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A SIGNIFICACÃO PRÁTICA DA DISCROMATOPSIA. (*) 

FREDERICO MUELLER - São Paulo. 

Em 25 de Agosto de 1938 consultou-nos um rapaz dê 26 anos, con ­
tando-nos o seguinte : ha cerca de dez anos vinha guiando automovel, 
!óem que tivesse tido qualquer desavença com a polícia de trânsito. Ago­
ra queria tirar a carteira de motorista amador, mas as autoridades ti­
) .ham-Ihe recusado êsse documento por se descobrir durante o exame 
médico um daltonismo. 

( * )  Comunicação feita à Soco de Oftalmologia de S. Paulo, sessão de julho 
de 1942. 
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Exam inúmos () rapaz ,"e ri ficando que,  pelo exame usual feito por 
meio das túboas pseudoisocromáticas de Stil l ing e das de Herrmann 
Cohn ,de Ureslau, havia realmente uma discromatopsia. Não nos sa­
t isfizemos com êste resultado, mas resolvemos a título de curiosidade 
científica ,"erificar a exatidão das declarações do cliente. Fizemos i 
noite com êle um passeio pelo centro da cidade, examinando os di yer ­
�os letreiros luminosos e realmente o rapaz sempre acertou a côr dos 
mesmos, não se enganando nenhuma vez si quer. 

Em vista disto chegamos ii conclusão de que êste cliente poderia 
receber a carteira de motorista sem inconveniente algum. Não acha­
mos justo restringir o exame à in,"estigação por meio de côres opacas. 
uma vez que os s inais de trânsito são luminosos, cuja luz é mais pura 

e de reflexão muito mais intensa do que a das prime iras. 

Nas côres opacas distinguimos o tom da côr, a sua intensidade e a 
sua saturação. O gráo de saturação depende da menor ou maior quan­
t idade de branco puro que se encontra misturada a uma determina(h 
côr. 

A s  côres luminosas do espectro se di ferenciam exclusiyamente 
}leio gráo de intensidade e "pela yariação do tom. f: o amaI-elo que po�­
sue a maior intensidade ( 570 micra) . A partir desta côr, nos dois senti­
dos cio espetro, a intensidade yae progress i ,"am ente diminuindo até dc­
�aparecer por completo. 

Considerada esta diferença entre côres opacas e cores luminosas, 
torna-se compreens ivel  que uma pessoa que apresenta uma anomalia 
de percepção para as côres verde e vermelho de acôl:do com o exame 
usual, não deve ser excluida sem outl-as formal idades dos direitos de 
trânsito ; realmente a sua percepção das côres luminosas não é perfeita, 
mas, tratando-se de côres puras saturadas com alta intensidade, sem­
pre existe uma diferença na percepção" Após estabelecido isto, demos 
ao cliente o segu i nte atestado : 

A testado méd ico. 

Examinei hoje o senhor N. N" sôhre o reconhecimento de cores. 
verificando que falta a aptidãão de reconhecer certas formas yerm c·­
lhas e verdes das tabelas p settdoisocromát icas de  St i l l ing. Entretant0 
,� cliente I·econhece prat icamente todas as côres" Afim de esclarecer 
melhor o caso passeiei com êle pela cidade, exam inando as côres lumi­
nosas e não lum inosas ( placas etc  . .  " )  não podendo constataI· a menor 
(onfusão, verifiquei, pelo contrál· io o melhor di scernimento de toda,; 
as côres, principalmente dos sinais de trânsito. Pessoalmente estou 
plenamente convencido de que a concessão da carteira de motorista ao 
sur. N. N. não inclúe o menor perigo para o trânsito. (A redação do 
atestado varia levemente da redação original ,  sem afectar de maneira 
a lguma o sentido expresso no mesmo ) .  
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Alguns dias mais tarde o cliente voltou ao nosso consultório, di­
;tendo que a polícia não aceitava o . meu atestado na presente forma e 
que deviamos dar ao mesmo a seguinte redação : 

Tendo examinado o snr. N. N .  verifiquei que êle não é daltônico pa­
ra as côres 'básicas. - (vermelho, verde e roxo) . 

Escrevemos o novo atestad.o e o cliente recebeu a sua carteira de 
motorista. Estavamos conscientes do fato que sôb ponto de vista cien­
tífico era discutivel a exatidão dêste atestado. 

