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A Sindrome de Irlen rasil

A Sindrome de Irlen é& um transtorno
neuroldgico que afeta a adaptacao a
luz, causando desequilibrio no
processamento neurovisual.

Dessa forma, a 1i1nformacdao captada
pelos olhos chega até o cérebro de
forma distorcida, afetando todo o
subsequente processamento da

informacdo visual.
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A Sindrome de

Apesar dos sintomas prejudicarem diversas
atividades do cotidiano (ex., dificuldade em
andar de bicicleta, com escadas rolantes,
assistir filme 3D), a leitura é a habilidade
cognitiva gque mais sera prejudicada, pols a
informacdo visual ndo chega até as regiao
cerebrais de associacdo com adequada

qualidade de i1magem.
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A Sindrome de

Embora sejam distintos os processamentos
neuronals e as 1ntervencdes da Dislexia e da
Sindrome de Irlen, a expressadao comportamental
de ambos serd a dificuldade de leitura, o que

pode prejudicar sua adequada identificacao.
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A Sindrome de Irlen possul distintos sindnimos:

A SI provoca dificuldade ou desconforto durante

a leitura,

A Sindrome de Irlen

Sindrome de Meares-Irlen

Sindrome da Sensibilidade Escotdpica

Estresse Visual

Transtorno neurovisual

problemas refrativos

ortdpticos

cognitivos

(ex.,

(ex.,

mesmo na auséncias de:

(ex., miopia)
estrabismo)

dislexia)
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tical |same-egg] twins have very
similar amounis and people in the
same [amily generally have quite
similar amounis. Thus., we assume
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A Sindrome de Irlen

Principais manifestacdes da Sindrome de Irlen:

fotosensibilidade (sensibilidade a luz)
distorgdes visuoperceptuais (ex., embacamento,
letras em movimento, espacamento irregular)
fadiga e lentiddo progressivas durante a leitura
de textos (principalmente em fundo branco)
irritabilidade sob luz fluorescente

déficit na percepg¢do de profundidade

(Irlen & Lass, 1989; Loew & Watson, 2012)
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RIOS

However,bytheend oftheday hehad decidedthat this
schoolwasbetter than the last oneeventhough he

didn'tlikeit. Nobodyhad offeredto pullhishead
off, riphiscoat orthrow nisshoes overtheroof.
on theotherhand, nobody hadspoken tohimeither
By Thursdayafter noon, nothinghad changedBill
was notentirely surprisednoonespoke tchimbecause
no oneknewhewas thereeverydayhewas witanother
group. Heonly sawhisclasstogether atergistration
after thatthey weresplitupforall theirlessons.

Maths withlx Englishwithlcgames with2yalesson
which was mysteriouslycalled GSwithlz.Atthe
endof that periocdhewasnowiser aboutGSthanhehad
been atthe beginning,Itseemed thatthe classwas
on pagel3S ofbook2whilethe teacherwas onpage
135 ofbook 3asbothbookshad 1identical covers
the lesson wasoverbeforeany onenoticed Billhad
had nobook anywaybeingadvised toshare withaboy
in apink shirtwhokepthiselbew <TLirmly between
Bill and thebook.Whenthebellrang Bill grabbed
the boy inthepinkshirtbeforehe could leave.
However,bytheend oftheday hehad decidedthat this
schoolwasbetter than the last oneeventhough he

didn'tlikeit. Nebodyhad offeredto pullhishead
off,riphiscoat orthrow hisshoes overtheroof.
on theotherhand, nobody hadspoken tohimeither

By Thursdayatter noon, nothinghad changedBill
was notentirely surprisednoonespoke tohimbecause
no oneknewhewas thereeverydayhewas witanother
group. Heonly sawhisclasstogether atergistration
after thatthey weresplitupforall theirlessons.
Maths withlx Englishwithlcgames with2yalesson
which was nysteriouslycalled GSwithlz.Atthe
endof that periodhewasnowiser aboutGSthanhehad
been atthe beginning,Itseemed thatthe classwas
on pagel3S ofbook2whilethe tsacherwas onpage
135 ofbook 3asbothbookshad identical covers
the lesson wasoverbeforeany onenoticed Billhad



A Sindrome de Irlen

As distorcdes visuoperceptuals mals frequentemente:

* sombras e halos (ver imagem ao lado) ao redor da palavra

espacamentos 1rregulares em meio ao texto

* percepcdo de movimento, como letras saindo do papel ou

vibrando (Stein & Walsh, 1997)

