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1. оБщив, укАзАния.

1.1' 3ксплуатация периграфа ''пвРикой'' до ознакомления с настоящим Р3 не
допускается.
1.2. Ёастоящий паспорт предназначен для ознакомления с правилами эксплуа-
таци'{, а также для руководства при техническом обслуживании' ремонте,
щанспортировании и хранении периграфа ''|{РР!!41{Ф!м1'' (в дальнейтпем - прибо-

ра).
1.3. Фбъем сведений и иллюстраций, приведенньтй в данном Р3' обеспечива-
ет правильну1о эксплуатациго прибора и всех его узлов.
1.4. к работе с прибором допускается медицинский персонал, имеющий подго-
товку по проведени}о периметрии.

2. нАзнАчпнив.

2.1. ||рибор предназначен для исследования поля зрения и вь|явления относи-
тельнь|х и абсолтотнь|х скотом.
2'2.[1рибор предназначен для применения во всех учре)1цениях здравоохране-
ния офтальмологического профиля, поликлиниках' медико-санитарнь1х частях.
2.3. ||рибор предназначен для эксплуатации в закрь1ть1х помещениях при тем-
пературе окружа}ощего воздуха от +15 до +30 '€, относительной вла>т{ности

807о лри температуре +25 '€ и атмосферном давлении 840-106б г|{А.

3. твхничв,скив дАннь1в' и хАРАктпРистики.

3.1. 1]]аг дискретности изменения яркости объектов в диапазоне от 40 дБ до 0
дБ долхсен бьтть2дБ.
3'2. ||редел допускаемой погре1пности яркости объектов не дол)кен превь11пать
2 дБ.
3.3. }ровень яркости точек фиксации должен бьтть не менее 50 кд/цэ .

3.4. [иалазон изменения яркости подсветки в пределах 5 щ*д. относительно
центра сферьт долх(ен бьтть 0,01...1 кд/м2
3.5. 1{оличество предъявляемь1х световь1х объектов 206 тлт., в том числе, в пре-
делах центрального поля зрения - 152 тлт., и в области периферического поля
зрения - 74шт.
3.6.1{оличество групп точек фиксации - 3, Б том числе' одна - центральная из
одной точки' две щуппьт фиксации из 4-х точек каждая на уровне' соответст-
венно' 2 и 8 относительно вер1шинь1 полусферьт прибора.
3.7. [1рибор в работает от сети переменного то1(а с частотой 50 [ц и номиналь_
нь1м напря}{(ением 220 в при отклонении напрях(ения сети *10/о от номина.]1ь-
ного значения.
3.8. Бремя установления рабонего ре)кима пооле вкл}очения прибора не превь]-
тпает 5 мин.
3.9. |1рибор обеспенивает непрерьтвньтй режим работьт ежедневно в течение 6 ч.
3'10. |{о элекщобезопасности прибор соответствует требованиям [Ф€1 Р
50267.0-91и вь1полняется по классу защить! 1 тип Б.
3.11. Ёаружнь1е поверхности прибора устойнивьт к дезинфекции по ост 42-21-2
37о раствором перекиси водорода по гост 177 с добавлением 0,5 мо}ощего



оредства типа ''.[[отос'' по гост 25644 или \7о раствором хлорамина по
ост 6-01-46893в7.
3.12. 1у1ощность, пощебляемая прибором не более - 100 вА.
3.13. }1асса прибора без запасньтх частей и принадлехсностей не более - 20 кг.
3.14.[а6аритнь|е размерь| не более, мм - 650 х 500 х760.

4. к0мплш,ктн0сть.

4.1. 1{омплект поставки прибора должен соответствовать указанному в табл. 1.

4'2. ||о оогласованию с 3аказчиком' 14сполнитель поставляет' в рамках докумен-
та о поотавке прибора, следующие изделия;
4.2.1. 1(омпьютер и принтер.
4.2.2. Фгр анинитель импульснь|х пер ен апряжений или у длинитель сетевой'

5. устРойство и пРинцип РАБоть1.