Em vista deste caso, compramos uma série de lâmpadas coradas e 
desde então passamos a examinar os casos de discromatopsia, que se 
l igavam de qualquer maneira à questão do tr.ânsito COllj. ,:cqres lumi­
l;osas, sem descuidarmos os outros métodos em uso. �ste conjunto de 
cinco lâmpadas abrangendo as côres branco, vermelho, amarelo, azul 
t! verde é simples e barato e dá-nos em poucos momentos uma idéia 
n ítida sôbre a capacidade de senso cromático do órgão visual do pa­
ciente. Além deste estudo de capacidade cromatóptica da visão norm�l 
ou anormal para o trânsito, pôde-se utilizar ainda êsse conjunto de lâm­
padas coradas na invsetigação do 'senso de diferenciação de côres nas 
a fecções oftálmicas. Pudemos desta maneira estudar facilmente a pro­
gressiva decadência do senso cromático em um caso de neurite ótica. 

DALTON (7) declarou em 1 790 que êle podia distinguir e reconhe­
cer com facil idade as plantas verdes, brancas e amarelas, mas que en­
contrava pouca diferença entre azul, violeta e vermelho. Porém, ex'l­
minando o espetro solar êle via bem três côres : amarelo, azul e verme­
lho. Não sabemos ao certo o que êle percebia de fato, ' mas certamente 
distinguia três cÔI-es diferentes que, de acôrdo com a sua experiência 
denominava de amarelo, azul e vermelho. Sôb a luz incidente, DAL­
TON não podia, entretanto, distinguir o azul do vermelho ; êle portan­
tanto já percebia a diferença entre as ' côres opacas e as luminosas. 

Na sua importante monografia sôbre a fisiologia dos sentidos, pu­
blicado ' por W. NAGEL ( 1 ) ,  J. VON K R I ES diferenciava a protano­
pia da deuteranopia, respetivamente a cegueira para o vermelho e pa­
Ta o verde, 'No primeiro caso ha diminuição da faixa vermelha do es­
petro, no segundo caso diminuição da faixa verde. 

Ao que parece DA LTON sofria de protanopia, pois reconhecia nas 
plantas perfeitamente o verde, mas não o vermelho. Entre as côres do 
cspetro solar, rconhecia bem o amarelo, o vermlho e o azul, não po­
rém o verde. De acôrdo com isto deveria ser classificado como deu­
teranópico, por não reconhecer o verde do espetro, já que as côres es­
petrais são côres puras, Por esta diferença de percepção assinalada 
pelo próprio DALTON vê-se a inconveniência de se usar a côr verde 
como sinal capital de trânsito. 

Mas DALTON, na observação das p lantas não reconhecia sómen­
te o branco, o amarelo e o verde, mas tinha ainda percepções especiais 



- 254 

de azul,  de vermelho e violeta. I ndica q u e  " i a o gera11 l 0 .  q ue é v i o leta, 
à luz do d i a, com côr branca. A m istura azu l - v ermelha e o violeta 
ffam mais  ou menos i dênti cos para êle,  ao q u e  parece e apresentavam · 
:;,e-Ihe talvez como branco. A l u z  artificial  de u m a  vela.  DA LTON via 
porém o Gerân i o  vermelho. Estas variações não foram apl'eciadas p e '  
l o s  seus am igos. É provavel  que êle não v i sse o \"erm elho verdad eiro 
mas. como à l u z  solar não percebia o vermelho, enxergava prova vel­
mente à l u z  d e  vela  no gerànio u ma côr identica ou semelhante ao ver­
melho por e l e  percebido na l u z  de espectro. q ue e l e  pelo menos se af í­
gurava como tal,  à luz espetral pura. 

Em q ua l q uer caso, a i m pl'essão do tom das côres \" ermelho e azul,  
quasi idênticas ii luz do dia passa a ser bastan te di ferente,  quando 11'1 
l u z  e�petra l ,  c como DALTO N percebia bem o amal'e1o, é de se admi­
tir que a s ua percepção do azul  do espetro fôsse igualmente norma l .  
Conclui  m o s  p01'tanto q u e  DA LTON não t inha realmente a percepção 
do verde do e spetro, sendo porém normal a do azul .  

