. Digitalizar Imagem

E EXTREMAMENTE IMPORTANTE QUE, NO MOMENTO DA
CAPTURA DA IMAGEM, ESTA ESTEJA CENTRALIZADA
(IMAGEM CENTRAL) E FOCALIZADA (IMAGEM LATERAL).

Siga corretamente os passos seguintes para se obter melhores resultados de um exame de
topografia:
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5.2.1. Movimentagao

A movimentac¢do do modelo CT4000SL deve ser feita manualmente conforme indicado nas

figuras abaixo:

Movimentacdo de Posicionamento

Movimentacdo de Ajuste Fino

Esquerda Direita

Aproximaﬁ

Afasta @

Sobe

Desce

Aproxima

Esquerda <= [——> Direita

Figura: 5.2.1a

Figura: 5.2.1b

5.2.2. Posicionando a Imagem

Centralize a imagem central e focalize a imagem lateral corretamente como mostra a figura

abaixo:

|Eyetec

Imcaggremss Frosntal - O hay Daneivo {007

Digitalizands Imagem

Imagem Lateral - Olho Deedto (O0) )
¥

it | cwedn |

“Mira® da imagem
latsral no apice da
comes.

“Mira" da imagem
central do olho.

Figura: 5.2.2
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5.2.3. Detectar Anéis

ApOs a finalizacdo da captura, automaticamente € exibida a tela do assistente e o proximo
passo, “Detectar os Anéis”, € selecionado.

¢ (lique em “Executar”.

e A tela “Processamento da Imagem” serd apresentada com a imagem capturada.

® (Caso o processamento automatico dos anéis ndo tenha sido habilitado (ver instru¢do no
final desta secdo), clique no centro do primeiro anel para detecta-los;

Processamento de lmagem

Prosesmcrd cubesin e s FAEELITAL0) =

Ferramentas para
edicio dos anéis.

Ferramentas para
edicdo da pupila.

ExiliiriOcultar os
aneis efou a
marcagdo da pupila.

B | [Caeaa o

Figura: 5.2.3
O sistema de detec¢do de anéis pode ser:

e Automatico

e Manual.

No modo automético, os anéis sdo detectados sem nenhuma a¢@o do usudrio. J4 no modo

manual € necessario que o usudrio clique no ponto central da imagem para que se inicie a detec¢ao
dos anéis.

5.2.4. Editando os Anéis

Durante a deteccdo dos anéis, € comum a necessidade de editd-los devido as sombras
(nariz e cilios principalmente) que possam vir a alterar os resultados da topografia. H4 também
outros parametros que podem ajudar na deteccdo dos anéis.

5.2.5. Tolerancia de Varredura

Melhora a detecgdo em casos de ceratocone e olhos claros devido a possiveis redugdes no
diametro do primeiro anel (mais central). ESTE PROCEDIMENTO NAO ALTERA O
RESULTADO DO EXAME!

Tol Waredura

— —
Figura: 5.2.5
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5.2.6. Indice de Confiabilidade

Garante a confiabilidade da captura considerando a centraliza¢do da imagem do olho em
relacdo ao led de referéncia.

Por padrdo € definido em 95% para que a imagem esteja aceitdvel.

Ind. Confiabilidade

100.00%
Figura: 5.2.6

5.2.7. Visualizacdo dos Anéis ou Pupila

Com a caixa de op¢do “Anéis” selecionada, o computador ird exibir os anéis que forem
encontrados no exame do paciente. Desmarcando esta op¢ao todos os anéis ocultados e apenas a
imagem o olho serd exibida.

O mesmo ocorre ao selecionar a caixa de op¢ao “Pupila”, o computador ird a pupila
desenhada anteriormente.

Obs.: Para que seja possivel selecionar a caixa de opc¢ao “Pupila”, é preciso que uma
pupila ja tenha sido desenhada sobre a imagem do olho do paciente. Este procedimento sera
explicado nas paginas seguintes.

v Aneis
[ Pupila

Figura: 5.2.7

5.2.8. Ferramentas de Manipulacdo dos Anéis

ﬁ Selecionar

ﬁ Irterpolat

Figura: 5.2.8
Para Adicionar um anel siga os passos:

Clique em “Selecionar”;

Selecione o anel ao qual deseja adicionar um ou mais trechos;
Clique em “Adicionar”;

Trace a linha do anel;

Clique em “Retocar” para finalizar
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Para Remover um anel siga os passos:

Clique em “Selecionar”

Selecione o anel qual deseja remover
Clique em “Remover*

Trace a linha do anel

Clique em “Retocar” para finalizar

Interpolar :

e Esta funcio permite a criacdo automdtica dos anéis cuja detec¢ao nao tenha sido
realizada.

Obs.: Esta opcao ndo é recomendada, pois € um processo matemético e pode estimar
valores que ndo correspondem a realidade nas regides em que os anéis ndo foram detectados!

5.2.9. Ferramentas de Manipulacdo de Pupila

___Fupla

J Desenhar

Figura: 5.2.9

Para Desenhar a Pupila siga os passos abaixo:

¢ C(lique em “Desenhar”
e Utilize o mouse e desenhe a pupila na imagem

e Se precisar aumentar clique no botdo ' e depois utilize as setas para aumentar ou
diminuir

e Se precisar movimentar clique no botdo “- e depois utilize as setas para movimentar a
pupila

Para remover a pupila clique no botdo “Remover”

Obs.: A visualizacdo dos anéis e da pupila na tela de processamento de imagem, NAO
influencia nos célculos nem na visualizagdo dos mapas.
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5.2.10. Visualizando o Mapa

Ap6s a finalizacdo da detecg¢do/edicao dos anéis, automaticamente € exibida a tela do
assistente e o proximo passo, “Visualizar Mapa”, é selecionado.

Pode ser visualizado a partir de duas formas diferentes de cdlculo:

e Axial
¢ Tangencial

(As demais op¢des de mapas ficam disponiveis para apds a gravacdo do exame!)
Por padrao, o mapa exibido primeiramente € do tipo axial e pode ser visualizado de 6 (seis)
maneiras diferentes :

Mapa Colorido (ColorMap),
Numérico,

Mapa 3D,

Threshold,

Absoluto,

Tabular.

¢ (Clique no botdo “Executar”. O mapa serd processado e exibido em seguida;

Qlho Ezquerdo

»f Digitalizar [magem
»f Detectar &neis
= \fizyalizar Mapa

N

Grawvar Exame s

Ewecutar |

Figura: 5.2.10a

e Se preferir outro tipo de visualizagdo, selecione a que deseja;

Yisualizagdo doz mapas; (= : (" Tangencial

Figura: 5.2.10b
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Dados do

paciente g
Exame
CT4000SL
L 1T

Diferentes S e | e /,.-—\_\

vigualizagies )
do mapa axial . : I}ig“; \‘5
T |

.00 (625163 2 \
50 50 (B g 188" (el ]

W e |
3 ry—
' Ml e B
r- i |
W I|
N K I :, TIEE
2 |: i5E P — I.'
Escala I e :
Gop Cenirat 53300 =
relativa do e Ponto marcado no
mapa = Jel D 551 mapa [/
P TP e Cmslometng. Skl s e —— K‘—"}v Ceratomeirias
alivowa | B Wk bk ‘/Gn-ca-e- - 1 aa.m.c;hi\",‘\ ek | g T -
Botao “Escala” L
Figura 3.1.4 — Tela do Botfo “Opgdes” -

Figura: 5.2.10c
Além do mapa, sdo exibidas outras informac¢des conforme indicadas na figura acima e
descritas abaixo:

e Dados do paciente e exame;

e Diferentes visualizagdes do mapa axial/tangencial (todas as visualizag¢des estao
disponiveis também para o mapa tangencial);

® [Escalarelativa (neste tipo de escala ndo hd correspondéncia fixa entre cores e poder
didptrico);

¢ Imagem lateral (imprescindivel para aferir a precisdo da focalizacio). A imagem lateral
pode ou ndo ser salva com o exame do paciente.

o Ponto marcado no mapa e ceratometrias;

Através do botao “Opcgdes” € possivel exibir/ocultar a grade de escala, a regido da pupila e
a indicacdo das ceratometrias. Para ativar/desativar qualquer uma das opg¢des citadas siga as
instrucdes abaixo:

¢ (Clique no botdo “Opcdes” e clique sobre a opcao desejada;

E possivel visualizar os valores das ceratometrias nos eixos de maior e menor curvatura
para cada uma das regides. Para isso, clique em “Mostrar Cor”, e automaticamente serd exibido no
mapa os valores pontuais das “Ceratometrias” (serd exibido o valor da ceratometria na cor
selecionada). Obs.: Essa opcdo so serd executada se o item “Mostrar Ceratometria” estiver ativo.

Para desativar qualquer das opg¢des:

¢ (Clique em “Opgdes” e clique sobre a op¢do a qual se deseja desativar.

Ap6s a visualizacdo do mapa, clique em “Fechar” para voltar a tela do assistente e dar
continuidade ao processo de exame.
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5.2.11. Escala Personalizada

Durante a visualizacdo do mapa, € possivel personalizar a escala para os mapas que
utilizam a do tipo relativa. Para proceder com tal acdo, siga as seguintes instrucdes:

Clique no botdo “Escala” _Esctb 4]

Clique sobre a opcao “Personalizar’” no menu que aparecerd;
Altere o valor “incremento” para o valor desejado.
Automaticamente os valores “Maximo”, “Minimo” e “Central” sdo recalculados.

Clique botao “OK”. Automaticamente a escala serd recalculada e seus novos valores
exibidos.

Para voltar os valores originais:
® C(Clique no botdo “Escala”
e Desmarque a op¢ao “Personalizar”.

Obs.: Os valores personalizados definidos, s6 serdo vélidos para o mapa em exibi¢do, ou
seja, apds a gravacdo e o fechamento do mapa ativo, os demais mapas serdo exibidos na escala
padrdo do programa.

5.2.12. Gravando Um Exame

Gravar o exame € a etapa mais importante do processo. Nesta etapa € possivel digitar o
diagnéstico do paciente e uma observacao.

Ha dois campos que irdo armazenar até 255 caracteres. Neles € possivel escrever qualquer
informacdo em texto e depois visualiz-la ou edité-la.

Obs.: Estas informacdes s@o opcionais e podem ser incluidas posteriormente.

Olho Ezquerdo

+f Digitalizar Imagem
~f Detectar Aneis

*-,/ Yisualizar Mapa

= Gravar Exame %

Executar ‘

Figura: 5.2.12a

Ap0s clicar no botao “Executar”, o exame serd salvo e vinculado ao paciente e ao médico
selecionado. Quando o exame for salvo uma mensagem de confirmagao serd exibida.

Informagao

L9
\l/ Exame gravado com sucesso

Figura: 5.2.12b
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5.3. Excluir Um Exame

® C(lique em “Navegador” na tela principal do programa;

e Selecionar um Exame;

¢ (Clique no botao “Excluir” X ou pressione a tecla "Delete";

Sim

.:;/ Confirma a exclusdo do exame '0OD - 30/06/1999 16;23:45' 7

M&o

Figura: 5.3a

Verificar se existe algum Laudo vinculado a esse exame. Se existir esse Laudo serd

excluido.