5. 1. Фписание конструкции.
5.1.1.Фбщийвид прибора приведен на рис. 1. Фсновньтми частями прибора яв-
ляется сам функциональньтй блок и кнопка 12пациента. Функциональньтй блок
прибора зак.т1ючен в корпус 6 и кожух 16, экестко соединеннь1х между ообой.
Бнущи ко}!(уха 16 размещена полусфера с установленнь1ми на ней возбуАите-
лями. 1{аждьтй возбудитель имеет светоизлучатощий вь|ход через отверотие в
полусфере. йеста их расположения определень1 специальной картой. .[1ицевая

чаоть прибора закрь|та защитной крьтшткой 5, в которой имеется отверотие с ус-
тановленнь]ми в нем лобньтм упором 2,лодотавкой 3 о упором 4 для уотановки
подбородка пациента. Б верхнейчаоти полусферьт установлена лампочки 1 для
создания подоветки фона. € правой сторонь| корпуоа 6 прибора размещень|:
индикатор 7 'сБть,,

1аблица 1.

м Ёаименование Фбозначение документа
(технические параметрьт)

(оличеотво
1пт.

1. Блок периграфа''пвРиком''
^Фин.94 

|222.001 !
2. (нопка пациента и-6.0.03.00.00 1

э̂. (абель 1

4. Бставка плавкая вш-1-0,5 Аго.481.303 ту 2

5. .}]ампочка накаливан|1я \23 5Бт 1

6. Руководство по эксплуатации 1

7. (омплект программ на €) диске 1



пв'РигРАФ <пшРик0м>>

1 - лампочка подсветки; 2- лобньтй упор; 3 - направляющая; 4 _ упор (барабан
враща}ощийся) лля установки головь1 пащиента; 5 - крьтптка передняя светоза-
щитная; 6 - корпус; 7 - индикатор Б10{; 8 - кнопка Б(т1; 9 - предохранители; 10
- ручка регулировки подсветки фона; 11 - рунка регулировки яркости фиксаци_
оннь|х точек; 12 - кнопка пациента' 1з _ разъем кабеля кнопки пациента; 14 _
кнопка фиксации поло)кения барабанадля установки головь! пациента; 15 - фик-
саторь! передней крь11пки (4 места); 16 - кохсух

,1410

Рис. 1



€хема располо)кения головь! пациента при исследов^ни*1 поля
зрения на периграфе <пвРиком>>

1 - упор для подбородника; 2 - лобньтй упор; 3 - фиксац'1онная точка (красная);
4 - полусфера; (не исследуемьтй глаз долх(ен бьтть закрьтт заслонкойили непро-
зранной тканевой повязкой).

Рис. \а



€труктурная схема периграфа <|{БР?1ком>

Рис.2

кнопка 8 ''вкл'', блок 9 предохранителей, ручка 10 регулировки подсветки,
ручка 11 регулировки яркости фиксационнь1х точек' ручка 13 регулировки го-
ризонтального положения' ручка 14 регулировки вертикального положения'
фиксатор 15 кнопки пациента. Ёа задней стороне корпуоа 6 прибора имеется
разъем для связи прибора с компьютером.

5.2. }стройство прибора
5'2.1.!стройство прибора показано на структурной схеме' приведенной на
рис'2.
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|{рибор состоит из следующих основнь1х узлов: блока функционального,
кнопки пациента' компь}отера и принтера.
5.2.2. Блок функциональньтй состоит из блока тест- объектов 1,блока тест- объ-
ектов 2, блокаподсветки, блока преобразования иуправления, блока гальвани-
ческой развязки и блока литания.
5.2.з. Блок функциональнь]й соединен с кнопкой пациента и компь}отером че-

рез последовательнь1й интерфейс. €оединение производится через блок гальва-
нической развязки' входящий в блок преобразованияи управления.
5.2'4. Блок тест - объектов 1 вклточает в себя полусферу прибора с размещен-
нь|ми на ней 206 возбулителями) излуча}ощих в области зелено-желтого спекща
о длиной волнь| 550...560 нм'
5'2.5. Блок тест - объектов 2 включает в себя размещеннь|е на полусфере при-
бора 9 краснь1х фиксационнь1х точек' распределеннь1х в трех щуппах: первая
грулпа из одной точки размещена на вер1шине полусферь{, две другие щуппь1
фиксационт{ь1х точек, ка}кдая из которь1х состоит из 4-х точек) размещень1 на
полусфере на уровне 2и8 , соответственно' относительно вер1пиньт полусферьт.
Б процессе эксплуатации лрибора, вьтбор одной из щупп точек фиксации про-
изводится в зависимости от типа проводимого обследования поля зрения и ре-
комендаций по фиксации взгляда пациента.
5.2.6' Блок подсветки блока функционального обеспечивает регулировку ярко-
сти лампочки подсветки 1 (рис.1).Регулировка производится рункой 10 в поло-
)кении, соответству}ощее риске на ручке, определяющей значение уровня яр-
кости в центре полусферьт 1 кд/ м2.
5.2.1. Блок питания обеспечивает литание прибора стабилизированнь1м напря-
}кением' соответственно, +12Б и +5 в.
5.2.в. }правление прибором производится с клавиатурь1 компь}отера операто-