\ ' ej amo:" agora o s  seguintes  doi" casos : 

1 .  - E. S. - estudante de 2 1  anos. O exam e com as túboas de 
ST I L L 1 � C e C

'
O H N  r e v e la di scromatopsia para a combinação v erde­

venn e lho,  O exame pelo método de H O L M G R E E N  dú o seguinte re­
';l1ltado : \" erde i n t en so e nítido êle reconhece como cinzento.  um verde 
meio amal'e1ado declara ser venle claro : a côr alaranj ada parece-lhe 
ignal mentc \"erde claro ; um v ermelho não m uito i n t enso, u m  pouco co­
berto, êle declal'a como sendo roseo ; o vermelho i ntenso reconhece como 
',' crmelho, Ele  l'econhece pedeitalllcnte o azul em todas as nuances e 
o amarelo não se enganando nenhuma vez, em oposição a DA L TON.  
q u e  não podia reconhecer n a s  pla n tas o azul,  o \"erm elho e o v i o l et:l ,  
Ao exame c o m  as côre" l u m i no;;as reconhecia o branco, o amarelo, o 
v enll elho e o azu l ,  mas não o verde,  como se d era o caso tambe11 1  cOI::  
D A LTON, 

Declara q u e  o v e rd e  é preto. O C J u e  f o i  i nteressante para nós é 
a \"e l'i fi cação de qeu o azul foi perf e i tam ente recon hecido, ao passo q u e  
o "enle n ã o  o foi,  o u ,  q uando realmente o reconheceu foi pOl' exclusão, 
O doente i n d i ca ainda que o trânsito não lhe oferece dif icul dades quan­
do d irige u m  carro, poi s  reconhece sempre o ,' erm elho,  e m quanto que 
o verde oferece-lhe d ú v idas q uanto ii cór ; mas a í ,  por não ser a côr 
vermelha,  concluc que dcva ser o \"erde,  Pelo con trário reconhce com 
fac i l idade o azul .  R econhece igualmente o a11 1arelo,  mas êste parece 
ter u m  certo parentesco com o \"erd e ,  

2, - V ,  F,  - Comerciante de 64 anos. O e x a m c  feito p o r  m e i o  
ü a s  tábuas (\... STI L L I N G  e de COI-H, cleu um resul tado idêntico ao 
<':0 pri meiro caso, O exame com ' lã  colorida. ,.;egundo H O L \ "[ G I� EE !'-: 
de1l  o segui n t e : 
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V ioleta e vermelho apresentam-se-Ihe da mesma maneira ; não pó­
de diferenciar bem o verde do azul. As otttras côres póde diferenciar, 
l'rocedendo porém com muito cuidado, pelo que se verifica que nem 
sempre tem plena certeza. Deixa alguns feixes côr de rosa por não 
ter plena certeza 'se pertencem ao grupo vermelho. 

O exame com côres luminosas revelou como ségue : reconhece as' 

c inco côres, mostrando incerto quanto ao verde, emquanto que reconhe­
ce com exatidão o vermelho e o azul .  Diz  textualmente que reconhece a 
iâmpada azul com muito mais nitidez que a verde, que já  chegou a con­
fundir o amarelo com o verde, mas nunca o vermelho com o azul. 

f� interessante ainda a seguinte observação feita : No jardim nã0 
póde diferenciar as f1ôres nrmelhas das folhas verdes ; precisa fixá­
las com atenção para poder fazer a difer\.:nciação. Tem, além d isto, 
àurante o seu trabalho profissional dificuldades por não poder dife­
renciar na escrituração o débito, escrito em vermelho, do crédito es­
lTito com tinta preta. 

É interessante ainda que o cliente durante a investigação com cô­
res muito tênues separa bem o vermelho, o verde e o. azul, mas con-' 
fundiu o verde com o pardo. E' um fato aliás de observação comum que 
os doentes confundem essas duas côres. 

Pelo exame chegamos à conclusão que o cliente reconhece mal a 
côr verde, pertencendo portanto aos deutranópicos. 

TUPINAMBÁ (7) em sua publicação escreve : DA LTON, exa­
minando o espetro solar verificou que, em logar das 7 côres espetrais 
v ia sómente 3 :  o amarelo, o azul e o vermelho. FRANCISCO AL­
VES, (4) em seu trabalho entitulado " Senso cromático e suas anoma­
iias " (Arquivos bras. de Oftalm. Vol. IV n." 4) , diz a respeito de DAL­
'TON : "O espetro apresentava duas côres : o amarelo e o azul "  -
Falta aqui uma indicação sôbre a percepção do vermelho. " A í  ha 
uma discordância entre os dois trabalhos citados, mas ha concordân­
cia nêste ponto de que DA L TON percebeu o ·azul .  O azul foi semprf! 
o elemento mais constante. 