As principais manifestacdes somaticas sao:
* cansaco visual
* dor nos olhos
* lacrimejamento

e (Cefaleia (Evans et al., 1996; Kriss & Evans, 2005)

N

rasil
islexia

aprendizagem online

AUREOLA

We alf see Hadng Fhe Same wiay.,
We e tweRps {‘.‘é’#ﬂ, 5?&"7’:‘5 OR ﬁﬂm@g S,
The fmf}mf‘x[ﬁ paReE caminaril Hhmm 1.
fbm%rmmﬁf( o Thepain Shows no
(roweErnaentt e Hﬂﬁiu'r'su‘ff‘d lefiizzs mRs
WENILY TR ‘ N
WAl P RPER QUES THhe besim aaniimg
R EVERYoME . W ik el
| N e TQC KOyrTwiy
LookS wwikiie, KC“ i
We all see thisg e same waz,
We see worps ‘g, Froops or fﬁm&zﬁ N
The //mw:f”ﬁ}: page damirari- Fhmnm e
bac Koyreawmid |, W@F@J@#E%@\WS NOD
(rowsants T he ;f&'f—rf({c‘c&! leTizzs, pRs
BUENLY BLACK., Blodk mRikgt
W%fﬁ‘f”m’*—g. (e 41 /EFRL Lo
p PR GIVIES e sl caniie
fm&&’ma&lma Whkite kacke,
. o AT TR
LecidS W‘f u'hc_::'m (i
We all seo Thing The Same waw,
P 1 b
We see woRDS "t G OR pATRASES,
. . ' i 7ﬂ_ B AL
W fwiwyhfg praRE CamkatRl - T e,
bace Korrwmid Tﬂqup@fmﬂfslkmwws N

o« n | [
v Mﬁrr&mﬁ?ﬁaﬁ lketifers mra



Prevaléncia das distorcdes visuals

O trabalho "“Prevaléncia de distor¢cdes visualsS na

leitura em uma populacdo clinica brasileira:
Estudo de 1022 casos” foli ganhador do Prémio Dora

Ventura no III Congresso Brasileiro de Neurovisdo.

Local: Hospital de Olhos Dr. Ricardo Guimaraes

Periodo: 02/2007 a 08/2015
Amostra: 1098 pacientes com Sindrome de Irlen
Criancas: n = 523, 07 a 12 anos

Adolescentes: n = 271, 13 a 17 anos

Adultos: n = 204, 18 a 69 anos

Instrumento: Irlen Perceptual Reading Scale (IRPS)

Resultados: Ver o préximo slide.
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Discusséao:

Embagcado e Rios foram selecionadas por
grande proporcdao da amostra, inclusive por
pacientes com boa acuidade visual e sem
problemas o6pticos e ortdpticos.

Apesar das distorcdes Serrilhado e Ondulado
apresentarem as menores ocorréncias, 5 e 6%
das criancas as selecionaram, Jjustificando
sua relevancia no a aplicacao do IRPS.
Apenas 14 a 16% dos pacientes nao
selecionaram nenhuma distorcdo visual, pois
a populacao atendida Ja suspeita dos
sintomas da SI ao se referir ao atendimento.
Apenas uma pequena proporcdo dos pacientes

(1 a 2%) relataram distorcdes além das
oferecidas no IRPS, O que sugere uma
adequada variedade de ilustracdes no
instrumento.



Borrado Tremido Embagado Rios

Auréola

Prevaléncia de distorcdes visuals

O instrumento IRPS é o mais utilizado para fazer o rastreio da SI.
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A avaliacao

consiste na apresentacdo de imagens que provocam desconforto e cansaco visual com ©
objetivo de intensificar os sintomas da SI. Ao final da avaliacao,
ilustracdes de possiveis distorcdes visualis durante a leitura.
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Processamento da linguagem

e da leitura

Como se pode ver na figura ao lado,
podemos distingulr anatomicamente a
* Sindrome de Irlen (processamento

subcortical e regido visual primaria)

dos transtornos cognitivos:

* Dislexia (Regiao parieto-occipital,
giro fusiforme) e

* Transtorno de Linguagem (TL) (Regiao

fronto-temporal)

Sindrome _

de Irlen
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T, vs. Dislexia vs. Irlen rasil

islexia
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Distirbio da linguagem oral |Distirbio da linguagem escrita | DistUrbio visuoperceptual