ром. ?1нформация' получаемая при обследовании пациентов' может бьтть за-
писана в архиве и(или) распечатана на принтере.
5.3. |{ринцип работьт прибора.
5.3.1. |1ри уотановке головь| пациента и фиксации в подбороднике и лобном

упоре' пациент фиксирует по указанию оператора взгляд на одной из групп

фиксационнь|х точек. Режимьт и параметрьт обследования вьтбиратотоя индиви-
дуально для ка>л(дого пациента с учетом задачи обследования и характера пато-
логии поля зрения.
5.3.2. |{ри обследовании пациента' последнему предъявля}отся' световь|е тест-
объектьт (возбудители) в разлинной последовательности' в различнь1х частях
исследуемого поля зрения и с различной яркостьто. |{ри обследовании пациент

работает с кнопкой пациента. {икл обследования, определенньтй оператором,
последовательно реализуется по заданной прощамме' Результатьт фиксирутотся
на экране монитора компьютера в виде бланка исследования стандартного об-

разца.
5.3.3. \4етодика практической эксплуатации прибора приведена в разделах7 _ 9

настоящего Р3.

б. укАзАниш' мш,Р Бв3опАсности.
6.1. 3ксплуатация прибора должна производиться в соответствии с настоящим
Рэ.
6.2. |ехническое обслуживание прибора и проведение ремонтнь]х работ должно
вь|полняться при откл1очениилрибора и компьютера от сети.
6.3. |{еред включением прибора в сеть следует проверить сохранность сетевого
1пнура прибора, оистемного блока, монитора и принтера.



6.4. 3апрещается вклточать прибор и компьютер с принтером в сеть при неис-
правности цепи заземления'
6.5. |{ри эксплуатации лрибора и компьтотера запрещается производить замену
оетевь1х предохранителей, соединение и разъединение кабеля связи с компь}о-
тером под напряжением, работать на неисправном приборе и компь}отере.
6.6.[\ри эксплуатации при6ора и компь}отера не допускается: применять 1пнурь1
сетевого лита\1ия с повре)1ценной изоляцией, бросать 1пнурь! с сетевь]ми вил-
ками во избежание их поломки' включать прибор и компь}отер в сеть' если сете-
вь1е розетки не отвенатот требованиям класса защить1 прибора, эксплуати-
ровать прибор и компь}отер в оь]рь]х помещениях, уотанавливать предохрани-
тели' не соответству}ощие номинальному значени}о тока и самодельнь1е предо-
хранители'
6'7'||рибор и компьютер дошкнь1 подключаться к сети только через розетку с
заземля}ощим контактом (класс защить1 1, тип в гост Р 50267.0-97).
б.8. |{ри работе с прибором и компь1отером должнь1 обеспечиваться мерь1
безопасности в соответствии с настоящим Р3, входящим в комплект поставки
прибора.

7. поРядок устАновки.
7.1. !становку прибора 14 ввод в эксплуатаци}о производят опециалисть| органи-
зации заказчика.
7 .2. ||роизводят следу}ощие видь1 работ:
7 .2'1.11роизводят распаковку и извлечение прибора из транспортной тарь1.
7.2.2. |[роизводят внетпний осмощ прибора, кнопки пациента компьтотера и
принтера на предмет обнарухсения повре:кдений корпусов' повреждения изоля-
ции п]нуров сетевого литания.' поломки сетевь1х вилок.
7 .2'з. |{роверятот комплектность прибора в соответствии с разделом 4 настояще-
го Р3 и документом заказа и поставки.
7.2'4' Размещатот прибор, компь}отер и принтер на расстоянии не блия<е 0,25 м
от стен.
7.3' |{орядок подготовки прибора и компь}отера к эксплуатации производить в
соответствии с щебованиями) изложеннь]ми в разделе 8 ''|1одготовка прибора''
наотоящего Р3.

8. подготовкА к РАБотв.