Antes de entrar nas considerações finaes, quel'emos referir ainda 
um trabalho de K. V E LH A G E N, cnti tulado : " Sobre a questão de 
Cromoastenopia. " 

(Verhandlungen der oftalmolog. GeselIschaft - 1936) . 

V ELHAGEN descreve o exame da cromotopsia por meio de lâm­
padas cinti lantes, uti l izando-se portanto de luz luminosa, da forma co­
mo nós a util izamos e cujo emprêgo acabamos de descrever. Possui­
mos tambem no consultório um dispositivo para fazer cinti lar uma sé­
rie de lâmpadas elétricas, de modo q ue as mesmas só se i luminam mo­
mentâneamente. 



- 256 

Descrc\' e  V E L H :\ G E N  ainda um caso bastantc semelhante ao 
primciro dos nossos casos. O paciente e m  questão era aviador ha mais 
de 20 anos e não obstante fez dois êrros durante o exatne por meio das 
táboas de ST I L L I N G  e d e  I S H I H A R A .  Foi por isto considerado dis­
cromatóptico. Apezar di sto êle reconheceu perfeitamente, sem eITar 
75 foguêtes luminosos, nas combi nações as mais variadas e ainda 30 
(;ombinações diferentes de sináis luminosos de aterrisagem. Todos os 
outros di scromatópticos examinados na m esma ocasião, inclusive aqu ê ­
ks q u e  apresentavam sómente u m a  l e v e  deuteranomalia, fracassaram 
110 exame, embora t i vessem urna experiência profissional análoga à do 
p iloto acima mencionado. 

V E LHAGEN eritretanto não explica a maneira segunda a q ual  
(,s reprovados não puderam reconhecer às cÔt-es : mas estamos conven­
cidos que o azul luminoso tenha sido uma côr recon hecida por todos. 

Nas suas conclusões, V E L H A G E N d i z  o seguinte : 

-" A importância prática da cromoastenopia não deve ser supe­
restimada. A cromoastenopia não é um sinônimo de eliscromatopsia, 
mas consiste num cansaço rápido elo reconh ecimento ele côres, verifi­
caveI por meio do anomaloscópio. 

ENGERK I N G  e H A RT U N G  demonstraram não ser pequeno o 
I' úmero de cromo astenopicos e VELHAGEN confirma esta asseve­
ração ; êste motiyo, por s i  só já i mpede que se excluam a todos êstes 
elem entos, exclusão que sob ponto de \"ista práti co seria tão pouco 
j ustificavel quanto a admissão indi scriminada, para todos êstes ele­
mentos. Quanto mais, porem, se  descobrem as po"ssibil idades e circuns­
t âncias que alteram a v isão normal de côres ou que tornam manifestos 
G S  distúrbios cromatopticos até então latentes, ou aumentem os ja 
existentes, tanto mais nós oftalmologistas devemos duvidar da conv ' 
n iência do sistema de sinalização luminosa . "  Diz ainda que se deve:­
ria impedir qualquer nova uti l ização deste princípio pela técnica. 

Consideramos exagerada esta última sugestão. ,M as afinal de 
contas é preciso chegar a uma conclu são prática com todas estas ob­
servações .  

Se algum d o s  colegas clispuzer de um anomaloscópio de N A GE L, 
pediria q u e  nôs fizesse oportunamente uma peq uena exposição sôbre o 
funcionamento dêsse aparelho, dada a i m portância do mesmo como 
processo complementar da semiologia.  

i\ cegueira amarelo-azul é portanto m uito mais rara que a \"er­
rnelho-verde. A deuteranopia é bem mais frequente do que a protano­
I_ia. Observa-se ainda que cl i scromatópticos do tipo D A LTON não 
enxergam o vermelho opaco, como existe nas plantas, mas p ercebem 
bem o vermelho lumi noso e o azul .  
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N ão é possivel abrIr mão da sinalização luminosa. Mas o que 
conviria é a substituição da côr verde pela azul luminoso de maior pu­
reza possi vel . 

Podemos conservar na semiótica oftalmológica as táboas de STIL­
L I N G, o método de I SHIWA RA, o de HOLMGREEN e todos os ou­
tros. Toda vez, porém, que fôr preciso estabelecer a aptidão de um in­
divíduo para o serviço de trânsito, devemos utilizar côres luimnosas 
durante o exame. Verifica-se assim que o azul é reconhecido muito 
melhor do que o verde. É sumamente desagradavel rcusar-se carteira 
(le motorista .a um discromatóptico, que na prática satisfaz perfeita­
mente às exigências do transito, principalmente se considerarmos a al­
la porcentagem desta anomalia, que alcança 5,72%.  (TUPINAMBÁ) . 