Sim |

» | Existe(m) 3 Laudo(s) vinculado(s),
\-!'/ Confirma a exclusdo do(s) Laudos(s)?

=

Mao I

Figura: 5.3b

5.4. Visualizacdo dos Mapas

® C(Clique em “Navegador” na tela principal do programa;

e Selecione um exame na barra de ferramentas

e [rdo aparecer todos os mapas disponiveis*.

¢ C(Clique em um tipo de mapa.

‘.ﬁ.xial ‘ Diferenzial ‘ Cuplo ‘ Elevacao ‘ LC 4 ]

Figura: 5.4

* Mapa Axial; ¢ Lente de Contato

e Mapa Diferencial e MultiMapas

e Mapa Duplo e Mapa Refrativo

e Mapa de Elevacao e Mapa Tangencial

k

Os mapas podem variar de acordo com a versdo do software instalada.
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5.5. Painel de Informagaes
O painel de informagdes exibe alguns dados do exame como:

Indice de confiabilidade,
Responsével pelo exame,
Diagnéstico,
Observagoes

Mini mapa Axial.

Para abrir o painel de informagdes:

¢ (lique em “Navegador” na tela principal do programa;
® C(Clique duas vezes no exame desejado.

Qlhe Direite Data: 23/03/1999

Exame ID: 15271 Hora:: 49:43:25
fndice de Confiabilidade: 100.00%
Responsdval pelo Exame: Gustave Paro

Disgnésticn | Observesfies

=

7l il

Figura: 5.5

5.6. Diagnostico e Observacoes

Para visualizar e editar o "Diagnéstico” e a "Observacao" de um exame:

¢ C(Clique em "Navegador" na janela principal do software do Topdgrafo.
e Selecione o paciente e o exame desejado.
¢ Uma janela de texto serd apresentada na parte inferior do software.

[uagnistia | Ohservectes

7l o

Figura: 5.6a
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¢ (Clique em um dos botdes como mostra abaixo para alternar entre "Diagndstico” e
"Observagoes"

Duagnistico | Dhzervecias
Figura: 5.6b

¢ (lique no botdo "Editar" 7,
e Altere as informagdes

¢ (lique no botdo "Salvar" H

5.7. Localizar Exames

® C(Clique em “Navegador” na tela principal do programa;

Clique no botao localizar "Busca Avangada"

Selecione a op¢ao "Diagndéstico do Exame";

Digite a palavra ou frase que deseja localizar

Clique em ver ou duplo clique no exame que deseja visualizar.
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6. LAUDOS

6.1. Criar Novo Laudo
Para criar um novo Laudo de algum Exame, siga os passos descritos abaixo:

¢ (lique em “Navegador” na tela principal do programa;
® Selecione um exame para que a barra de ferramentas se altere;
Clique no botdo "Laudos" para que o assistente inicialize;

Anzizirnin de Lauds A=
Selegho de Exames e Laudos
T Gevai e bty
ororets [ - |
[reps— Bl
I o s disnerte
| £
 [achar by
| = |
I |
Figura: 6.1a

e Selecione "Gerar Novo Laudo"

e Selecione o(s) exames(s) do Olho Direito e do Olho Esquerdo para que um novo
formulério seja aberto.

Caso deseje gerar um laudo para apenas um olho (por exemplo, o direito), € obrigatério o
preenchimento do campo Olho Esquerdo com a op¢do "nenhum”.

Selegdo de Exames e Laudos

£ Gevar novo laudo

OhoDirelo |00 - S06/002 11:0334 =

Figura: 6.1b

¢ (lique no botao OK.

A tela apresentada a seguir € a tela de Edi¢do de Laudo onde podemos editar suas
informacdes.

A janela em destaque (diferenciada das outras pela cor) € a que estd sendo editada no
momento.

E possivel acrescentar qualquer palavra dentro da janela utilizada.
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J4 para os identificadores numéricos, € disponibilizado na janela da esquerda, todos os
dados que podem substituir o identificador numérico no corpo do texto do laudo.

Fazer a inclusdo no campo numérico desejado:

¢ (Clique no numero especifico;
¢ De um duplo clique na palavra a ser substituida;

Note que o identificador numérico onde serd feita a inser¢do do texto ficard destacado na
cor vermelha.

Para cada identificador numérico somente uma informacao pode ser definida, caso
contrério o ultimo nimero selecionado ird aparecer no laudo.

OBS.: Os campos numéricos sdo apresentados na tela entre duas grades (#), ndo as apague

porque elas ndo sairdo na impressdo. Caso sejam removidas, ndo serd mais possivel a troca de
texto padrdo e ocorrerdo erros na impressao ou quando o laudo for salvo.

6.2. Edicdo das Condigoes do Exame

fEyetes = Edigio £ Laude

Ademar Toti

Terns parsCondiphs th Examalandphes g2 Exame
B

Exertes resieaad coripien de terterizagio & Dielaagie
e e r(n s el lerizs de cenlalo B1# 800 E0E
ol
. 2
Ern Breres” Db Drsle {afv Edntiedn
. dabgmallra #IF F21 2 K0 810, 800, conousraban
L i CEEAHE T 2T A1 [, TR 10 0
1 Eonasuz s Axnl fouSaghl, con cic paziarch pol
i apice torreant). A Ozt mchin Srndadar
[ Canipela ded Iarn contea da clrea, o 0 mapa
P (0 COMIILGERD 1KY, KwDid X7 9 S0 SIEN0 SO0 08
i BT @ AT o il de AREZ DR T o 4144
7 DG
15
L
(1]
in Canclugio
=13 RN I Tt AR COTENTI (0 Rl S0 A F GUF @ 0o B33, P, 0 @MCL) ¢ COTaNIWS L0 ATIGTaNEnd 1%
Ers Frria™ BES ¢ @2 bia B 18, £10F andS, 6 3 g de] 42 2] 52
A
mae
Carenidin:
0 ot | | T Vi W | I e ot s b [ ET e N |

Figura: 6.2
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6.3. Edicdo das Informacoes Sobre Olho Direito ou Esquerdo

@yetec’

2% Edigdo de Laude

Ademar Zonis

Texlos para o Olhe Diren

Candicdes da Exame

rianadade
= 2

=

smguds
mEnda

“En Brence™
| anenie
modsedansne:
rsisserle

Fmities
svdicn

ol i 1egpa

contia 20

i gments magrlieanl
ol

EnBuna™
gL
rhesomerie
naaabaThe
g
carkiaewile

i faiE

Bioies || B Vesskiw et | 1

[Cowney replzct g msceiettes codinins do certraltragdo p RCEag e
S o e lectes d contale F1F E9 N30

Cito Deewio: TR [Cequnrde
Arhgryeng #13 £20 e L0 3, 234, com o
(erdbima o ervada e 51 61 0, 853 na v de

foame napha Acksd (o0 Sant s, com s g sann felo

frice comesna & Carstometria Giminds Cricgonamens

o i cin Yoty Caer il B S, Begaral @ mee

i CONSGRG o, reein 377 Rrigmel o0 Domeang g

167 05 G 74" com mankhancs oo 8552 0@ P4t e A0 48

0 1

Cancliafio

ko oGl N Bitipnatiang S1F A28 238 243, 52, 253 om 00 & compativel Com asigmntin 7S
50 = 0 10, )10, 20 o U5 )30 0 A0 2100

Camuntition

B sav i Frchay ﬂ

ATt e

Figura: 6.3

6.4. Edicdo da Conclusado

@yetec’

2= Edigso de Laudo

Ademar Tottis

Texlos para @ Conclusia

Condigies do Exama

dristanans E
et
irbenzamerds

gl
gy

“Em Branca™
dcistanents
modeadunenie
inbanramants

snélica
srimaticn

b da mga
T & s
whnicamente insgrilicent—
ohlioua

"Em Branza™

b ol il

anpeio de doerga echd

mapeio de delomagio
B bud

il 3

Grirpie | [ vt |

ey roskzads om secsamas condinier 8o ceriraiTagao & focaiTagho.
|Seen us e lenles de contalo 17 223 £38

1At Direit
A zlignalizn 818 £2€ @ £18 565, £5€, £0m DTS
ndvcma obseewada de 5161 D, #5430 maph de
consincio Axisl (ou Sagisl, com e perescen pela
ice corneanal. & Ceratometria Simaieca Cricgonaimente
o v i 3 s TR il e, Sl 0 e
e consing &g xonl, reveis 878 sRlgTElTTC Comanns i
.07 D ¢F 74° Com deribance cbe 4953 0 745 @ 4848
BB

S Esjusrln

Conchssan

compativel i 1318 @ £32 243, 58, 253 om 00 & compalienl con astnalisng a7E
|20 o 6 w10, 110, 0 e (05 V5 G5 R

e pers it

M sivaiLav Fichiy I _?J

Figura: 6.4

e (Clique no botdo "Salvar Laudo";
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6.5. Exemplo de Impressdo do Laudo

Eyetec Equipamentos Oftalmicos

Rua Miguel Petroni, 1234 - Parque Paraiso <
Sio Catcs - etec
(16) 3374-3012 www.eyetec.com.br

"Nome do Paciente"

Responsdvel  “Nome do Médica™ Data/Hora Emissdio.  30/04/09 11:30:29
Exame(s): OD - 30/04/2009 11:01:41 OS - 30/04/2009 11:02:15
Mapa Tipo Axial

Laudo

Condigdes do Exame

Exames realizado em excelentes condigdes de centralizagdo & focalizagdo.
‘Sem uso de lentes de contato

Olho Direito

Astigmatismo e

curvatura méxima observada de 43.17 D, no mapa de construgo Axial (ou Sagital, com

revela
b ssn@ 103 e 4146 0@ 13

Olho Esquerdo

revela
Lt et

e Desnndu el dpice cormeanc. A Ceratometria Simulada Ortogonalmente Corrigida dos 3 mm centrais da
/& 0.03 D @ 102° com mendianos de

Astigmatisnio e |, com curvatura méxima observada de 43.14 D, 1o mapa de construgdo Aial (ou Sagital, com
@0 passandapela épice comeana). A Ceratometria Simuiada Orloganaiments COMgida dos 3 mm centrais da
de 0.05

D @ 111° com meridianos de

Concluséo

Videoesratografia compativel com astigmatiemo e , , em OD & compative! com astigmatisme e ,, em OS.