8.1.Бключить сетевь!е вилки прибора, системного блока компь}отера, мо-
нитора и принтера в розеткиудлинителя сетевого. ( розетке сетевого напря)ке-
ния220 Б долхсна подходить одна сетевая вилка.
|{ри налинии источника бесперебойного пита|1ия (иБп) системньтй блок ком-
пь}отера и монитор подключатотся через Р[Б|{ согласно инструкции по эксплуа-
тации ипБ.
8.2. |{орядок включения:

- прибор и системнь|й блок компь}отера;
- монитор и принтер.

8.3. |{орядок вь1кл}оч ения:
- системнь1й блок компь}отера и прибор;
_ монитор принтер.

8.4. |1ри включении прибора по п.8.2. производится автоматическое тестирова-
ние компь!отера и защузка операционной системьт <Р1}.{)Фш5>.



|{осле окончания защузки необходимо' установив маркер на иконку <пвРи-
ком>, запустить прощамму. |{роисходит загрузка программь1 и начинается
автоматическое тестирование прибора.
8.5. |{о окончани}о тестированияна экране появляется основное мен}о програм-
мьт (рис. 3).

9. поРядок РАБоть1

9.1. Бьтвод на экран монитора основного мен!о программь1 фис.3) определяет
завер1пение этапа подготовки прибора к работе. Б процессе эксплуатации т{ри-

бора вьтполнение требований п.п. 8.1...8.5 является обязательнь!м и должно
бьтть хоро1по уовоено обслухсивающим персоналом.
11орядок работьп с основнь!м менк) программь|:
9'1.1. Ёа экране монитора вь1 видите основное мен}о программь| фис.3)' со-

стоящее из 8 подменто:

Рис. 3

- 11ерсональная информация;
- Реясимьп;
- ]:[сследова*|ия;
- 9ркость, дБ;
- }1сследуемьпй глаз;
- €ектора;
-.(лительность;
- (омандьт.

Рассмотрим работу с ка)кдь1м из подмен}о.
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9.2. 11ерсональная информация.
- .{ата - устанавливается автоматически, в соответств'ти с системнь1м временем
компь}отера.
- Фамилия _ вводиться фамилиялациента.
- [1мя_вводится имя пациента.
- 0тчество _ вводитоя отчество пациента.
- |од рояцения _ вводится год рождения пациента.
- Ёомер карть[ _ вводится номер картьт пациента (по яселаниго).
- 11ол _ вводится пол пациента.
- {ополнение _ закл}очение врача по данному исследованито для каждого гла-
за отдельно (по экеланипо).
[анная информация будет вьпводиться при распечатке на принтер.

9.3. Ре:кимьт.
- 3вуковой сигнал - звуковое сопрово)кдение исследования,
- Ёачальное исследование - исследование пороговь{х значений светочувотви-
тельности и автоматическая установка надпорогового уровня.
- Фиксация глаза - проведение конщоля в процессе исследования за г1оло)ке-
нием взора пациента на фиксационнь!х точках.
- Флуктуация 11{3 - исследование светочувствительности и их флуктуаций в
парацентральной области сетчатки глаза.
- 11роверка - дополнительная проверка полученнь1х при исследовании относи-
тельнь|х скотом 1-го и 2-го уровня.
- [очки/0бласти _ режим вь1вода результатов исследованияна принтер.
- {вет - в зависимости от типа принтера осуществляетоя вьтвод результатов ис-
следования в цветномили в нерно-белом виде.
- Бьтбор точек фиксации - вьтбор перед началом исследования одной из
щупп фиксационнь|х точек: одной ценщальной,4-х фиксационнь1х на уровне 2
цад. или 4-х фиксационнь1х на уровне 8-и град.

9.4. }[сследования.
,{анное подменто определяет вьтбор следующих исследов аний:

_ центральное поле зрения;
- периферическое поле зрения;
- тотальная периметрия;
_ макула;
- глаукома;
- меридиань[;
- гемианопсия;
_ специальньпй скрининг.