Cognitivo Cognitivo Perceptual

Enquanto os Transtornos de Linguagem e a Dislexia estdo no nivel
cognitivo, a Sindrome de Irlen esta no nivel perceptual.
Ou seja, a informacdo chega ao cérebro de forma inadequada, prejudicando

O subsequente processamento cognitivo da informacao.
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Existe dois tipos de tratamento da Sindrome de Irlen

* Laminas espectrais: folhas * Filtros espectrais: blogqueio
coloridas de acetato transparente seletivo da luz aplicado nas lentes

usadas sobrepostas no texto dos o6culos (com ou sem refracdo)



Causas: Espectro visivel da Luz

O uso de cores para o tratamento da SI é embasado pela diferenca no processamento neurovisual
de acordo com distintos comprimentos de onda da luz.

Cores sdo ondas eletromagnéticas ccores aptadas pela retina e interpretadas pelo cérebro.

O ser humano consegue perceber com comprimento de ondas entre 380 a 740 nanbmetros (também
chamado de espectro de luz visivel), indo do violeta ao vermelho (veja imagem abaixo).

Dessa forma, quando um objeto é percebido como vermelho significa dizer que ele absorveu todos

os comprimentos de ondas exceto o vermelho, que sera refletido.

400 500 600 700
Comprimento de onda (nm)



Cones sdo 3 tipos de células fotorreceptoras da retina responsaveis pela percepcdo de cores:

* cones-L: respondem aos comprimentos de onda longos (verde—-amarelado - pico aos 564 nm)
* cones-M: respondem aos comprimentos de onda médios (verde - pico aos 533 nm)
* cones-S: respondem aos comprimentos de onda curtos (violeta - pico aos 437 nm)

A ativacdo de distintos tipos de cones gera as cores secundarias, que por sua vez formam as
cores terciarias, e assim por diante.

Essas concepgdes sdo essencials para a compreensdo do mecanismo de acdo do tratamento da SI. No caso da
lé&mina espectral azul, ela ira absorver as cores primarias (vermelho e verde) com excecdo do azul, que sera
refletido, estimulando apenas os cones-S. De forma distinta, quando se coloca uma lamina com cor secundaria,
como por exemplo o amarelo, a cor azul sera bloqueada, estimulando os cones-L e os cones-M, redistribuindo a
informagcdo perceptual para o cérebro.

L7 | Violeta | Azul | \/erde | +—Laranja \ermelha | =

100 -
- i —— Cones-S
= 80 -
=1 i —— Cones-M
=  so | —— Cones-L
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=210 B
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Assim como outros transtornos do neurodesenvolvimento (como o Transtorno do Espectro Autista,
o TDAH e a dislexia) ainda ndo se sabe a exata causa genética e neuronal da SI.

Atualmente ha duas teorias, ndo auto-excludentes, para explicar a SI no nivel neuronal.

e Déficit magnocelular: ineficiente transmissdo da informacdo até o cérebro

* Hiperexcitabilidade cortical: processamento difuso da informacdo na regido visual primaria

Essas duas teorias colocam a SI em um nivel anterior ao processamento cognitivo da
informacao. Assim, a SI pode agravar ainda mals a leitura de pacientes com Dislexia,
intensificando a irritabilidade de pacientes com Transtorno do Espectro Autista e a

desatencdo de pacientes com TDAH.



Trés décadas de estudos sobre o uso das laminas
espectrais na leitura: revisao sistematica

rasil
islexia

aprendizagem online

n = 54 estudos
Critério: Artigos cientificos empiricos
Periodo: 1980 a 2015

Banco de dados: ERIC, PubMed, ScienceDirect,
Scopus

Ja ha significativo acumulo de estudos
validando o tratamento da SI com o uso das
laminas espectrais, porém ainda poucos nos
Brasil.

Esta revisdo sistemédtica ainda estd em processo de submissdo cientifica.
Para maiores detalhes entrar em contato com o autor.



Estudo demonstrou que as Laminas Irlen

ajudaram criancas com SI a alcancar o nivel

adequado de leitura em 3 meses de tratamento.

"= Demonstra que ao eliminar a dificuldade
visuoperceptual, as crilancas com ST
possuem a capacidade cognitiva para obter
bom desempenho escolar.

