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Baixa Visão 

• Qualquer grau de incapacidade visual 
que limite significativamente o que 
uma pessoa vê 

• ICD 10 - H 54



Que doentes referenciar à BV?

• Como , quando e para que doentes ?

• AV ≤  3/10 

• CV ≤  20 Graus centrais 



Tratamento na Baixa Visão 

• Multidisciplinar 

– Oftalmologia 

– Educação

– Fisiatria, Desenvolvimento

– Psicologia, OEM, TO, FT,TF, PM   

– ACAPO, ANIP, SNIPI , CAIPDV , CRTIC  



Reabilitação

• Adaptação das ajudas visuais ao meio 
envolvente  e às necessidades visuais 
para longe, perto e meia distância



Reabilitação

• Sucesso 

• Motivação 

• Defeito de CV 

• AV 

• Patologias associadas 



Objetivo visuais PL 

• AV ≥ 0.6 

• Letreiros na rua, nomes de rua , preços escaparates

• AV ≥ 0.5 

• TV : jogo de futebol, legendas

• AV ≥ 0.3

• TV: Filmes, grandes planos 

• Reconhecimento de faces 

• AV ≥ 0.2

• Localizar e manipular utensílios 



Objetivo visuais PP 

• AV ≥ 0.8 ou 0.5 M 

• Bíblia, Condições dos contratos

• AV ≥ 0.66 ou 0.6 M  

• Bula dos medicamentos 

• AV ≥ 0.5 ou 0.8 M 

• Lista telefónica

• AV ≥ 0.4 ou 1 M 

• Livros escolares , jornal

• AV ≥ 0.2  ou 2 M 

• Livros infantis, palavras cruzadas, costura



Baixa Visão  

• Necessidades escolares 

• Ver para o quadro 

• Ler 

• Escrever 

• OEM 



Avaliação visual 



AV PP  



Avaliação visual 



Velocidade de Leitura 

• Fluente e rápida: 160 palavras / minuto

• Fluente : 80 palavras/minuto 

• Pontual : 40 palavras/ minuto  



Campo Visiual 



Sensibilidade ao Contraste   



Teste de Cores  



Teste de Cores 



AV  PP 
AV Máxima AV Mínima Leitura 

Défice Visual

Leve

3/10

2 M 

Velocidade 

Leitura normal 

Défice Visual 

moderada 

3/10 1/10

4  M 

Auxílios de peq

Ampliação 

Défice visual 

grave 

20/200 20/400 

8 M 

Auxílios de gde

Ampliação 

Défice visual 

profunda 

20/400 20/1200

24 M 

Auxílios de gde

Ampliação 

Cegueira 20/1200 PL OCR, Braille 

Plano de ajudas PP 



Estratégia terapêutica 

• Macrotipos

• Iluminação

• Filtros

• Ajudas óticas para aumentar o tamanho da 

imagem na retina



Ampliação 



Iluminação   



Iluminação 

• Lâmpadas fluorescentes

• Colocadas por cima da cabeça – iluminação uniforme do 

texto

• Iluminar com luz de menor intensidade o compartimento



Atril 

• Leitura com distâncias muito curtas

• Posição anómala da região dorsal

• Uso de estiradores, porta livros



Contraste 

• Ajudas para melhorar o contraste

• Tiposcópios

•Canetas e lápis de ponta fina

• Folhas pautadas



Tiposcópio



Tamanho de Letra 

Tamanho Pontos Notação M LogMar a 25 cm Exemplos 

100 12,5 1,7 Cabeçalhos 

64 8 1,5

40 5 1,3 Títulos 

20 2,5 1,0 Livros Infantis 

16 2 0,9 Livros Infantis 

12 1,5 0,8 Livros 1º Ciclo

10 1,3 0,7 Revistas, 2º Ciclo 

8 1,0 0,6 Jornal 

6 0,8 M 0,5 Bula, Bíblia 

2 0.25 0 AV N para 25 cm 



Tipo de Letra

• Tipo de Letra 

• Verdana

• Arial

• Lápis Macio e escuro 2 B , 4 B

• Linhas Pautadas espaçamento 1,5 e 

delimitadas verticalmente   



Filtros  

• Proteção UVA e UVB

• Aumento do contraste

• Diminui o deslumbramento 



Ampliação 

• Óticas

• Lupas

• MS

• TS; TMS 

• Eletrónicas

• Lupas de mão

• Ampliador de Caracteres

• Leitores autónomos

• Linhas e impressoras Braille

• Software: ampliação, OCR (Optical Character Recognition)



Lupas de mão  

• Leitura de curta duração

• Fácil manuseamento

• Útil em idade pediátrica

• Combinação de ajudas  



Lupas de mão  

• Vantagens

• Distância de trabalho flexível

• Económicas 

• Portáteis 

• Desvantagens 

• Só deixa uma mão livre

• Campo de visão diminui com aumento 

da potência 



Microscópios - Esferoprismática 

• Muito estéticos (semelhantes às lentes convencionais)

• Não necessitam de tirar os óculos para ver PP ( bifocais) 

• Tem um campo de visão menor



Esferoprismática  



Microscópios- Aplanáticas

• Vantagens 

• Pemitem ter um campo de visão maior do que uma lupa

• Ambas as mãos livres

• Aumenta o conforto na leitura, escrita, ...

• Pouco dispendiosos e esteticamente  aceitáveis



Microscópios- Aplanáticas 

• Permitem ver objectos a curtas distâncias 

• Usados para distâncias < 25 cm, para as 

actividades de perto



Microscópios

• Desvantagens

• Pequena distância de trabalho, 

favorecendo a fadiga

• Doente tem que retirar a lente antes 

de se movimentar pois diminui 

acentuadamente a AV PL



Ampliador de caracteres

• Permite grandes ampliações e posição confortável de leitura e 

escrita

• Controle da ampliação, contraste, brilho e a iluminação



Ampliador de caracteres

• Vantagens da Lupa TV

• Leitura a uma distância normal

• Bom campo de leitura

• Leitura em visão binocular 

• Permite ler, ver figuras e escrever

• Desvantagens da Lupa TV

• Imóveis 

• Dispendiosas

• Volumosas



Lupas eletrónicas 



PL e PP 
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