Б ценщальной части экрана представлена диащамма' на которой наглядно по-
казь1вается вьтбранньтй режим работьт.
9 .4'1.|[ри вьтборе исследований :

ценщальное поле зрения, тота"]1ьная перимещия или глаукома предоставляется
возможность вьтбора объема исследования (см. рис.4):

Бь:фрБ1й:скрининг

скрининг

8се точки

Бысгвь!й, сюин|+]г

со*ращённь!й ёкрининг

8се токи

Рио.4

\1

Бь!сгрь]й екрининг

0, окрашеннь:й,скрининг

8се точки



- ''бь:стрьтй скрининг'' - объем исследования
30% от общего объема тест - объектов в вьтбранном ре)киме исследования

поля зрения)
- ''сокращеннь:й скрининг'' - объем исследования 10% от общего объ-

ема тест- объектов в вьтбранном режиме исоледования поля зрения
- ''все точки'' - объем исследования' соответствует 100% объема тест -

объектов в вьтбранном режиме исследования поля зрения.
9.4.2. |{ри вьтборе исследования|
специальньпй скрининг предлагается следу1ощее рас1пирение проводимь1х
исследований (см. рис. 5);

Рис. 5

- 1емпоральньтй дефект;
- |[арацентральнь|е скотомь1;
- Ёазальная ступенька;
- €лепое пятно;
_ Ёосовая граница;

Б данном режиме можно проводить иоследования как отдельно' так и несколь-
ких исслед ований одновременно.
9.5. Бьпбор уровня яркости.
|{о умолнанию уровень яркости устанавливаетоя 25 дБ, он определяет дирек-
тивное значение уровня яркости' исследования лоля зрения. €ледует напом-
нить' что больтшим величинам по 1пкале в дБ соответству}от мень1шие уровни
яркости предъявляемь1х тест _ объектов. Бсли пороговьтй уровень неизвестен'
то следует принять ре11]ение: либо отказаться от начального исследования (в
котором прибор автоматически определяет пороговьтй уровень яркости) и за-

дать начальньтй уровень директивно, либо провести начальное исследование и
определить пороговьтй уровень, которьтй задать в качестве нижней границь1
нормируемого диапазона изменения яркости предъявляемь1х тест - объектов.
9.6. АсслеАуемьпй глаз.
Бьтбор исследуемого глаза определяет вьтбор соответству}ощего бланка иссле-
дования. |[утать бланки исследования недопустимо.
9.7. €ектора.
Б данном режиме необходимо вьтбрать те квадрантьт (или квадрант) полусферь1,
в которьтх булут проводиться исследования' |{о умолнанию исследования про-
водятся по всей полусфере прибора.
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9.8. [лительность. (предъявления светового возбуАителя).
Фпределяет вьтбор длительности предъявляемь1х тест - объектов 0.2 с,0.5 с, 0.8
с' [лительность предъявляемь|х тест - объектов обьтчно увеличива}отся для лиц
по)килого возраста, при наличии каких-либо патологийполя зрения и пр.
9.9. (омандьп.
- Ёов. пациент _ очищает менто <|{ероональная информация>> для залиои дан-
нь|х следу1ощего исследования.
- €охранить - сохраняет результать1 исследования в архиве.
- Архив _ чтение даннь1х из архива.
- ||ечать _ вь|вод результатов исследованияна принтер.
- Бьпход _ завер1пение работьт программь!.

1{оманда Архив предлагает клиенту работу с архивом. |1ри наэкатии на даннуто
клави11]у на экране булет отобра>кено следующее окно - рио 6.

Рио.6

Б левой части экрана предотавлень| все пациенть!' записаннь|е в базу Аан-
ньтх (Б,{). Ёа экран вь1водится только Фио, год рождения и пол пациента. |{о
данной фамилии формируется Б[ пациента. ,{ля того нтобьт, посмощеть даннь1е
из архива ну)кно' используя мьт1пь, клавиацру или навигатор .,: : , :_-']_
вьтбрать ну)кного пациента и на)кать клави!пу "пР0смо[Р''. Бсли
в Б[ много пациентов можно воспользоваться "Бьтстрьтм поиском". ,{ля этого,
используя мь!1шь' подвести курсор к окну "Бь1сть1и поиск по ФАмилии"
и используяклавиатуру набрать фамилию пациента. (урсор остановится на фа-
мут!1ии, которая наиболее точно будет совпадать с набранной.

1{лавитша "пРин'[тБ" используется для повторного ввода даннь1х паци-
ента. Ёсли пациент при|пел на обследование повторно' можно не вводить дан-
нь|е в основном окне' а воспользоваться вновь клавитшей "пРинять".

1{лавитпа "тРАслят0Р" используется для преобразования старь!х вер-
сийархива в новь|е. Бсли у Бас изначально установлена новая версия, то дан-
ная клави111а не работает.

1{лавитша 
....__ф.-..] удаляет пациента из архива.