Grupo controle apresentou ganhos

negligenciaveis.

No entanto, o grupo experimental chegou a um

plateau apds os 3 meses de intervencéo.

demais

" Tndica a necessidade de

intervencdes, como o uso dos filtros

espectrooftdlmicos.

rasil
islexia

aprendizagem online

A CONTROLLED FIELD STUDY OF
THE USE OF COLOURED OVERLAYS
ON READING ACHIEVEMENT

&

SANDRA IRLEN

Iflen Institute and
University of California
Los Angeles, USA

JEANNE NOBLE MICHELLE ORTON
McKinley Elementary School ~ Yakima School District
Washington, USA Washington, USA

GREG ROBINSON
University of Newcastle
Newcastle, Australia

Page 14 AUSTRALIAN JOURNAL OF LEARNING DISARILITIES Yol9 No. 2 June 2004

DICA: Sera valiosa a adaptacao e
ampliacdo desse estudo no Brasil.



Sindrome de Irlen vs. Dislexia rasil

aprendizagem online

Sindrome de Irlen == Dislexia

A segulr 1remos contrapor a SI com a Dislexia.
Os sintomas dos doils transtornos 1rao se sobrepor

em diversos ponto, poils
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Sintomas fisicos

CARACTERISTICAS DISLEXIA

Ardéncia, cocelra ou lacrimejamento nos olhos

Fricciona ou esfrega os olhos frequentemente

Pisca os olhos excessivamente

Protege os olhos da luz durante a leitura

Inclina a cabeca durante a leitura

Rapidos sintomas de fadiga durante a leitura (£15 minutos)

Dores de cabeca, dores de estdmago ou fadiga

XNoooXxX X X X X X
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Padrao durante a leitura

CARACTERISTICAS DISLEXIA

Lentiddo no aprendizado da conexdo entre letras

individuails e sons (grafema—-fonema)

Vé textos com distorcgdes e instabilidade

Perde facilmente a localizacdo do que esta lendo

Pula palavras ou linhas
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Padrao durante a leitura

CARACTERISTICAS DISLEXIA
X

Leitura silabada
Faz leituras lenta

Mistura numeros em exerclcios de matematica

Evita a leitura ou a interrompe frequentemente

X
X
X

XX X X

Prefere leitura em ambiente com pouca luz
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Percepg¢ao auditiva

CARACTERISTICAS DISLEXIA

Dificuldade em escutar e compreender as palavras

Dificuldade para seguilr instrucdes verbais dadas rapidamente

Fraca consciéncia fonoldgica

Dificuldade em juntar sons para formar palavras

XX X X X

Dificuldade para perceber ou produzir rimas
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Producao da fala

CARACTERISTICAS DISLEXIA

Atraso para aprender a falar e linguagem verbal 1matura

Mistura silabas e erros sintadticos na fala

Dificuldades em nomear objetos familiares
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Producao da fala

CARACTERISTICAS - DISLEXIA

Dificuldade para escrever nas linhas

Predisposicdo a caligrafia ruim; evita escrever com

letra cursiva

Escreve as palavras de cabeca para baixo ou espelhadas

Inversdao da posicdo das letras, silabas ou palavras
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Comportamento fisico

CARACTERISTICAS DISLEXIA

Ser ambidestro (lentiddo em definir uma das maos)

Escrever com a mdo esquerda

Fazer confusdo entre esquerda e direita

Ser desastrado, propensdao a quedas e acidentes

domésticos

Inquietude ou falta de atencao
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Atividades e Psicossocial

CARACTERISTICAS DISLEXIA

Dificuldade para aprender a dizer as horas

Dificuldade com sequenciamento (ex., alfabeto, meses do ano)

Historico familiar de dislexia

Histdérico familiar de sensibilidade a luz, dores de cabeca e

enxaqueca

Dificuldade para finalizar os deveres de casa

Predisposicdo a depressdo, frustracdo ou raiva




Contato %rcsil

' islexia

aprendizagem online

L A pA N + lapan.douglas@gmail . com

LABORATORIO DE PESQUISA
APLICADA A NEUROVISAO

Hospital de Olhos Dr. Ricardo Guimaraes


mailto:lapan.douglas@gmail.com

Referéncias

Evans, B. J., & Joseph, F. (2002). The effect of coloured filters on the rate of reading in an
adult student population. Ophthalmic Physiol Opt, 22 (6), 535-545. Retrieved from
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/12477018

Evans, B. J., Wilkins, A., Brown, J., Busby, A., Wingfield, A., Jeanes, R., & Bald, J. (1996). A
preliminary 1investigation into the aetiology of Meares-Irlen syndrome. Ophthalmic Physiol Opt,
16(4), 286-296. Retrieved from http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/8796197

Irlen, H., & Lass, M. J. (1989). Improving reading problems due to symptoms of Scotopic
Sensitivity Syndrome using Irlen lenses and overlays. Education, 109(4), 413-417.