Atenciosamente

"Mome do Médico™

Figura: 6.5

6.6. Visualizar Laudos

Selecione "Abrir";

Selecione o paciente que deseja visualizar o laudo
Clique no botdo “Laudos”

Selecione o laudo que deseja visualizar;

Selecio de Exames e Laudos

" Gesar novo laudo

[ =
| |

@ Abiir laudo exstente

" Exchir laudo
| |

Tipo Mapa
& Axial  Tangencial

Figura: 6.6a

¢ (lique no botao "OK"
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2] Bdigse de Lausa

Paciente jeste

Cardigdee oo Frame

B frasen | [ gaskow bepaenda | [ 1

s reakrni om acemelerton condigian de seneslrilis o dscskracia. Sor ure dolenies de sonlsin

i Dirsina Oy S quebmie

Aethygratvwrs: Papir & IEETICE, B foVDd OB FIgTS, COT AL D iR 8 BT, b Ve D, D06
[Cumwaug i ok ot et e 44430, (o0 e On NPT s o8 4530 0, g du
ot o il s gl s e ey ek s Asial 12w Sagiah, oo s passanck poio
Jipdca erarasral B pmrrskis Cradsis PR A SR

o el 3 s LTl 8 SRS, S
PRI YRR e
3B (155 o menciens ce 4545 5 O 18
1D @I

{Cmrighan o 3 rvh Gavirais. s o 3egerds § PG
e roreriugis wol, reests arigrrdiens corawe da
1088 [ (4 oo P e 4350 [T ¢
AT T

Carthi b
L e T T
[t g e seres, & e 8 rigr, e O

Caraniding

Figura: 6.6b

6.7. Excluir laudos

Selecione o paciente que deseja visualizar o laudo
Clique no botdo “Laudos’;

Selecione "Excluir"

Selecione o laudo que deseja excluir;

e
Selegio de Exames e Laudos
| Gearnovo laudo
j'
:  Abir laudo eststents
[ |

(& Exchit laudo

I =

o Amsl T Tangencial

Figura: 6.7a

Clique em OK;

Informagdo

Figura: 6.7b

Clique em sim
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7. MEDICOS
7.1. Cadastrar Médicos

Siga os passos abaixo para cadastrar um novo médico:

¢ (lique em “Médicos" na tela principal do programa;

¢ (lique no botdo “Adicionar”; Q

Adicionar

e Preencha os dados:

Informactes Pessoais l |nformagtes Residenciais
Adcionando um novo médico
Mome: |
RG: | CFF: |
CRM: |
SEX0 Diata de
f¢ pazculino © Femining Nadsinento:
Estado Civil
(" Cazadoia) (* Sokeirors) " Divorciadors)
Conjuge: |
" : Eztado
Maturalicdacde: hd
| Maturalidade:
Pai: |
hide: l
Figura: 7.1a

¢ C(Clique no botdo “Atualizar” para salvar: 1+

Atualizar

X

¢ Clique em “Cancelar” para parar a atualizacdo; Cancelar

Ap6s salvar serd exibido o codigo de cadastro do médico assim como os seus dados;
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£ £ X v

Adicionar  Alkerar  Excluir Localizar
Informagiies Pessoais ] Informages Residenciais |

Cadliga: 1

Mome; |r-.-1édi|:|:| teste

RG: | % CPF: |

Figura: 7.1b

7.2. Alterar Médicos

® C(Clique em “Médicos” na tela principal do programa;
e Selecione um médico que deseja alterar;

&

e Clique no Botdo ” Alterar” #lera e altere os dados;

Informagiies Pessoais ] Infarmages Residenciais |

Codiga: 1

Mome: |r-.-1édi|:|:| teste

RG: | % CPF: |

Figura: 7.2

+¥
® Se desejar salvar clique no botio “Atualizar’ ap,afizar

7.3. Excluir Médicos

® C(lique em “Médicos” na tela principal do programa;
e Selecione um médico que deseja excluir;

X

¢ Clique no Botao “Excluir™: Exehuir
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e Aparecerd uma janela de confirmacdo;

Informacio |
@ Deseja excluir o médica "Mome do Médica” #
Sirn Mo |
Figura: 7.3a

Somente € possivel excluir um médico se ele ndo tiver nenhum pacientes vinculado a ele.
Caso exista, aparecerd a mensagem abaixo;

Infomracao x|

? | Naoé possivel excluir o Dr(a) "Mome do Médica",
\\(’ Para excluir & preciso excluir todos os pacientes vinculadas,

Figura: 7.3b

7.4. Localizar Médicos

¢ (lique em “Médicos” na tela principal do programa;

Q

o Clique no Botdo “Localizar” Lol ]

e Selecione o tipo de consulta na janela abaixo
® Preencha o campo pesquisa com a informacao que deseja localizar;

¢ PG " CRM Fechar

Cornzultar por
+ Mome " CFF —l

Pesquisa

Figura: 7.4

Conzulkar Agora
¢ (Clique no botao “Consultar Agora” ;

® C(Clique duas vezes no médico encontrado para finalizar a consulta ou clique em Fechar;
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8. UTILITARIOS DO SISTEMA

No CT4000SL existem dois utilitdrios que devem ser constantemente executados: a
Calibragdo e o Backup.

O processo de calibracdo consiste na captura da imagem de cada uma das quatro
semi-esferas afixadas no calibrador. Tais semi-esferas possuem raios conhecidos (7.73, 8.05, 8.34
e 8.91) e seus valores servirdo como base para os cédlculos dos mapas e das dioptrias.

Ja o backup, € a criagdo de uma copia de seguranca dos exames jd realizados e gravados.

8.1.Backup

O backup nada mais € do que uma copia de seguranca dos exames ja realizados. Em caso
de perda ou danificag¢do dos arquivos armazenados no computador, € possivel recuperd-los a partir
do(s) disco(s) de backup.

O backup pode ser realizado manualmente, ou seja, somente € iniciado quando solicitado
pelo usudrio, ou pode ser programado para que este seja realizado automaticamente apds um
determinado intervalo de tempo ou um determinado niimero de exames.

O CD-RW armazena em média 20000 exames e necessita de ser formatado pelo programa
apropriado.

Resumo do backup:

Disco Akual; 1

Exames no disco atual: 0

Exames em todos os discos: 0

Laudos no disco stual: 0

Laudos em todos os discos: 0

I;Iltlmcu backup redizado: 01,0102007 12:00:00 &AM
lkimo disco criado: 0130142007 12:00:00 AM
Tipo BackUp: cdrw

Dirives ith

Ewames zem backup: 23 Laudos zem backup: 1

Tela de resumo do backup.
Figura: 8.1

8.1.1. O CD-RW

O CD-RW € um CD regravéavel, ou seja, nos permite realizar vérias gravagdes em sua
superficie.

Para podermos utiliza-lo é necessaria e imprescindivel a sua formatacao em que todo o seu
conteddo serd apagado de forma que os leitores de CD-RW possam identificd-lo como uma
unidade comum do seu computador para que seja possivel copiar arquivos diretamente nele, da
mesma forma como se copiam arquivos em um disquete ou unidade removivel.

Utiliza-se para isso um software apropriado.
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8.1.2. Formatando o CD-RW
Para formatar o CD-RW:

Clique no item "Ferramentas" da tela principal do software do Topdgrafo,
Escolha a guia "Aplicativos do Windows"

Dé um duplo clique do item "Windows Explorer".

Clique com o botao direito do mouse em seu driver de CD,

Clique em InCD Formato como mostra a figura abaixo:

» B2 Painel de cont
"-'." Meus locais de red  Explorar
£ Lixeira Abrir

Expandir

Pesquisar...

S EE i —

InCD Limpat. ..

Compartihamento e seguranga. ..
Gravar estes arquivos no C0
Scan with AVG Free

Badd to archive...

B add to "archive.rar”

B Compress and email...

B Compress to "Archive rar and email

Ejetar

Copiar
Colar

Propriedades

Figura: 8.1.2a

e Insira 0 CD-RW no seu drive de CD e, em Etiqueta coloque BackupCT + o nimero do
CD:

Duiraz apples
Etiquela
BackuplT

| Weificar L§

Figura: 8.1.2b

¢ Clique no botdo

€ Formatar I
Dispostiva:
Inicia
Formatar dizco
Oubas npghes
Etiqueta: | Opglies..
| BackuplZT|
I Werficar I:Eietal

Figura: 8.1.2¢
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¢ Confirme se deseja realmente formatar o CD:

InvCD Aviso na unidade B

|sta ind cesbir quaizquer dados o daco.
! Daseja conlinuary

Figura: 8.1.2d

e Aguarde até que a barra de andamento do processo seja concluida:

E Formatando 15

Drigpoifivi

Fornatar diceo

T ]
l-.l s OpcueEs

Etiqueta Dpgaes...

—— [+

Figura: 8.1.2¢

Terminado o processo serd exibida a mensagem:

Formatando 12

Wi) Formatagdo conclida.

[] Mo exibir esta mensagem no futuro

Figura: 8.1.2f
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8.1.3. Observacdes Importantes

* A Eyetec ndo se responsabiliza por danos causados a maquina devido ao uso da
gravadora para outros fins exceto a realizagdo de Backups dos exames do Topdgrafo
de Cérnea.

* A midia usada para realizacdo do Backup, o CD-RW, como qualquer outro objeto,
possui tempo de vida util e cuidados a serem tomados. Nao nos responsabilizamos por
danos causados ao CD que provoquem a perda de dados.

¢ O software utilizado para formatacdo do CD-RW € de terceiros, ficando impossivel
para n6s mudarmos algo em sua interface. Em vista disso, aconselhamos nao fazer uso
de outras opcdes do software sem o acompanhamento da assisténcia técnica.

e E importante a utilizagio de CDs-RW de qualidade, nio sendo recomendavel o uso de
CDs genéricos. Algumas marcas conhecidas no mercado e recomendadas sao: TDK,
JDK, Samsung, LG e Sony. Vale lembrar que existem dois tamanhos de CD-RW: 700
Mb (80 min.) e 640 Mb (74 min.). Qualquer um dos dois tamanhos pode ser utilizado
para fins de backup variando apenas a quantidade de exames que serdo copiados para o
CD em funcdo de sua capacidade.

e (Com a formatac@o do CD-RW sua capacidade de armazenamento é diminuida em
média 130 Mb, sendo assim um CD que antes tinha 700 Mb passard a ter 570 Mb
livres para uso. Este € um fato normal da formatacdo, ndo podendo ser evitado.

8.1.4. Backup Automadtico

Atencdo:
OS DISCOS DE BACKUP DEVEM SER UTILIZADOS SOMENTE PARA ESTE FIM!

® Na tela principal clique em “Backup”;

Existem duas formas diferentes de programacao:

A primeira pode ser feita utilizando-se um periodo de tempo pré-determinado como
critério para inicio do procedimento de backup.

Este periodo pode ser determinado ao selecionar a op¢do “No periodo de...” na se¢do
“Efetuar automaticamente” da tela “Backup”.

Backup automatico

+ Mo periodo de... |5 ill |Dias ﬂ

(" Efetuar backup a cada... 200 j‘e:-:ames.

" Munca

Figura: 8.1.4a
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A segunda pode ser feita utilizando-se o nimero de exames nao copiados para o disco de

backup como critério para inicio do procedimento.
Este nimero de exames sem backup que servird de critério pode ser determinado ao

selecionar a op¢ao “Efetuar backup a cada...” na secdo “Efetuar automaticamente” da tela

“Backup”.

Backup automatico
= Mo periodo de... |5 ill 1Dia$ ﬂ

f« Efetuar backup acada... 200 i|| ERaMES,

" MNunca

Figura: 8.1.4b

Selecionando a op¢do “Nunca” nesta mesma se¢do, a programagado serd cancelada e o
backup deverd ser realizado manualmente até que uma nova programagao seja feita.

Backup automatico

" Mo periodo de... |5 ﬂ 1Dias ﬂ

i Efetuar backup a cada... 200 j‘e:-:ames.