1!,1спользчя клавиши
!нёвигации. мь!шь или
!бьпсть:й поиск, вь;6ирнте
]н9жного пациента.
]Ёазначение кнопок:
1''пгпгмптР" - проемотреть
]тЁкчщег0 пацивнта из
1ёРхи6Ё'
|"тРАн|]лят0Р" -

1леревепи даннь!е из
|стврого Ёрхнвё в новь!й
:"[Р|4[|]Б'' - даннь:е из
]арниаа для текчщего
:и3мерения

р ь: ; 1

.....,._...1.,..,._.________\ ....... __.____.____':
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1{лавитпи навигатора ,. ] . ! ' | ', 1, перемеща}от указатель архива:
. ''' - к первой ""'_-":"' ':' '_ 

записи)
!',.:*| - на одну запись назад'
:...:....] - на одну 3апись вперед'
:.::...] - кпоследней залиси'

|[осле нажатия клави1ши "пР0смо1Р'' на экране дисплея будет вь|веде-
но следу}ощее окно рис 7,

0Б-01.200Б
11:17:15

9Амилия 
!

9иенг : :

имя
вааеряя ']], :.

0тчЁств0 ,, 1

11нпреша , .,, :

[10|]: *ЁЁ[(}|й 
:

гпд Р0хдЁния:1968 ;

0тчЁт :

дкРыть ):

2в5'
'':ю":

270'

Рис.7

Ёа экране представлень1 два окна. эти окна равнозначнь1' т.е. мо}(но вь1-
бирать глаз для ка)кдого окна. что очень }Аобно для вь1явления динамики.
Б верхней части окна представлена графическая информация, в ни)кней части
числовая и текстовая информация. в ка)кдом окне представлен навигатор
-::]-*.:.*] :"1 для перемещения по датам обследования' клави1пи 0а '' : для
вьтбора глаза' а такх(е клави1па "покАзАть'''

1{лавитпи навигатора . ]. :. -1'' ..] '|..| перемеща}от указатель архива по
датам обследования:

.-:-] _ к первойзалиси,
;..__:-| - на одну запись вперед,

':-.] - на одну 3апись назад,
:*.::."] - кпоследней записи.

1{лавитша "покАзА1Б'' вьтводи1на экран числовь1е и графинеские значе-
ния обследования' в соответствиис вь]браннь1м глазом идатой.

[рафа ".{ополнение" _ закл}очение врача по данному исследовани}о.
[рафа "[остоверность" - характеризует качество проведеннь:х измерений

(ием большле значение' тем менее качественное измерение).
Б правой верхней части окна отобраэкень! дать! обследований пациента' а в

нижней даннь!е пациента.
1{лавитпа "0тчвт" - вь1водит на принтер обследование' определенное на

экране.
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10. оцвнкА состоян''{'я{ шоля зРвншя.

10. 1. оцвнкА состояния шол'1 зРвни'1.
|{ри нормальном состоянии поля зрения, исследованном кинетическим мето-
дом, изоптерь1 раополагаются конценщично друг к другу, не име}от деформа-
ций и изгибов. |{ри статической перимещии допустимо появление единичнь|х
скотом в центральном или периферинеском поле зрения. € увеличением возрас-
та пациентов происходит сню1(ение чувствительности сетчатки. 3то проявляет-
ся в диффузной депрессии изоптер при кинетической перимещии или повь|1ше-
нии пороговь|х значений лри статической перимещии.
10.2' изнвнияв шолв зРвни'1 пРи глАукомв.
(Раздел излагается в соответствии с 1!1етодическими рекомендациями ''€о-
временнь!е методь! исследования поля зрения при диагностики глаукомьп'',

разработаннь!х сотрудниками |{афедрь| глазньпх болезней лечебного фа-
культета и {Ё["11 микрохирургии Российского государственного универ_
ситета _ к.м.н. Романовой т.Б.' к.м.н. |{еркасовой }1.Ё., к.м.н. !ветковой
[.(., Астраленко [.|.)
|{ри глаукоме встреча}отся два типа изменений поля зрения [[ервьтй тип связан
с локальнь|м сни)|(ением чувствительности оетчатки, а второй - с диффузньтм.
.[{окальное снижение чувствительнооти сетчатки вь]ражается в появлении ло-
кальнь1х дефектов в поле зрения, которь|е почти все явля}отся разновидностями
дефекта дугообразного пучка нервнь1х волокон' располага}ощегося в пара-
макулярной зоне в 10- - 20' от центральной ямки сетчатки вь!1ше и ни)ке гори-
зонтального 1шва. €тода относятся:
а) параценщальнь1е очаговь|е и дугообразнь!е скотомь1.
3ти дефекть1 патогномоничнь1 для глаукомь1' раополагаться в ценщальном по_