Kriss, I., & Evans, B. J. W. (2005). The relationship between dyslexia and Meares-Irlen Syndrome.
Journal of Research in Reading, 28 (3), 350-364. doi:10.1111/7.1467-9817.2005.00274.x

Loew, S. J., & Watson, K. (2012). A prospective genetic marker of the visual-perception disorder
Meares-Irlen syndrome. Percept Mot Skills, 114 (3), 870-882.

doi:10.2466/24.10.11.27.PMS.114.3.870-882

Noble J, Orton M, Irlen S, Robinson GL. A controlled field study of the use of coloured overlays
on reading achievement. Australian Journal of Learning Disabilities. 2004;9(2):14-22.

Stein, J., & Walsh, V. (1997). To see but not to read; the magnocellular theory of dyslexia.
Trends Neurosci, 20(4), 147-152. Retrieved from http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/9106353

Wilkins, A., Lewis, E., Smith, F., Rowland, E., & Tweedie, W. (2001). Coloured overlays and their
benefit for reading. Journal of Research in Reading, 24 (1), 41-64. doi:10.1111/1467-9817.00132



10.

11.

12.

13.

14.

15.

Referéncias adicionails

Allen, P. M., Dedi, S., Kumar, D., Patel, T., Aloo, M., & Wilkins, A. (2012). Accommodation, pattern glare, and coloured overlays.
Perception, 41(12), 1458-1467. Retrieved from http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/23586285

Allen, P. M., Gilchrist, J. M., & Hollis, J. (2008). Use of Visual Search in the Assessment of Pattern-Related Visual Stress (PRVS)
and Its Alleviation by Colored Filters. Investigative Ophthalmology & Visual Science, 49(9), 4210-4218. doi:10.1167/iovs.07-1587
Allen, P. M., Hussain, A., Usherwood, C., & Wilkins, A. (2010). Pattern-Related Visual Stress, Chromaticity, and Accommodation.
Investigative Ophthalmology & Visual Science, 51(12), 6843-6849. doi:10.1167/1i0vs.09-5086

Beasley, I. G., & Davies, L. N. (2013). Visual stress symptoms secondary to stroke alleviated with spectral filters and precision
tinted ophthalmic lenses: a case report. Clinical and Experimental Optometry, 96(1), 117-120. doi:10.1111/3.1444-0938.2012.00794.x
Bouldoukian, J., Wilkins, A., & Evans, B. J. (2002). Randomised controlled trial of the effect of coloured overlays on the rate of
reading of people with specific learning difficulties. Ophthalmic Physiol Opt, 22(1), 55-60. Retrieved from
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/11829008

Breitmeyer, B. G., & Williams, M. C. (1990). Effects of isoluminant-background color on metacontrast and stroboscopic motion:
interactions between sustained (P) and transient (M) channels. Vision Res, 30(7), 1069-1075.

Chouinard, B. D., Zhou, C. I., Hrybouski, S., Kim, E. S., & Cummine, J. (2012). A functional neuroimaging case study of Meares-Irlen
syndrome/visual stress (MISViS). Brain Topogr, 25(3), 293-307. doi:10.1007/s10548-011-0212-z

Croyle, L. (1998). Rate of reading, visual processing, colour and contrast. Australian Journal of Learning Disabilities, 3(3), 13-21.
doi:10.1080/19404159809546566

Eperjesi, F., Fowler, C. W., & Evans, B. J. (2004). The effects of coloured light filter overlays on reading rates in age-related
macular degeneration. Acta Ophthalmol Scand, 82(6), 695-700. doi:10.1111/37.1600-0420.2004.00371.x

Evans, B. J. (2005). The need for optometric investigation in suspected Meares-Irlen syndrome or visual stress. Ophthalmic Physiol
Opt, 25(4), 363-370. doi:10.1111/3.1475-1313.2005.00289.x

Evans, B. J., Busby, A., Jeanes, R., & Wilkins, A. (1995). Optometric correlates of Meares-Irlen Syndrome: a matched group study.