Faço a sugestão aos distintos colegas para estudarem esta impor­
tante qucstão e caso se confirmar a grande vantagem do azul sôbre l) 
verde, poder-se-ia providenciar junto às autoridades convenientes a 
substituição do verde pelo azul, na signalização do trânsito. Esta ques­
tão, de importância social, é perfeitamente da alçada da sociedade de 
oftalmologia. 

A RTUR BORGES D IAS, (2) cm seu trabalho cita as determina­
ções da convenção internacional de navegação aérea e de acôrdo com 
estas admitem-se para a navegação aérea os indivíduos que reconhe­
cerem as côres utilizadas na signalização dêsses serviços de transporte, 
embora não distinguem as côres pigmentares. 

Para os pilotos de recreio que não percebam as côres pigmenta­
res nem os sinais luminosos da sinalização dos campos de aViação, é 
sómente permitido o vôo diurno, isto é, entre o nascer e o pôr do sol. 

Decorre d'ai que êstes exames foram realizados com côres de si­
nalização luminosas. 

Seria de grande interesse averiguar o resultado a que chegou essa 
convenção internacional no que se refere ao reconhecimento de côres 
pigmentares e côres espetrais, hem como sôbre o reconhecimento de 
côres espetrais luminosas e não lum inosas (cores opacas) .  Seria ainda 
de valor conhecerem-se os resultados das ilwestigações feitas sôbre a 
variabilidade da percepção das côres luminosas como tais ,em especial 
sôbre si a côr verde é percebida com a mesma faci lidade que a azul, 
fato que nos parece pouco provavel. 
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PROLAPSO ( 1 )  D O  GLÔBO OCULAR ( * )  

OCTACILIO LOPES - Catanduva - Est. S. Paulo. 

H.egistrados na li teratura l I Iédica indígena há alguns casos de pnJ­
lapso espontâneo ou provocado rio glôbo ocular. 

Na busca bibl iográfica que procedêmos, é verdade que dentro da 
pobreza dos recursos de que podemos dispor, sem significar, portanto 
uma expressão de infalibilidade, encontramos apenas um número mui­
to reduzido dêles. E aqui, como em toda parte , achados de tal natl1 -

(* )  Comunicação feita it Soe. d e  O ftalmologia de S .  Paulo, sessão d e  Setembro 
de 1 942. 

( 1 )  Todos os au tores que cuidam do assunto falam sempre em luxação, 
Ultimamente, porém, W. Be:fort M ato,;, num artigo publ icado no númcro 5 dos 
Arquivos B rasileiros de O ftalmologia de 194 1 ,  defende a designação de pro.lapso : 

" O  globo ocul<'T é contido e suspenso no interior da órbita pelos 
músculos e ligamentos, possuindo os movimentos de elevação, abai·· 
xamento, lateralidade e rotação. Esses movimentos se assemelham 
aos de uma articulação enartrose, como a articulação escapulo-hu­
meral, por exemplo. que possue todos os mvimentos nos três pIa­
nos do espaço. O olho no interior da órbita não se mexe dentro de 
uma cavidade articular, como parece it primeira vista, razão pela qual 
comparávamos os movimentos do olho como os de uma articulação 
enartrose. Todos os ,;cus movimentos são possiveis gra­
ças aos tecidos frouxos da cavidade orbitária. A capsu­
la de Ténon acompanha o globo em todos os movim entos, 
sem constituir contudo uma sinóvia ou cavidade articular ; é ela uma 
serosa, que se acha aderente ao olho pelo seu .folheto visceral contrain­
do sói idas aderências, pelo� seus  ligamentos, com o nervo ótico, mús­
culos e reborda orbitária. Quando o olho, por qualquer causa, um 
traumatismo, por exe

-
mplo, sai da sua posição anatômica e. passando 

o� limites da fenda palpebral, se exterioriza por completo, dá-se co­
mumente o nome de luxação ondar. Não houve uma luxação, visto o 
olho não estar na sua posição anatómica, dentro de uma cavidade 
articular, e sim um pro lapso ocular devido à flacidez dos meios de con­
tenção, isto é, dos m úsculos retos e dos ligamentos de sustentação e 
contenção. A cápsula de T E N O N  acompanha o olho em tais casos. 