ле в пределах 10' - 20" от точки фиксации, преимущественно в верхней поло-
вине поля зрения;
б) обнахсение слепого пятна - дефект, вклтонатощий верхний или ниясний
пол}ос слепого пятна и являющийся истинной ранней формой дефекта лугооб=

разного пучка нервнь1х волокон.
14зотера, описанная этими объектами' в норме обьтчно располагается от 20 до
30' от точки фиксации на темпоральной стороне, а при начальной глаукоме
слепое пятно искл}очается из изоптер. 1'1ногда истинное обнаясение слепого пят-
на сливаетоя с дугообразнь1м дефектом вь!1ше или ни}ке фиксационной точки
и заканчивается у носового меридиана. 3тот дефект поля зрения является отно-
сительнь|м' поэтому при повторном исследовании с увеличением яркости объ-
ектов он может не обнару:киваться;
в) назальная ступенька - локальная депрессия в верхне- или нижненосовом
сегменте, т.е. появление различия в чувствительности сетчатки вь|1пе или ни-
я{е горизонтального меридиана. Бьтявление назальной ступеньки г|одтверя{дает
диагноз глаукомь1' при этом, чем больтше глубина ступеньки' тем более веро-
ятно нштичие заболева|1ия. €тупенька глубиной до 4'_5' чаще всщечается в
норме, а вь11ше 5' - является признаком патологии;
г) растпирение слепого пятна - достаточно частьтй симптом) всщенающийся
при начальной глаукоме и вь1явля}ощийоялри перимещии;
л) темпоральньтй секторньтй дефект - как самоотоятельное поражение всщеча-
ется редко при глаукоме' но часто имеет место в сочетании с другими дефекта-
ми поля зрения.
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1 0. 3. интвРшРвтАци'1 свлвктивнои пвРимвтРути.
а) параценщальная скотома' если объект не виден в 3-х соседних точках при
повторном его предъявлении;
б) дугообразная скотома' когда объект не виден в 4-хили более соседних точках
вдоль параллели при повторном предъявлении;
в) назальная ступенька' если 3 или более соседние точки на наза.]1ьной изоптере
смещень{ по отно1шени}о к 3-мили более соседним точкам на ни:кней назальной
изоптере более нем на 5';
г) носовой клин' когда на изоптере нару)кной назальной периферии 3 соседние
точки' группиру}ощиеся вокруггоризонтального меридиана, смещень| более
чем на 5' по направлению кточке фиксации;
А) висонньтй дефект, если объект не виден в3-хили более соседних точках.

10.3.1.шРи диФФузном снижвнив чувствитвльности свтчАт-
ки.
а) при статической перимещии диффузная депрессия проявляется повь11шением
пороговь!х значений объектов, которь1ми производится исследование. Ёа фоне
общей депрессии мо)кет вь1явиться и локш1ьное снижение чувствительности
типа дефекта пучка нервнь]х волокон;
б) сужение периферических изоптер (преимушественно с носовой стороньт) -

периферинеский дефект поля зрения. |[ри исследоваъ|ии поля зрени'{ необхо-
димо учить|вать' что глаукома - ли!пь одно из заболеваний, при котором вь|'тв-
ляется описанная вь11пе патология. [ефекть: поля зрения' подобньте дефекту
лугообразного пучка нервнь|х волокон, встреча}отся лри многих заболеваниях
сетчатки и зрительного нерва.

10.з.2.пРи зАБолввАниях свтчАтки.
а) токстапапиллярньтй хориоидит;
б) миопия о перипапиллярной атрофией;
в) окклюзия ветвей артериии вень! сетчатки;
г) фокальнь{е повреждения сетчатки при токсоплазмозе' инфаркте, опухоли и
т.п.;

А) ретинотпизис;
е) пигментньтй ретинит;

10.3.3. пРи зАБолввАниях зРитвльного нвРвА.
а) колобома дисказрительного нерва;
б) отек зрительного нерва с последующей ащофией;
в) лрузьт диска зрительного нерва;
г) хронинеская и1пемическая нейропатия и инфаркт зрительного нерва;
А) папиллитьт.