Ophthalmic and Physiological Optics, 15(5), 481-487. doi:10.1046/3.1475-1313.1995.95000637.x

Evans, B. J., Cook, A., Richards, I. L., & Drasdo, N. (1994). Effect of pattern glare and colored overlays on a stimulated-reading
task in dyslexics and normal readers. Optom Vis Sci, 71(10), 619-628. Retrieved from http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/7877805
Evans, B. J., Patel, R., Wilkins, A., Lightstone, A., Eperjesi, F., Speedwell, L., & Duffy, J. (1999). A review of the management of
323 consecutive patients seen in a specific learning difficulties clinic. Ophthalmic and Physiological Optics, 19(6), 454-466.
doi:10.1111/3.1475-1313.1999.00465.x

Hollis, J., & Allen, P. M. (2006). Screening for Meares-Irlen sensitivity in adults: can assessment methods predict changes in
reading speed? Ophthalmic Physiol Opt, 26(6), 566-571. doi:10.1111/3.1475-1313.2006.00401.x
Hollis, J., Allen, P. M., Fleischmann, D., & Aulak, R. (2007). Personality dimensions of people who suffer from visual stress.

Ophthalmic Physiol Opt, 27(6), 603-610. doi:10.1111/3.1475-1313.2007.00519.x



16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.

Referéncias adicionails

Jeanes, R., Busby, A., Martin, J., Lewis, E., Stevenson, N., Pointon, D., & Wilkins, A. (1997). Prolonged use of coloured overlays for
classroom reading. Br J Psychol, 88 ( Pt 4), 531-548. Retrieved from http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/9415962
Lightstone, A., Lightstone, T., & Wilkins, A. (1999). Both coloured overlays and coloured lenses can improve reading fluency, but their

optimal chromaticities differ. Ophthalmic Physiol Opt, 19(4), 279-285. Retrieved from http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/10645383
Lopez, R., Yolton, R. L., Kohl, P., Smith, D. L., & Saxerud, M. H. (1994). Comparison of Irlen scotopic sensitivity syndrome test results to
academic and visual performance data. J Am Optom Assoc, 65(10), 705-714. Retrieved from http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/7995893

Ludlow, A. K., Wilkins, A., & Heaton, P. (2006). The effect of coloured overlays on reading ability in children with autism. J Autism Dev
Disord, 36(4), 507-516. doi:10.1007/s10803-006-0090-5

Ludlow, A. K., Wilkins, A., & Heaton, P. (2008). Colored overlays enhance visual perceptual performance in children with autism spectrum
disorders. Research in Autism Spectrum Disorders, 2(3), 498-515. Retrieved from http://www.scopus.com/inward/record.url?eid=2-s2.0-
45149127155&partnerID=40&md5=10c0927b9fal8bd79201d9d4d31cf8a8

Meares, O. (1980). Figure/Ground, Brightness Contrast, and Reading Disabilities. Visible Language, 14(1), 13-29. Retrieved from
http://eric.ed.gov/?1d=EJ232013

Monger, L., Wilkins, A., & Allen, P. M. (2014). Identifying visual stress during a routine eye examination. Journal of Optometry(0).
doi:http://dx.doi.org/10.1016/j.optom.2014.10.001

Newman Wright, B., Wilkins, A., & Zoukos, Y. (2007). Spectral filters can improve reading and visual search in patients with multiple

sclerosis. J Neurol, 254(12), 1729-1735. doi:10.1007/s00415-007-0648-y

Nichols, S. A., McLeod, J. S., Holder, R. L., & McLeod, H. S. (2009). Screening for dyslexia, dyspraxia and Meares-Irlen syndrome in higher
education. Dyslexia, 15(1), 42-60. doi:10.1002/dys.382

Northway, N. (2003). Predicting the continued use of overlays in school children--a comparison of the Developmental Eye Movement test and
the Rate of Reading test. Ophthalmic Physiol Opt, 23(5), 457-464. Retrieved from http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/12950892

O’ Connor, P. D., Sofo, F., Kendall, L., & Olsen, G. (1990). Reading disabilities and the effects of coloured filters. J Learn Disabil,
23(10), 597-603, 620.