Figura: 8.1.4c

¢ (Clique no botdo “Fechar” da tela “Backup”,

A programacao serd armazenada.
Ap0s a confirmacdo, o backup serd realizado sempre que o sistema detectar que o

procedimento € necessario.

Informacgdo

?f/ Backup automatico inicializado, .. deseja continuar?
e

Simn Mao

Figura: 8.1.4d

OBS: a capacidade de armazenamento € de aproximadamente 20.000 (vinte mil)
exames/disco, para CD-RW, podendo variar de acordo com a capacidade do CD. Ao término de

um disco, outro sera solicitado automaticamente.
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8.1.5. Backup Manual

e Na tela principal do CT clique em “Backup”;
e Insira o disco (CD-RW) a ser utilizado como disco de backup;

. Iniciar Back e e
e (Clique em = para que o processo seja iniciado;

Caso o disco inserido seja novo, serd solicitada a formata¢do do mesmo, o que deve ser
confirmado para que o processo tenha continuidade;

Caso o disco inserido j4 tenha exames copiados (backup j4 realizado anteriormente), o
processo terd inicio do ponto em que parou anteriormente.

Backup -]

Sl

Aguarde. Efetuando Backup...

Cancelar

Figura: 8.1.5

Ao término do processo de cOpia, serd exibida uma mensagem de confirmagdo da
realizagao do backup.

OBS: a capacidade de armazenamento € de aproximadamente 20.000 (vinte mil)
exames/disco, para CD-RW, podendo variar de acordo com a capacidade do CD. Ao término de
um disco, outro sera solicitado automaticamente.

8.1.6. Restaurar Backup

Atencdo:
ESTE PROCESSO SOMENTE DEVE SER REALIZADO COM ACOMPANHAMENTO
DE TECNICO AUTORIZADO.

O processo de restauracao consiste em recuperar os exames que podem ter sido
corrompidos ou até mesmo perdidos.

Importante: este processo recupera somente os exames cuja copia de seguranca tenha
sido feita no(s) disco(s) de backup.

e Tenha em maos todos os discos de backup;
® Na tela principal do CT clique em “Backup”;

¢ (Clique em Wi para dar inicio ao processo de restauragao;

e O sistema solicitard que o(s) disco(s) de backup seja(m) inserido(s) no drive;

e Ap6és ainsercdo de cada disco, confirme clicando no botao “OK” e aguarde enquanto o
sistema realiza a restauragao.
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9. CALIBRACAO

Atencdo: a disposicao das semi-esferas de calibracdo pode variar de acordo com o modelo
do calibrador. No entanto, o procedimento NAO se altera!

Este procedimento deve ser realizado periodicamente para que as dioptrias € mapas
apresentados pelo sistema sejam precisos e coerentes.

Encaixe o calibrador na queixeira do aparelho;
Na tela principal do programa, clique em “calibracido”. A tela “Calibracdo” serd
apresentada conforme figura abaixo

Calibracso i

Visualizagdo numérica da
esfera selecionada

Botoes de sele¢do das
semi-esferas

Ultima calibragio reskizaga:
01/01/2008 12.00:00

Gire o calibrador manualmente para
alternar de esfera. %

N\ Botdo de comando para
processamento da semi-
esfera selecionada

Visualizagdo grafica da
esfera selecionada

Figura: 9

9.1. Observagoes importantes

A captura das imagens das semi-esferas de calibracdo deve seguir a seqiiéncia
apresentada na figura acima, ou seja, 7.73, 8.05, 8.34 e 8.91. Caso esta ordem ndo seja
rigorosamente mantida, o programa armazenara os valores trocados, o que acarretard
em mapas com resultados que ndo estardo corretos. A selecao da esfera pode ser
visualizada numérica ou graficamente conforme indicado na figura acima;

Selecione a esfera a ser utilizada e clique no botdo “Processar Esfera”. Tal selecao
pode ser feita através dos botdes “Esfera Anterior” e “Préxima Esfera” para voltar a
uma esfera de menor raio de curvatura ou avangar para uma esfera de maior raio de
curvatura respectivamente;

O processo de captura de imagem para a calibracao € igual ao processo de exame
devendo a imagem central estar centralizada e a imagem lateral estar focalizada para a
semi-esfera;

Ao clicar no botdo “OK” da tela de processamento de imagem, a tela “Calibra¢do” é
novamente exibida. (A esfera processada receberd uma marcacdo a fim de identificar
sua utilizacao);

Repita o processo para as demais esferas, lembrando sempre de manter a seqiiéncia
correta;

Ap6s a finalizac@o do processo de calibragdo, clique no botao “Salvar Calibragdao”. A
data e a hora da ultima calibra¢do também serdo exibidas na tela de “Calibrac¢do”.
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10. NAVEGADOR DO CT4000SL

O Navegador do CT4000SL exibe as seguintes func¢des oferecidas pelo sistema:

Cadastro, alteracdo e exclusao de pacientes;
Visualizagdo dos diferentes tipos de mapas;
Criagdo e exclusdo de exames;

Simulacdes para lentes de contato;

Emissdo de laudos

10.1. Como Funciona o Navegador

O navegador ¢é basicamente dividido em duas partes distintas: “Painel de Navegacdo” e o
“Painel de Conteddo”.

No “Painel de Navegacgao™” € possivel a visualiza¢ao dos pacientes de trés formas:

e Exibindo todos os pacientes;
e Exibindo somente os pacientes sem exames;
e Exibindo os pacientes de determinado médico;

Para visualizar qualquer das formas citadas acima, selecione uma das opg¢des de filtro
como mostra a figura abaixo:

Pacientes por Médicos: (Fitro)

|*** Todos j

Pacientes:

ABINOAN FRANGA SANTOS

ACACIO FERRAZ NETO

ADACIR JOAO POGG!

ADELIA, L, T. FACHINETT

ADELIS NOGUEIRA CARY AL

ADELING SUCH

ADELING TAVARES ALMEID

ADELMO MOURA SOARES |
Figura: 10.1a

No “Painel de Navega¢ao” também sdo exibidos alguns dados importantes do paciente
como:

¢ D - namero de identificacao do paciente
e Nome - nome completo do paciente
e (Convénio - convénio do paciente
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e Ult. Exame - ultimo exame realizado pelo paciente
e Total de exames - total de exames realizados

No “Painel de Navega¢do” também € possivel definir a ordem em que os pacientes serdo
exibidos, como por exemplo:

® Ordem de Criagdo - organizado por ordem de cadastro ID;
¢ Ordem Alfabética - organizada por nome;

Pacl:ante ICx 1852
ACACIO FERRAZ HETO

anvEnio:
Exame: OF 02/02/2002 00:08:07
Total de exames; 2

Figura: 10.1b
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11. FERRAMENTAS

¢ (lique em “FERRAMENTAS”, a tela ferramentas serd apresentada.

11.1. Modulos

Na guia “Mddulo”, sdo apresentados todos os mddulos que foram instalados para a versao
do programa.

e Através desta guia, podemos identificar quais os médulos do programa foram
inicializados e suas respectivas versoes.

* Em caso de futuras atualizagdes, podemos verificar através desta op¢ao, se tais
atualizacdes foram realizadas com sucesso.

reromencos =l

1

| Meoiss | aniatms o dncines | Eanios dis Chokes | Confiasapies | B e Dacos |

{ Lisha o bodos oo modulos deWauslizagdas instalados no skdema

|

| | D b Tigscs VF i Wi harain |

1| Wegs Tangancin SiTpies 3 05
Wepe Retralio Shnples T T038
Wutikspas Crigcerabaiogs Wiznd i 1313
b Wizerd Scul 2040
Leide de Corlabo = 2 - A .. b
W Bl ngan mimpl s 3 2nzaa
e Diupds ke 2 20115
Mapa Difensrcinl Wirerd 3 Z0.1
W kel STl & 2030

Eechar |
Figura: 11.1

11.2. Aplicativos do Windows

Na guia “Aplicativos do Windows” existem alguns itens para a configuragdo e utilizagao
do Sistema Operacional. Sao eles:

“Sistema” “Painel de Controle”, “Windows Explorer” “DirectCD”, “Impressoras”,
“Modem”, “Data e Hora” e “Configuracdes Regionais”.

¢ De um duplo clique em qualquer um destes itens para utilizd-lo. Logo que terminar a

execuc¢do de qualquer um destes aplicativos o programa CT2000SL / CT4000SL
continuard funcionando normalmente.
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1t il il i _ﬂ
Widuom  Aplcsthos davdncmers | Daoos de Cinice | Configursg far | Bane oo D

* \“-*'L i"‘, T

Sholeima ks ven Esplorar Palred ol Conyobe 008 S507 A5

12 3 = 2

Il iy Dot & Hows Dir i G D00 g i ) B
Megiorai s

Figura: 11.2

11.3. Dados da Clinica

“Na guia “Dados da Clinica” estdo disponiveis os campos a serem preenchidos (Nome,
Endereco, Telefone e Cidade/Estado) e a op¢do para sele¢do do logotipo da clinica.

e Para inserir o logotipo da clinica, clique duas vezes no local reservado a ele. Uma

caixa de didlogo para selecao do arquivo que contém o logotipo serd aberta. Selecione
o0 arquivo e clique no botdo “OK”.

OBS: Os dados aqui inseridos e o logotipo indicado serao impressos em todos os
relatorios emitidos pelo sistema.
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11.4.

rorrmmantas x|
Hﬁ:l.t:rl Apicelivor do'viindosx  Dwcn: oe Cinice |Cl=lrrt_|.rq5—'| Bwncn da Cisdax
- Dove-3d prEEnchar 03 dados da cinlcd & ologoipa da clinica Esbas
Oado5 et ar ImErs
o
[Exveten Ecpiesranic ek
Er\dqur.k: TaEione
[F1m0 Wi el Peron, 122 Wi 33743012
Ciknachs i ok
[580 Corios - 7
il L para S Erar
Figura: 11.3
Configuragoes

Na guia “Configuracdes” estdo disponiveis os parametros que podem ser modificados para
definir os valores com que o programa ira trabalhar.

O incremento automadtico seve para gerar a “Escala Relativa” através da diferenca entre
os valores minimos e maximos de cada paciente pra os mapas que serdo gerados. Ja o
incremento personalizado é¢ o médico quem define a variagao fixa da escala.

Tipo de Ceratometria pode ser configurado em Simulada ou Convencional

A confiabilidade padrao é uma variacdo calculada entre o Ponto Central e o centro da
imagem para verificar se ndo hd qualquer variacdo que ndo atenda aos padrdes de uma
imagem confidvel para o processamento.

- 46 -



Incremento da Escala
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Tolerancia de warredura (Processamenio |

“alor certrak |a hicremente: [2 Cone cofm 32 angis:
i *glar CEnlr

Define quais imagens serdo salvadas no
banco de dados.
—‘-'—

Erbar imagens doz alhos: macem Cerbrsl [ Imagetn Lataral
& Mapa padrio para vm novo exame
Compactagdo fQualidade da knegem (%) |50 ¢

FRrEn N ErEmE: A/
¥ Resliza sxame apés o cadastio do*aﬂe i Lial " Tangencial
Fechar

Qualidade da imagem salvada em JPG

Figura: 11.4

11.5. Banco de Dados

Na guia “Banco de Dados” estdao disponiveis informagdes sobre a quantidade de Médicos e
Pacientes Cadastrados e também a quantidade de Exames e Laudos realizados.

e O botdo Zerar Backup diponivel fard com que a indexacdo de todo o backup ja
realizado seja apagada e assim a contagem serd iniciada do zero novamente.