10 .з' 4. пРи компРв с с ионнь|х пов Рвждвниях зРитвльного нвРвА
и хиАзмь1.
[иффузное снижение чувствительности сетчатки всщечается:
а) у пациентов по)килого и старческого возраста;
б) при миозе менее 3 мм;
в) при помутнении преломляющих сред глаза;
г) при диффузном пора}!(ении сетчатки (лиабетической ретинопатии, лр14!тРед-
1пествующей исследовани}о ретинальной панкоагу ляции).
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11. твхничшсков оБслуживАнив.
11.1. [ля обеспечения надежной работьт прибора проводите своевременно тех-
ничеокое оболуживание. |{ри этом пользуйтесь настоящим Р3.
\1.2. |\ри всех видах технического обслуживания ооблтодайте мерь1 безопаоно-
сти' указаннь1е в разделе ''}казание мер безопасности''.
11.3. в случае обнару:кения лри техническом обслу>кивании несоответствия
прибора требованиям' излоя{еннь|м в разделах 6 - 9 настоящего Р3, эксплуата-
ция прибора не допускаетоя.

12. возмох{нь1в нвиспРАвности и спосоБь1 их ус-
тРАнвнш'|.
12.1' [{еречень наиболее чаото встреча1ощ'{хся или возмо)кнь!х неисправностей,
вероятнь!е причинь! и методь1 их усщанения приведеньтв табл.2.

\а6лица2.

13. твкущий Рвмонт.

13.1. Фбщие положения.
\з'['\. 1екущий ремонт производится в случае отказов отдельнь1х составнь1х
чаотей прибора путем замень| или восстановления' а так)ке регулировочнь|ми
работами с цель}о восотановления работоопоообнооти прибора.
1з.1.2. 1екуший ремонт производится специалиотами предприятия-
изготовителя.
1з.1'.з. |[ри ремонте соблюдайте мерь1 безопасности' указаннь1е в разделе 6
наотоящего Р3 и в настоящем разделе.
1з.1.4.1екуший ремонт производится путем замень| вь|1шед1пих из отроя функ-
циональнь1х бдоков на кондиционньте. 3амена производитоя специалистами
предпр иятия-изготовит е ля'
13.2. (одержание текущего ремонта.
|з.2.\.1екуший ремонт включает в себя следующие этапь1:
1) обнаружение неиоправностей;

Ёаименование неисправно_
сти' вне1шнее проявление и
дополнительнь1е признаки.

Бероятная причина. €поооб усщанения

1. |{ри вкл}очении прибора
не загорается сетевой ин-
дикатор <свть>.

|{ерегорел сетевой пре
дохранитель.
Бьтш:ел из сщоя индика
тор <€Б1Б>'
Ёе сработа.]1а кнопка вь1

ключателя сети.
Фбрьтв в сетевом 1шнуре.

3амените предохрани-
тель.
3амените индикатор.

|{роверьте кнопку вьт-

кл}очателя сети.
9сщаните обрь:в в се-
тевом 1шнуое.

2. [\ри работе прибора не

функционирует кнопка па-
циента.

Фбрьтв соединительного
кабеля кнопки пациента.

Ёе срабатьтвает кнопка
контакта.

}страните обрьтв со-
единительного ка6еля
кнопки г|ациента.
|[роверьте кнопку на
работоспособность.

3. Фтсутствует подсветка
фона.

[{ерегорела лампочка
подсветки.

3амените лампочку.
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2) отьтскание и усщанение причин неисправностей;
3) проверка работоспособности прибора после ремонта.
13.3. 1екущий ремонт предприятие-изготовитель производит бесплатно в тече-
нии гарантийного срока эксплуатации или на ооновании договора о сервионом
обслуживании по истечении гарантийного срока эксплуатации.
|3.4. [арантийное и послегарантийное обслуживание блоков компь}отера:
системного блока, монитора' клавиатурь|' а так}(е принтера' производится
профильньтми организациями по обслу:кивани}о и ремонту вь1числительной
техники.

14. гАРАнтии изготовитшля.
14.7. \4зготовитель гарантирует соответствие приборов требованиям техниче-
ских условий при соблюдении потребителем условий эксплу атации, транспор-
тирования и хранения.
14.2. [ арантийньтй срок эксплуатации приборов - 24 месяца со дня ввода при-
бора в эксплуатацито.
|4.3.[ арантийньтй срок хранения - 72 месяцев с момента изготовления.
74.4. в течение гарантийного срока предприятие' осуществля}ощее гарантийное
обслуживание, безвозмездно ремонтирует прибор или его части.
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