Robinson, G. L., Foreman, P. J., & Dear, K. B. G. (2000). The familial incidence of symptoms of Scotopic Sensitiyity/Irlen Syndrome:
comparison of referred and mass-screened groups. Percept Mot Skills, 91(3), 707-724. doi:10.2466/pms.2000.91.3.707

Robinson, G. L., McGregor, N. R., Roberts, T. K., Dunstan, R. H., & Butt, H. (2001). A biochemical analysis of people with chronic fatigue
who have Irlen Syndrome: speculation concerning immune system dysfunction. Percept Mot Skills, 93(2), 486-504. doi:10.2466/pms.2001.93.2.486

Robinson, G. L., & Miles, J. (1987). The Use of Coloured Overlays to Improve Visual Processing - A Preliminary Survey. The Exceptional
Child, 34(1), 65-70. doi:10.1080/0156655870340107
Sawyer, C., Taylor, S., & Willcocks, S. (1994). Transparent Coloured Overlays and Specific Learning Difficulties. Educational Psychology in

Practice, 9(4), 217-220. doi:10.1080/0266736940090404



31.

32

33.

34.

35.

36

37

38

39

40

41
42

43.

Referéncias adicionails

Scott, L., McWhinnie, H., Taylor, L., Stevenson, N., Irons, P., Lewis, E., . . . Wilkins, A. (2002). Coloured overlays in schools:
orthoptic and optometric findings. Ophthalmic Physiol Opt, 22(2), 156-165. Retrieved from
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/12014489

.Smith, L., & Wilkins, A. (2007). How many colours are necessary to increase the reading speed of children with wvisual stress? A
comparison of two systems. Journal of Research in Reading, 30(3), 332-343. doi:10.1111/73.1467-9817.2007.00343.x

Solan, H. A., Ficarra, A., Brannan, J. R., & Rucker, F. (1998). Eye movement efficiency in normal and reading disabled elementary
school children: effects of varying luminance and wavelength. J Am Optom Assoc, 69(7), 455-464.

Sparkes, D. L., Robinson, G. L., Dunstan, H., & Roberts, T. K. (2003). Plasma cholesterol levels and Irlen syndrome: preliminary
study of 10- to 17-yr.-old students. Percept Mot Skills, 97(3 Pt 1), 743-752. doi:10.2466/pms.2003.97.3.743

Tyrrell, R., Holland, K., Dennis, D., & Wilkins, A. (1995). Coloured overlays, visual discomfort, visual search and classroom

reading. Journal of Research in Reading, 18(1), 10-23. doi:10.1111/3.1467-9817.1995.tb00064.x

.Waldie, M., & Wilkins, A. (2004). How big does a coloured overlay have to be? Ophthalmic Physiol Opt, 24(1), 57-60. Retrieved from

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/14687202

.Wilkins, A., Baker, A., Amin, D., Smith, S., Bradford, J., Zaiwalla, Z., . . . Fish, D. (1999). Treatment of photosensitive epilepsy

using coloured glasses. Seizure, 8(8), 444-449. doi:10.1053/se12.1999.0337

.Wilkins, A., Evans, B. J., Brown, J. A., Busby, A. E., Wingfield, A. E., Jeanes, R. J., & Bald, J. (1994). Double-masked placebo-

controlled trial of precision spectral filters in children who use coloured overlays. Ophthalmic Physiol Opt, 14(4), 365-370.
Retrieved from http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/7845693

.Wilkins, A., Jeanes, R. J., Pumfrey, P. D., & Laskier, M. (1996). Rate of Reading Test®: its reliability, and its wvalidity in the

assessment of the effects of coloured overlays. Ophthalmic and Physiological Optics, 16(6), 491-497. doi:10.1046/7.1475-
1313.1996.96000282.x

.Wilkins, A., & Lewis, E. (1999). Coloured overlays, text, and texture. Perception, 28 (5), 641-650. Retrieved from

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/10664760

.Wilkins, A. J. (1994). Overlays for classroom and optometric use. Ophthalmic Physiol Opt, 14(1), 97-99.
.Williams, M. C., Lecluyse, K., & Rock-Faucheux, A. (1992). Effective interventions for reading disability. J Am Optom Assoc, 63(6),

411-417.
Zeki, S. (1983). Colour coding in the cerebral cortex: the responses of wavelength-selective and colour-coded cells in monkey visual
cortex to changes in wavelength composition. Neuroscience, 9(4), 767-781.