Ferr amentas

tledicos: OOD0 Paciantes: 0001
Inece: 0001 Indice: @035
Examas: 0000 Laudos: DOD0
Irce: OO0 Inde: 0000
Bchug 0000 Bachup: 0000

Reii CilizAg 50 (o bsciup 11 ve.

Zera mndexagio do
Backup

Tamanho totzl do Banco de Dados: 0879 MBytes
CEYETECICTRNNE Sercn de Deces ATABASE COB

Figura: 11.5
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12. AJUDA DO CT4000SL

A ajuda do CT4000SL pode ser acessada a qualquer momento em qualquer uma das telas
do sistema através da tecla “F1”.

E? Topiagrafo de Cirnes CT2000 } _ =] =]

Ooubs %idla Impim Opgles

H gm
= Menu de opciies

Bem-vindo & Ajuda do Topdgrafo de Cérnea

Alravis desta sistena vocd poders:

= Eanar suas duwdas.
+ aprender ginds mais sobre o Topdgrafo,

» resoher eventusia problames em seu equipamenta.

OB5: Por se tratar de um guia de consulta rapida, esta ajuda pode nao
conter algumas informagoes. Tais informagbes podem ser encontradas no
manual do usuario.

Figura: 12
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13. TIPOS DE ESCALA

A escala dos mapas pode ser apresentada de duas maneiras diferentes de acordo com o tipo
de mapa e visualizagdo que estd sendo exibida.

e Relativa
e Absoluta.

13.1. Escala Relativa

Na escala relativa, o computador calcula o raio de curvatura médio e o representa no mapa
com a cor verde. A escala mostra uma variacao de 15 graduagdes, com um intervalo de 0,5D entre
elas. No entanto, nos casos em que mais de 98% dos valores didptricos ultrapassam a 8, 0s
intervalos sdo entdo aumentados para uma dioptria. E importante frisar que esta escala ndo
apresenta correspondéncia fixa entre cores e poder didptrico. Nesta forma de apresentagdo, a
graduacdo da escala pode ser modificada no intuito de obter maiores informacdes. Para
irregularidades grosseiras, aconselha-se analisar os mapas com maior intervalo didptrico, de forma
a obter maiores detalhes a respeito da conformacao da cornea, ja em casos de variacdes muito
discretas sugerem-se menores intervalos didptricos de forma a detectar pequenas variacdes que
podem justificar disfun¢do visual. O incremento pode ser definido nas no menu “Ferramentas”,
secdo “Configuracdes” como ja foi visto anteriormente.

13.2. Escala Absoluta

Na escala absoluta, cada cor corresponde a um raio de curvatura, sendo que as varidveis do
azul representam raios de curvatura mais longos, por serem corneas mais planas, enquanto as
varidveis de vermelho representam raios de curvatura mais curtos, por serem menos planas. A
vantagem da escala absoluta € a correspondéncia fixa entre cores e poderes didptricos, permitindo
assim a comparagdo entre diferentes mapas. Também ¢é util no sentido de monitorar as variagdes
morfoldgicas, ou ainda para julgar o efeito de um procedimento cirtrgico.
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14. TIPOS DE MAPAS

14.1. Mapa Axial

A curvatura axial € usada para cdlculos de poder refrativo em todos os sistemas de
topografia. A propriedade refrativa da cérnea em um dado ponto pode ser definida com precisao,
bastando determinar como um raio incidente se inclina para frente ou para trds da reta normal de
sua superficie neste ponto, ou seja, o poder de convergéncia da cérnea naquele local. A dire¢dao do
raio normal, em cada ponto, pode ser determinada pelo conhecimento de seu dado de elevagao.

O mapa de curvatura axial € obtido pela medida da distancia, ao longo da reta normal de
cada ponto, desde a superficie até onde ela intercepta o eixo dOptico. Essas medidas, usadas como
raios de curvatura, definem as curvaturas em todos os pontos da superficie da cérnea.

O mapa axial pode ser visualizado de 06 (seis) diferentes maneiras:

Mapa Colorido (ColorMap),
Numérico,

3D,

Threshold,

Absoluto e

Tabular

14.1.1. Mapa Colorido (ColorMap)

Os valores dos raios de curvatura em cada ponto, que vao da superficie da cornea até o
eixo Optico, determinam as diferentes curvaturas que sao mostradas através de uma escala de
cores com intervalos que podem variar de 0,5 a 1,5 D ou ainda serem personalizados. Esta
visualizagdo utiliza a escala do tipo relativa.

& wprmi_| [ Visaizar mpressdo | Opoes |+ Escals ||

5 m)
53,59 (5,30) @ 15° (3mm)
262(:029)

55,38 (5,09) @ 110° (Smm)
5219 (5.47) @ 20° (Smm)
349 (0370

Diop. Central 57,11 O
1 | Reio Certrat 5,91 mm

==

Figura: 14.1
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14.1.2. 3D (Trés Dimensoes)

Este mapa plota as dioptrias da cérnea em relagdo a um plano, sem considerar suas
elevacdes, podendo ser ttil para melhor entendimento sobre a conformagado da coérnea. Esta
visualizacdo utiliza a escala do tipo relativa.

impresedo | Gpoiee | Eveels || Fechar
Figura: 14.2

14.1.3. Mapa Threshold

Este mapa mostra em duas cores as curvaturas calculadas da cornea. Todos os valores
acima de certo "limiar" sdo mostrados em vermelho. Todos os valores abaixo deste valor sdo
mostrados em azul. O valor padrio estipulado como limiar inicial, é o valor médio das dioptrias
calculadas para o exame. Mudando o valor do limiar, € possivel verificar a altura e a posicdo de
grandes elevagdes da cornea, como por exemplo, o ceratocone, ou ainda analisar as mudancas das
curvaturas ap0s cirurgia refrativa.

& iwprin | [ Visuslzar impressio | Opetes [a] b < Fechar
Figura: 14.3

-51-



14.1.4. Mapa Numeérico

O mapa numérico dispde de valores ceratométricos observados ao longo da superficie da
cornea. O sistema calcula o valor médio de todos os pontos nos meridianos da zona 6ptica de
3mm, para identificar o meridiano de maior curvatura. O meridiano mais plano € obtido a 90° do
mais curvo. Os meridianos sdo entdo descritos quanto ao seu poder didptrico, ao raio de curvatura
(mm) e ao eixo. As dioptrias sdo plotadas numericamente a cada 20° para os anéis detectados. As
cores dos valores acompanham as cores da escala relativa.

Mapa Colorido | Mapa 90 | Threshold | Tabular | [romercs | Apsanta

S i | 2 Visusizer impresstio | | Opstes B @ =

Figura: 14.4

14.1.5. Mapa Tabular

Este mapa mostra em duas tabelas (nasal e temporal) as dioptrias, os raios de curvatura e a
distancia do ponto central do mapa, para cada um dos anéis, a partir do angulo determinado.

e | | e | e =

Figura: 14.5

14.1.6. Mapa Absoluto

Este mapa diferencia-se do Mapa Colorido apenas na escala que € utilizada para a
representacdo dos valores didptricos. Neste caso, € utilizada a escala absoluta.

Figura: 14.6
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15. MAPA REFRATIVO

O mapa refrativo é calculado utilizando a Distancia Focal. Os raios de luz passam pela
cérnea e convergem formando com o eixo Gptico um determinado ponto. A distincia entre o
centro da cérnea e o ponto de convergéncia dos raios € o que chamamos de Distancia Focal, e é
exatamente essa distancia que utilizamos para calcular o Mapa Refrativo.

O mapa refrativo pode ser visualizado de 07 (sete) diferentes maneiras:

Mapa Colorido (ColorMap),
Numérico,

3D,

Threshold,

Absoluto,

Tabular e

PSF (Point Spread Function).

Seus tipos de visualizacdo sdo os mesmos disponiveis para o mapa axial (vide se¢io
anterior para maiores esclarecimentos), apresentando um mapa a mais o PSF (Point Spread
Function), que descreveremos abaixo.

Vale lembrar que no Mapa Refrativo utilizamos a Distancia Focal para os calculos
de dioptrias e nao mais o raio de curvatura que € utilizado no Mapa Axial.

15.1. Mapa PSF

Esse mapa nos mostra aproximadamente a imagem formada na retina, pois sabemos que a
cornea € responsavel por 2/3 das distor¢des que os raios luminosos sofrem ao entrar em nossos
olhos. Vale lembrar que ndo € a imagem real, pois ndo sabemos exatamente para cada paciente, a
distancia do dpice da cornea até a retina.

OBS: Para todos os cdlculos realizados neste mapa, foram utilizadas as medidas do "Olho
Esquemadtico de Emsley" [Pedrotti et al., 1998].

Figura: 15.1
Referéncia: Pedrotti LS, Pedrotti FL (1998) Optics and Vision, Prentice Hall (pp. 201).
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16. MAPA TANGENCIAL

E assim chamado porque utiliza um raio de curvatura tangencial, que faz a leitura dos
indices como se o eixo do ceratoscOpio estivesse alinhado para cada ponto da cérnea, ja 0 mapa
axial para apresentar resultados reprodutiveis tem de analisar uma cOrnea esférica e perfeitamente
centrada no vértice; como a cornea ndo apresenta estas caracteristicas, os indices freqiientemente
nao sdo exatos no que tange a periferia. O fato ndo costuma criar problemas de interpretacdo em
condi¢des normais, no entanto, em superficies irregulares e nas ectasias de cérnea o mapa
tangencial tem um grande valor.

A curvatura tangencial em cada ponto € obtida pela medida do raio de curvatura ao longo
de seu meridiano, através do calculo matematico da segunda derivada da func¢ao de elevacdo. O
programa do computador faz esse cdlculo para cada ponto e desenha o mapa tangencial, que é
mais sensivel a mudangas localizadas de curvatura, permitindo melhor estudo (por exemplo, de
ceratocones incipientes) quando comparado ao mapa axial.
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17. MAPA DE ELEVACAO
Para o cdlculo do Mapa de Elevacao sdo necessdrias duas elevagdes: a da cornea e a de
uma esfera cujo raio € obtido a partir da média dos raios de curvatura da cérnea. Da elevagdo da
cornea € subtraida a elevag@o da esfera. O resultado desta subtragdo € a elevacao real da cérnea.
Além das visualizagdes mais comuns (Mapas Colorido, 3D, Threshold, Tabular e

Numérico) este conta ainda com a visualizacdo do Perfil da cérnea para um determinado
meridiano.

A escala pode ser personalizada bem como o raio de curvatura médio utilizado para o
célculo da elevagdo da esfera.

17.1. Personalizando a Escala e Raio de Curvatura Médio

A escala para o Mapa de Elevacdo pode ser personalizada. Através destes menus abaixo é
possivel acessar tanto a personalizacdo da escala como a personalizac@o do raio médio da esfera a
ser utilizada nos célculos.

Escala | Raio Médio | Escala Raio Médio |

[ Perzonalizar [~ Personalizar

t Axirna: IW Central: IW

Minimao: 3500 Incremento: W Rai Médio: Ir
Figura: 17.1a Figura: 17.1b

17.2. Personalizando a Escala

¢ Durante a visualizagdo do mapa, clique no botdo Fersanaiza | |
[ ]

Certifique-se que a guia ativa € a de “Escala”.

Guia ativa
" Esoala Phaio Médio |

Figura: 17.2

Dé um clique sobre a op¢do “Personalizar” para liberar a alteracio dos valores da
escala;
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e Altere o valor o valor desejado. Automaticamente todos os demais valores sdo
recalculados.

¢ (Clique no botdo “OK”. Automaticamente a escala serd recalculada e seus novos
valores exibidos.

OBS: - Uma vez personalizada a escala, caso exista a necessidade de que seus valores
voltem a ser os originais, clique no botdo “Escala” e de um clique sobre a op¢ao “Personalizar” a
fim de desmarcé-la.

Os valores personalizados definidos, somente serdo validos para o mapa em exibi¢do, ou
seja, apds a gravacdo e fechamento do mapa ativo, os demais mapas serdo exibidos na escala
padrdo do programa.

17.3. Personalizando o Raio Médio

¢ Durante a visualizagdo do mapa, clique no botdo Fesenaizar |- |;
e C(Certifique-se que a guia ativa € a de “Raio Médio”.

Guia ativa
Escalyg’ Raio Médio j—""

Figura: 17.3

e D¢ um clique sobre a op¢ao ‘“Personalizar” para liberar a alteracao do valor do raio;
¢ (Clique no botao “OK”. Automaticamente a tanto o mapa quanto a escala serdo
recalculados e seus novos valores exibidos.

Obs.: Uma vez personalizado o raio médio, caso exista a necessidade de que seu valor
volte a ser o original, clique no botdo “Personalizar” e de um clique sobre a op¢ao “Personalizar”
a fim de desmarcé-la.

Os valores personalizados definidos, somente serdo validos para o mapa em exibi¢do, ou
seja, apds a gravacdo e fechamento do mapa ativo, os demais mapas serdo exibidos na escala
padrio do programa.
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18. MAPA DUPLO

O Mapa Duplo nos possibilita visualizar dois mapas distintos simultaneamente na tela. Sdo
mostrados como mapas coloridos e usam a escala de cores absoluta para facilitar a observacao e
comparacao dos mapas devido a correspondéncia fixa entre cores e poderes didptricos ou em
escala relativa.

Dois mapas (olho direito e esquerdo) e a escala de cores absoluta ou relativa (a esquerda
no caso da primeira e ao lado dos dois mapas no caso da segunda) serdo exibidos. E exibida
também a data e a hora da realizacdo dos exames em seus respectivos mapas.

O Mapa Duplo pode ser visualizado para um paciente selecionado, através do botao
“Duplo” que € exibido na tela do “Navegador do CT4000SL*.

¢ (Clique no botdo “Duplo” para acessar a tela “Assistente de Mapa Duplo™;
e Faca a selecdo dos exames a serem utilizados para a criacio do Mapa Duplo
¢ C(Clique no botdo “Processar”. A sele¢cdo deverd ser feita conforme descri¢do abaixo:

Olho Direito: nesta caixa de selecdo serdao exibidos somente os exames do olho direito do
paciente. Para fazer a selecdo do exame:

e (lique sobre a seta localizada no canto direito da caixa de selecao,
® (Clique no exame desejado.

Olho Esquerdo: nesta caixa de sele¢do serdo exibidos somente os exames do olho
esquerdo do paciente. Apds a realizacao das sele¢des necessdrias, clique no botdo “Processar”
para que a visualizacdo seja feita.

Eg [ |
=

b Eaqusrin

Tigo de Mapa

1+ Avisl & Bprolute

" Tengencial © Bulepastave

Esceln ‘

som i Lerceln

§§§§i

Figura: 18a

Tipo de Mapa: podera ser definido o tipo de mapa a ser gerado, ou seja, Axial ou
Tangencial.
Escala: selecione o tipo de escala desejada.

117

e ]

Figura: 18b Figura: 18c
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19. MULTIMAPAS

O MultiMapas é um modo de visualizagdo que permite acompanhamento e anélise
topogréfica para cirurgia refrativa. Para isto, € constituido de seis diferentes mapas e um grafico.

Os mapas pré e pos-operatorios serdo exibidos e suas diferengas serdo calculadas. Um
terceiro mapa chamado “Diferenca Cirtirgica” serd processado.

Outros dois mapas, “Acompanhamento 1” e “Acompanhamento 2”, serdo visualizados
juntamente com os mapas acima citados e, a partir de um deles e do pré-operatorio, serd
processado um sexto mapa chamado “Cicatrizacdo” o qual permitird um acompanhamento das
possiveis mudangas na topografia corneana durante o processo de cicatrizagao.

Existe ainda, um grafico chamado “Progressao Ceratométrica” que descrevera a
progressao dos indices de ceratometria simulada (SimK1 e SimK?2). Este tipo de grafico € uma
interessante ferramenta para o acompanhamento do processo de astigmatismo do paciente.

Pés-Operatério - 15200 |

A

Figura: 19

O MultiMapas pode ser visualizado para um paciente selecionado, através do botao
“MultiMapas” que € exibido na tela do “Navegador do CT4000SL” juntamente com os outros
mapas. Serdo necessdrios no minimo trés exames de um mesmo olho para que este possa ser
processado.

¢ (lique no botdo “MultiMapas” para acessar a tela “Assistente de MultiMapas”;
e Faca a selecdo dos exames a serem utilizados para a criacdo do MultiMapas. A selecao
deverd ser feita conforme descrig¢do abaixo:

Pré-Operatorio: nesta caixa de selecdo serdo exibidos todos os exames do paciente selecionado
dos quais se deve selecionar um que serd considerado como pré-operatério. Ao selecionar o
exame de um dos olhos somente serd disponibilizado para as outras sele¢des exames deste mesmo
olho. A caixa de selecdo “Pds-Operatério” somente serd habilitada apds a selecdo do exame pré-
operatorio.

Pés-Operatorio: nesta caixa de selecdo serdo exibidos apenas os exames do olho selecionado na
caixa “Pré-Operatério”. O exame aqui selecionado servird como base, juntamente com o pré-
operatorio, para gerar o mapa chamado “Diferenca Cirtrgica”.
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Acompanhamentol: nesta caixa de selecio deve ser selecionado o exame que poderd servir
como base, juntamente com o pré-operatorio, para gerar o mapa chamado “Cicatrizacdo”.

Acompanhamento2 (Opcional): nesta caixa de selecio pode ser selecionado um segundo mapa
de acompanhamento. Este, juntamente com o pré-operatério, poderd servir como base para gerar o
mapa de “Cicatrizagdo”.

Cicatrizacao: nesta caixa sio exibidos apenas os exames que foram selecionados em
“Acompanhamentol” e “Acompanhamento2”. Do mapa selecionado serd “subtraido” o mapa pré-
operatorio para gerar o de “Cicatrizagao”.

Tipo de Mapa: nesta caixa de sele¢do podera ser definido o tipo de mapa a ser gerado, ou seja,
Axial ou Tangencial.
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20. MAPA DIFERENCIAL

O Mapa Diferencial nos informa a resultante da diferenca do raio de curvatura obtido
através da subtracio de dois mapas de um mesmo paciente realizados em momentos distintos. E
de grande valor na analise do efeito induzido pelo procedimento cirurgico refrativo e transplante
de cornea.

Dois mapas (pré e pos-operatério) serdo exibidos e da diferenca entre eles serd processado
um terceiro mapa chamado ‘“Mapa Diferencial”.

Todos os mapas sdo mostrados com escala absoluta.

=
- -
-
- -
- -
-
- -
=
=
-
=

Coon

Figura: 20

O mapa diferencial pode ser visualizado para um paciente selecionado desde que exista
arquivado mais de um exame do mesmo olho. Para visualiza-lo siga as instrugdes abaixo:

¢ (lique no botdo “Diferencial” na tela do Navegador do CT4000SL para acessar o
“Assistente do Mapa Diferencial”;

® Na caixa de selecdo “Pré-Operatério” selecione o exame que serd considerado
pré-operatério. Se, por exemplo, o exame selecionado for do olho direito, os exames
disponibilizados para a outra caixa de selecio serdao somente do olho direito;

e Na caixa de selecdo “Pds-Operatério” selecione o exame que serd considerado pds-
operatdrio. Do mapa deste exame serd “subtraido” o mapa do exame pré-operatorio
para gerar o mapa diferencial;

® Na caixa de selecdo “Tipo de Mapa” selecione o tipo de mapa, Axial ou Tangencial,
que serd utilizado.
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21. INDICES

Os indices s@o ferramentas que auxiliam o médico no diagndstico de anomalias na cOrnea.
Os indices I-S e KISA% sdo apenas 2 dos vdrios indices utilizados no auxilio ao diagnéstico de
ceratocone.

21.1. I-S

O indice I-S (do inglés Inferior-Superior), calcula a diferenca entre as médias das
ceratometrias pontuais analisadas nas extremidades dos meridianos de 30°, 60°, 90°, 120° e 150° a
uma distancia de 3mm do centro. O cédlculo leva em consideracdo apenas os meridianos onde
ambos os valores de ceratometria existam (inferior e superior). A cada ponto inexistente, inferior
ou superior, o ponto pertencente a outra extremidade do mesmo meridiano também deixa de fazer
parte da média e, conseqiientemente, do cdlculo do indice. Para cada par de pontos ndo utilizados,
subtraimos 20% do indice de confiabilidade (IC). A tabela abaixo mostra a correspondéncia do IC
e pares de pontos utilizados no calculo:

20% - um par de pontos (1 meridiano)

40% - dois pares de pontos (2 meridianos)

60% - trés pares de pontos (3 meridianos)

80% - quatro pares de pontos (4 meridianos)
100% - cinco pares de pontos (5 meridianos)

Superior o0

Inferior *" Geratometria 3mm
Figura: 21.1

Os valores resultantes do I-S podem ser visualizados da seguinte forma:
e Vermelho — € maior ou igual a 2 Dioptrias;

¢ Amarelo — estd entre 0,5 e 1,99 Dioptrias;

e Verde — é menor ou igual 0,49 Dioptrias;
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21.2. KISA%

O indice KISA% ¢ calculado através de uma férmula que utiliza o IS, a ceratometria
central, astigmatismo de 3 mm e o SRAX. Abaixo estd a formula para o calculo do KISA%:

(K)X(I — S)X (AST)x (SRAX)x 100
300

KISA =

Onde:

e K = ceratometria central;

e [-S = "Inferior-Superior" indice;

e AST = a diferenca (astigmatismo) entre as Ceratometrias (menor € maior) nos 3 mm
centrais;

e SRAX = o angulo suplementar do menor dos dngulos do semi-meridiano mais plano
(superior e inferior).

Os valores resultantes do KISA% podem ser visualizados da seguinte forma:

e Vermelho — € maior ou igual a 100%;
e Amarelo — esta entre 60% e 99%;
e Verde — é menor ou igual 59%;
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22. LENTE DE CONTATO

O médulo de lente de contato é uma excelente ferramenta a qual ajudard o médico no

momento da prescri¢do de lentes de contato rigidas.
Esta oferece trés técnicas como opgdes para a determinacio dos parametros da lente de

contato.
Sao elas:
e (aixa de prova,
e Dados de refracio e
e Dados da prescrigdo.

Para qualquer uma das técnicas utilizada, € possivel realizar a simulacdo de fluoresceina.

Para iniciar o médulo de lente de contato, selecione no navegador do CT4000SL o exame
a ser utilizado na simulacdo e dé um clique sobre o botdo “Lente de Contato” =13 localizado na
barra de ferramentas do painel de contetido. A tela do médulo lente de contato serd exibida.

22.1. Tela do Modulo da Lente de Contato

Podemos dividir a tela da lente de contato em duas partes a fim de facilitar seu

entendimento.
Na parte superior podemos citar o “Mapa Axial” e o “Mapa de Fluoresceina”. Nela
podemos visualizar 0 mapa axial do exame a ser utilizado na simulacio da adaptacao da lente de

contato.

Figura: 22.1a

O mapa de fluoresceina pode ser visualizado ao lado do mapa axial. Neste mapa, € feita a
simulacdo de fluoresceina com base nas elevagdes topograficas do olho selecionado
anteriormente. Para que seja possivel sua visualizacio € necessdrio determinar um método para a
simulacdo da lente de contato.
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Mapa de Flistesceing Mapa da Fleor escama

e bram métocn sl cadc.

Figura: 22.1b Figura: 22.1c

Na parte inferior, podemos citar os métodos de prescri¢do da lente (Caixa de Prova, Dados
da Refracdo e Dados da Prescri¢do). Nesta também sdo exibidos, os graficos obtidos através dos
célculos feitos a partir do “Mapa de Fluoresceina”.

Meétodos de prescri¢do da lente de contato
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Figura: 22.1d
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Gréficos gerados a partir do método aplicado e simulacdo de fluoresceina.
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Figura: 22.1e

22.2. Métodos de Prescricao da Lente de Contato

22.2.1. Caixa de Prova

Para a utilizacdo deste método, € necessario que exista pelo menos uma caixa de prova
cadastrada no sistema. Como padrdo, uma caixa de prova ja vem inserida no CT4000SL.

Para simular a fluoresceina (em exame previamente selecionado), utilizando-se deste
método, siga as instru¢des abaixo:

® C(Clique sobre o botdo “Caixa de Prova” a fim de ativar este método de prescri¢ao;

¢ Selecione o Fabricante e Modelo (caso existam vdarios) para que os dados da caixa de
prova sejam atualizados de acordo com o Fabricante/Modelo selecionado;

¢ Na lista de lentes que aparece abaixo do botdo “Caixa de Prova”, selecione a adequada
ao teste que deseja realizar;

¢ (Clique no botdo “Atualizar” para realizar a simulacdo de fluoresceina sobre o mapa
selecionado utilizando a lente definida;

e (aso exista a necessidade de substituicao da lente ou de uma nova simulagdo ser
realizada, clique no botdo “Alterar Dados”.
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22.2.2. Cadastrando Uma Caixa de Prova
Para cadastrar uma caixa de prova, siga as instrugdes abaixo:
¢ (Clique sobre o botao “Cadastro” para acessar as op¢des de cadastramento;

Para cada um dos itens a serem cadastrados (Fabricante, Modelo e Caixa de Prova)
existem os botdes “Adicionar” e “Excluir”. Isto se deve ao fato de que podem existir varios
modelos de caixa de prova de um mesmo fabricante e, neste caso, deve-se adicionar apenas um
novo modelo e ndo cadastrar novamente o mesmo fabricante.

® C(Clique sobre o botdo “Adicionar” da se¢do “Fabricante” e digite o nome do fabricante
a ser inserido no sistema;

¢ (Clique sobre o botdao “Adicionar” da se¢do “Modelo” e digite o nome do modelo a ser
inserido no sistema;

¢ C(Clique sobre o botdao “Adicionar” da se¢do “Caixa de Prova” e insira os dados da(s)
lente(s) nos campos exibidos. O sistema cria uma nova linha de registro para cada lente
inserida. Para movimentar o cursor pelos campos de cadastramento, utilize o mouse ou
a tecla “Tab” localizada na lateral esquerda do teclado alfa-numérico.

Obs.: Para editar qualquer dado inserido, basta seleciond-lo e inserir o novo valor. O novo
valor substituird o anterior automaticamente.

Para finalizar o cadastro, clique sobre o botdo “OK”.

22.2.3. Dados da Refracdo

Para a utilizacao deste método, serd necessdrio inserir os dados obtidos através de exames
previamente realizados no auto-refrator.

Para simular a fluoresceina, utilizando-se deste método, siga as instru¢des abaixo:

¢ (Clique no botdo “Dados de Refragdo” para ativar este método de prescri¢ao;
e Insira os dados necessdrios em seus respectivos campos;

¢ (Clique no botdo “Atualizar” para realizar a simulacdo de fluoresceina sobre o mapa
selecionado utilizando os dados inseridos;

e (aso exista a necessidade de substituicao dos dados refrativos ou de uma nova
simulagdo ser realizada, clique no botdo “Alterar Dados”.
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22.2.4. Dados da Prescricdo

Para a utilizacdo deste método, serd necessdria a inser¢do dos dados da prescri¢do da(s)
lente(s) corretiva(s) dos 6culos do paciente.

Para simular a fluoresceina, utilizando-se deste método, siga as instrugdes abaixo descritas:

¢ C(Clique sobre o botao “Dados da Prescri¢cdo” a fim de ativar este método de prescri¢io;

¢ Insira os dados necessdrios em seus respectivos campos;

¢ (Clique no botdo “Atualizar” para realizar a simulacdo de fluoresceina sobre o mapa
selecionado utilizando os dados inseridos;

e (aso exista a necessidade de substituicao dos dados da prescri¢do ou de uma nova
simulagdo ser realizada, clique no botdo “Alterar Dados”.

22.3. Mapas e Grdficos

22.3.1. Mapa Axial

Neste mapa além de podermos ver o poder didptrico, temos no canto inferior direito,
respectivamente, o angulo, a distincia ao centro (em mm), e a dioptria.

Também podemos observar na escala ao lado o retangulo que acompanha na escala de
cores a sua cor correspondente no ponto onde estiver o cursor do mouse sobre 0 mapa.

22.3.2. Mapa de Fluoresceina

Neste mapa além de observarmos os padrdes de fluoresceina podemos ver também, no
canto inferior direito, respectivamente, o angulo, a distancia (em mm) do centro e a espessura da
camada de ldgrima com fluoresceina (em pm) no ponto onde estiver posicionado o cursor do
mouse.

Também podemos observar os movimentos dos eixos “meridianos” e “circunferéncia” que
sdo atualizados em tempo real nos graficos localizados abaixo do mapa Axial e Fluoresceina.

22.3.3. Gridfico Com Relacdo ao Meridiano

Ao passar o ponteiro do mouse sobre o mapa de fluoresceina, podemos observar sobre o
gréfico, uma caixa que acompanha o movimento do mesmo e nos informa, respectivamente, a
espessura da camada de lagrima com fluoresceina (em um) e a distancia ao centro (em mm).
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22.34. Grdfico Com Relagdo a Circunferéncia

Ao passar o ponteiro do mouse sobre o mapa de fluoresceina, podemos observar sobre o
gréfico, uma caixa que acompanha o movimento do mesmo e nos informa, respectivamente, a
espessura da camada de lagrima com fluoresceina (em pm) para cada angulo.

22.4. Imprimir Dados da Lente de Contato

Para imprimir os dados da lente de contato, basta clicar sobre o botdo Imprimir Lente.
Todos os dados exibidos durante a simulag@o serdo impressos (Dados da lente, paciente, etc...)
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23. MODULO DE ORTICERATOLOGIA (OPCIONAL)

Ortoceratologia ou adaptacdo de lentes orto € um procedimento ndo cirdrgico o qual
“remodela” ou “aplana” a cornea a fim de reduzir os erros refrativos através do uso de lentes de
contato.

A Ortoceratologia moderna permite que o processo de remodelagem da cérnea ocorra de
maneira rdpida. Esta forma acelerada de tratamento com lentes orto (também conhecida como
AOK) proporciona mudangas imediatas da noite para o dia, com o restante da alteracio
terapéutica da cérnea ocorrendo geralmente em 30 dias de tratamento.

23.1. Realizando Um Novo Exame de Ortoceratologia

Vocé perceberd que ¢ um exame bastante simples, porém com algumas diferencas com
relacdo ao exame tradicional. O exame de ortoceratologia € diferenciado do exame tradicional em
alguns aspectos, como por exemplo, na parte de captura de imagem onde sdo capturadas quatro
imagens de cada olho ao invés de apenas uma imagem como no exame tradicional.

O processamento também apresenta algumas diferencas, pois devera ser feito além do
processamento dos anéis, o calculo do tamanho da iris (DIV). Todos esses procedimentos devem
ser realizados para todas as imagens, uma de cada vez. O procedimento para exames de
ortoceratologia € o mesmo para todos os topdgrafos que possuem este médulo instalado,
independentemente do niimero de anéis que ele possui (16 ou 32).

23.1.1. Comecando Um Exame
Para dar inicio ao exame de ortoceratologia:

e Selecione um paciente ja cadastrado, ou cadastre um novo.
e (aso o paciente ja esteja cadastrado, clique diretamente no botao “Ortoceratologia”.

A Ono

e Siga as instrucOes do assistente e execute 0 exame corretamente.
Os passos para a realiza¢do do exame sd@o os mesmos que o de um exame tradicional.

e (Captura das imagens (quatro exames para ortoceratologia);

® Processamento das imagens (processar e determinar o DIV), para cada imagem;

® Visualizacdo do mapa (MultiMapasOrto), onde aparecem quatro mapas na tela, um
para cada imagem capturada;

e Salvar os exames (salvos quatro exames), que aparecem no navegador em cor
diferenciada do exame tradicional (verde exame tradicional e azul exames de
ortoceratologia);
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23.2. Capturando Imagens

Para o Exame de ortoceratologia sdo capturadas quatro imagens de cada olho, para isso
sigas 0s passos como mostrados a seguir.

i A s S et s Foche | ®||

Figura: 23.2a

e (licar em executar que a tela de captura serd aberta.

@Eyetec' Digitalizando Imagem

Imagem Frontal - Olho Direito (OD) Imagem Lateral - Olho Direito (OD)

Figura: 23.2b

Deve-se prestar atencao para a correta centralizacdo da imagem na tela central, e na
focalizacdo da imagem lateral. Uma imagem bem capturada € imprescindivel para a obtengdo de
dados corretos na ortoceratologia.

Na parte inferior da tela, vemos trés botdes:

e Capturar — utilizado para capturar a Imagem, ap6s ser pressionada, a imagem
capturada fica congelada na tela até ser aceita ou ndo;

e Descongelar — caso a imagem capturada ndo tenha ficado com uma qualidade boa,
desfocada ou mesmo se o paciente piscou na hora da captura, basta clicar no botao
descongelar que a imagem da tela volta a ser ao vivo e pode ser capturada novamente;

e Aceitar Imagem — se a imagem capturada estiver com boa qualidade, basta clicar no
botdo aceitar imagem. Este procedimento permitird que as demais imagens sejam
capturadas.

OBS: Somente aceite a imagem se esta estiver nas condi¢des explicadas anteriormente
(Ver 5.2.2 — Posicionando a Imagem). Caso aceite uma imagem de baixa qualidade, todo o

processo deverd ser realizado novamente.
O procedimento de captura da ortoceratologia consiste na captura de 4 imagens.
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23.3. Processando as Imagens No Modulo de Ortoceratologia

No mdédulo de processamento, jd aparecerd a primeira imagem capturada.

Processamento de Imagem

sl | piopssaendn sl andticn dod s [DESABLITADD]

0%

==l
e

T o | e ] c“,.|

Figura: 23.3a

A Imagem acima mostra os anéis ja processados, 0 prOXimo passo necessario nos exames
de ortoceratologia € obter o valor do didmetro visivel da iris (DIV).

Marque a opcao desenhar na tabela ao lado da imagem.

ApOs essa marcagdo, clique com o botdo esquerdo do mouse e arraste até o ponto onde for
feita a marcacdo, sé ai solte o botao do mouse (Nao solte antes do ponto desejado). Na janela ao
lado da imagem, automaticamente aparecerd o valor da distancia (determinada do centro da
imagem até o ponto selecionado).

Esse procedimento deve ser executado trés vezes para cada imagem. Apds as trés
marcagdes serem feitas, o software calcula a média dos valores marcados e mostra no DIV o
tamanho da iris, esse valor calculado, € o valor utilizado para célculos posteriores.

Caso errar ou soltar o botao antes do ponto desejado, basta clique no botdo “impar’” que os
valores serdo apagados, e devem ser novamente obtidos.

Feito as trés marcacdes da distancia, o valor mostrado € o valor do DIV, como mostrado na
figura
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Processamento de Imagem
i ** | Piocessamen o auomico dod aneit [DESABLITADD] A

I Dexriar

den: 217

e | | | e | =

Figura: 23.3b

Clique no botao “préxima”, para mudar de imagem. Deve-se entdo refazer todos os
procedimentos descritos anteriormente, até a quarta imagem. Clique no botdo anterior para refazer
as medidas.

O numero da imagem que esta sendo processada aparece no canto superior direito.

ApOs a quarta imagem ser processada, serd liberado um botdo (ver dados orto) que estd no
canto superior esquerdo, clique nele e serd aberta uma janela com todos os valores obtidos e

necessdrios para ortoceratologia, SAG, DIV, RO, bem como a média desses valores e o desvio
padrio das imagens.

Processamento de Imagem

Merdados Ote | Frocessamento automdtico dos aneis (DESABILITADO)

Processando Imagem 4

(7= Selecionar

% Retasar

(7 Interpolar

 LdicionEr

= REMOVER

5708 763
f[Imagemoz  [1.5698 .66 gia
I~ Desenhar
1.5711 762
15707 763 dist: 3
dist2: #
L 6300 1 distd: #
Desvio Padrda |0.0007 07 ‘v Div: #

Clique no centro da imagem para processar os areis.

trtein | P | % Cancelsr |

Figura: 23.3c
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Essa tabela € importante porque mostra os dados necessarios para uma boa adaptagdo para
as lentes de ortoceratologia.

E importante verificar o valor do desvio padrio do SAG (altura sagital), caso ele seja
maior que 0.020 (valor adotado como padrao), devem ser refeitas as capturas das imagens e 0s
processamentos novamente.

Ap6s isso feche essa janela e clique no botdo OK para voltar para a tela das etapas do
exame.

23.4. Visualizando Dados da Ortoceratologia

Os mapas mostrados nesse procedimento sdo feitos utilizando os dados dos
processamentos das quatro imagens da ortoceratologia.

Chamamos de MultiMapasOrto, pois ele mostra na mesma tela os quatro mapas das
imagens capturadas e processadas, além dos dados do SAG(altura sagital da cérnea), DIV
(Diametro visivel da iris), e Raio Central (RO).

tec’ Mapas Ortoceratologia
"Nome do Paciente”
;aGCIEme b Oho  Olho Direito c T4000$L

Imagem1 - 30/04/2009 Imagem?2 - 30042009 1

1.C.:100% 2o . & 1.C.:100

Imagem2: 1.5711
Imagem3: 1.5713
Imagemd: 1.5704
Média: 1.5711
Desvia

Padrgo: 00005

Imagem2: 100320
Imagem3: 100320
Imagem4: 100320
. Média: 10,0320
" REE

Imagem2: 7 &400
Imagem3: 76300
Imagem4: 7 &500
Média: 7 B350
Desvio

Padréo; 00129

Figura: 23.4

A tela mostra quatro mapas um mapa para cada imagem capturada, e apresenta trés tabelas
ao lado onde sdo mostrados todos os valores necessdrios para a ortoceratologia, SAG, DIV e Raio
central, todos identificados e separados por tabela.

Essa tela pode ser impressa, clique no botdo visualizar impressdo e imprima a tela que
aparece na seqii€éncia. Para dar seqiiéncia no exame clique no botao fechar.
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23.5. Salvando os Dados da Ortoceratologia

Diferentemente do exame tradicional, os exames de ortoceratologia serdo salvos em quatro

arquivos diferentes, podendo-se adotar o nome sugerido pelo software, ou um nome determinado
pelo usudrio.

Depois de determinar o nome do paciente, clique em salvar que serdo salvos quatro
exames.

Estd finalizado o exame de ortoceratologia para um olho, repita agora os mesmos
procedimentos para o outro olho.

Os exames de ortoceratologia aparecem de cor azul na tela do navegador.

23.6. Rever Exames de Ortoceratologia

Os exames de ortoceratologia, s6 podem ser revistos por trés tipos de mapas;

o Axial;
o Diferencial;
o  MultiOrto;

Selecione o exame que deseja e clique no mapa que deseja visualizar.

O MultiOrto, mostrard todos os valores apresentados na hora da realizagdo do exame, SAG
, DIV e Raio Central.
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24. RESOLVENDO E/OU DETECTANDO PROBLEMAS

Primeiramente, verifique se a tensdo do topdgrafo estd corretamente ajustada e se o
aparelho estd ligado na tensio certa.

O programa nao inicia

Entre em contato com a assisténcia técnica.

Ao iniciar ou durante a execucio do programa aparece(m) mensagem(ens) de erro

Anote o(s) erro(s) e entre em contato com a assisténcia técnica.

A lampada nao acende

Verifique se o topdgrafo esta ligado.

Verifique a conexdo do “Cabo C”, tanto no computador quanto no topdgrafo.
Verifique se o fusivel de 1A estd queimado. Caso esteja, providencie a substitui¢cao.

Se nenhuma das alternativas apresentarem resultados positivos, entre em contato com a
assisténcia técnica.

Os motores nao funcionam

Verifique se o topdgrafo estd ligado.

Verifique a conexdo do “Cabo C”, tanto no computador quanto no topdgrafo.
Verifique se o fusivel de 1A estd queimado. Caso esteja, providencie a substitui¢do.
Verifique se o fusivel de 8A estd queimado. Caso esteja, providencie a substitui¢ao.

Se nenhuma das alternativas apresentarem resultados positivos, entre em contato com a
assisténcia técnica.

As imagens das cameras nao aparecem

Verifique se o topdgrafo esta ligado.

Verifique as seguintes conexdes: no topografo: se os cabos “Camera 17, “Camera 2” e
“Camera 3” estdo conectados firmemente em “Central”, “Direita” e “Esquerda”
respectivamente ; no computador: verifique se os cabos “Cabo A”, “Cabo B” e “Cabo
C” estdo conectados firmemente nos locais indicados pelas etiquetas. Em ambos os
casos, se necessdrio ou se houver divida quanto a firmeza da conexao, desconecte-os e
conecte-os novamente.

Se nenhuma das alternativas apresentarem resultados positivos, entre em contato com a
assisténcia técnica.
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25. ASSISTENCIA TECNICA EYETEC

A Eyetec Equipamentos Oftdlmicos conta com um Departamento préprio de Assisténcia
Técnica, com técnicos qualificados para resolver quaisquer seja seu problema técnico. Nossos
técnicos também estdo empenhados em oferecer servigos como: instalacdo in-loco e manutencao
de nossos equipamentos in-loco em todo territério nacional, bem como treinamento e suporte
técnico ao usudrio. (consultar disponibilidade*)

O atendimento aos nossos clientes podera ser efetuado em seu préprio consultério, clinica,
hospital ou instituicao, de acordo com o tipo de servico solicitado (*).

Para a solicitacio de servigos técnicos, entre em contato com a Eyetec e solicite um agendamento
do servico com um de nossos consultores técnicos, através dos telefones:

Contato: 55-(16)-3363.3011
0800-771-3012

se preferir, pelo nosso site:
www.eyetec.com.br/suporte.php

ou e-mail:
suporte @eyetec.com.br
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26. TERMO DE GARANTIA

Este aparelho, foi fabricado pela Eyetec Equipamentos Oftdlmicos Industria Comércio Import
e Export Ltda, e é garantido para o primeiro comprador, em condi¢des normais de operagdo,
contra defeitos de fabricacdo ou materiais pelo periodo de 01 (um) ano a partir da data efetiva da
Nota Fiscal de compra. A garantia perderd sua validade se o aparelho tiver sido danificado, seja
por acidente, ou por uso inadequado, ou se 0 mesmo tiver seus lacres violados ou modificado por
empresas terceirizadas ou pessoas nao autorizadas. Esta garantia isenta a Eyetec de qualquer outra
obrigacdo expressa ou subentendida e ndo cobre nenhuma outra garantia.

Cabe ao comprador do aparelho comprovar que o mesmo se encontra dentro do prazo de
garantia mediante a apresentacdo do documento de compra. Portanto, guarde-o cuidadosamente.

Microcomputadores e impressoras (garantia do fabricante): 01 (um) ano para partes e pecas
(balc@o) e 90 dias para mao-de-obra.

CD-RWs garantia de 06 (seis) meses.

A Eyetec Equipamentos Oftdlmicos ndo se responsabiliza pelos softwares instalados no
computador, exceto o software do topdgrafo.
Nota : No caso de defeito de fabricacdo e funcionamento do aparelho, dentro do
periodo de garantia (12 meses); as despesas decorrentes com: transporte do
equipamento, hospedagem, e viagem do técnico, serao por conta do cliente; exceto
troca de pecas, componentes e mao-de-obra.

Certificado de Garantia
(eyetec’

Equipamento:

Modelo:

Numero de Série

Representagdo:__ Data __ /_ [/
Representante Eyetec Equip. Oftdlmicos

Eyetec Equipamentos Oftalmicos Ind. Com. Import. e Export. Ltda.
CGC: 69.163.970/0001-04
Rua: Gelsomino Saia, n° 260 - Jardim Maracana.
CEP: 13571-310 Sao Carlos — SP - BRASIL
Fone/Fax: 55 - (16) — 3363.3012
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