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“..visita regular ao
médico oftalmologista
para realizacao de
exames diagnosticos
gue podem detectar a
doenga em seu inicio...”

PALAVRA DO PRESIDENTE

Palavia do Presidente

este nUmero da revista Veja Bem falamos sobre glaucoma. Com informacg&es
corretas e ponderadas, sem qualquer apelo ao sensacionalismo, falamos da-

quela que é a maior causa irreversivel de cegueira da atualidade.

A maioria dos casos de glaucoma apresenta um padrdo que a tornam o que chama-
mos de doenca insidiosa. Em seu inicio, ndo traz qualquer desconforto ao paciente,
0 que, aliado com a falta de informacdo, encoraja a negligéncia e a demora em pro-
curar a ajuda especializada do médico oftalmologista. Quando o portador sente que
ha algo errado e procura essa ajuda, geralmente ja é tarde demais para o controle
efetivo da doenca e para afastara o risco da cegueira, somente possivel com o diag-
nostico precoce do mal.

E, como se ndo bastasse, o tratamento clinico ou cirdrgico da maior parte dos casos de
glaucoma s3o bastante desgastantes para o paciente.

Porém, a esperanca de final feliz existe, é real e até bastante simples: visita regular ao
médico oftalmologista para realizagdo de exames diagndsticos que podem detectar a
doenca em seu inicio, se ela realmente existir. Esta disposicdo tem que ser mais pre-
sente nas chamadas populag¢des de risco, isto é, pessoas de etnia negra ou oriental,
parentes de portadores de glaucoma e individuos com mais de 60 anos.

E um pensamento comum entre os médicos oftalmologistas de que a maior causa da
cegueira provocada pelo glaucoma é a desinformacdo. E para combater esta causa, o
Conselho Brasileiro de Oftalmologia editou esta revista Veja Bem em linguagem clara
e didatica, com uma forma atraente para chamar sua atencdo, despertar seu interesse
e provocar sua reflexdo.

Boa leitura! Acredite, vale a penal

VejaBem 1 191ano 0712019



VejaBem 1 191ano 0712019

COMPORTAMENTO

Adesao ao tratamento:
um fator determinante para
pacientes com glaucoma

uando se trata de glaucoma, a correta adesdo ao trata-

mento é fundamental para impedir a evolugdo do qua-

dro. Afinal, trata-se de uma doenca irreversivel e sem
cura. Nesse sentido, é importante entender que a eficacia do tra-
tamento esta ligada a outro fator crucial: o diagndstico precoce.

A obtencdo desse diagndstico, por sua vez, pode ser dificultada
pela auséncia de sintomas no inicio da doenga, especialmente
no caso do glaucoma de angulo aberto. Por isso, a melhor forma
de identificar e tratar o glaucoma com antecedéncia é através de
consultas periédicas ao oftalmologista.



Uma vez que é realizado o diagndstico, as formas de tratamen-
to serdo indicadas pelo especialista de acordo com cada caso,
e podem ser através de procedimentos clinicos, cirirgicos ou a
combinacgdo dos dois.

A conscientizagdo do paciente é fundamental, especialmente no
que diz respeito ao tratamento medicamentoso. No inicio da do-
enca, geralmente, o médico oftalmologista recomenda a aplica-
¢do diaria de colirios especificos. Esses remédios atuam na dimi-
nuicdo da producdo do humor aquoso (liquido localizado entre a

cdérnea e a iris, que aumenta de volume nos casos de glaucoma).

E fundamental seguir & risca a orientacdo médica para utili-

zacdo dos colirios. Por ndo perceberem a evolucdo da doen-

¢a, muitos pacientes tendem a negligenciar a administragao
desses remédios, o que reflete negativamente no resultado
do tratamento.

Outra dificuldade dos pacientes é na correta aplicagdo do colirio.
Ou seja, hd pessoas que mesmo utilizando os medicamentos nos
hordrios corretos, ndo o fazem de maneira adequada.

Uma pesquisa do Journal of Glaucoma levantou a estimativa de
que nove em cada dez pacientes com glaucoma ndo conseguem
aplicar o colirio devidamente. Entre os participantes que fizeram
parte do estudo, alguns deixavam o colirio escorrer pela face,
outros fechavam os olhos logo apds a aplicagdo e outros encos-

tavam o recipiente do remédio nos olhos.

</ Antes de pingar o colirio,
| lave bem as mdos com
\ ’ 7'»7 agua e sabdo.

Puxe a palpebra inferior com o dedo indicador e polegar,
e com a outra mao segure o frasco. Para facilitar a
aplicacdo, incline a cabeca para trds. Pingue o colirio sem

encostar no bico dosador, para evitar sua contaminagao.

/‘

Feche os olhos por alguns segundo, pressionando
levemente com o dedo indicador o canto nasal
do olho. Com a compressdo, a absorcdo através
dos dutos lacrimais € reduzida, reduzindo o risco

de vazamento do colirio para fora do olhos.
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OLHANDO DE PERTO

A importancia do trabalho de
conscientizacao do paciente

informacdo é sempre o primeiro passo para estimular
a prevencdo de uma doenca. No caso do glaucoma,
ndo é diferente. InUmeras pessoas convivem com a do-
encga, sem ao menos imaginarem o que esta acontecendo em
seus olhos. Afinal, grande parte da populagdo brasileira segue
a cultura de sé procurar o médico diante de algum sintoma.
Como sabemos, no caso do glaucoma, esperar o sintoma apa-

recer € dar margem para que a doenca se agrave severamente.

Para fomentar a conscientizacdo sobre esse tema, foi criada,

em 1981, a Sociedade Brasileira de Glaucoma (SBG). Com o
respaldo do Conselho Brasileiro de Oftalmologia, a Socie-
dade é uma das principais entidades responsaveis por pro-
mover ag¢des de incentivo ao diagndstico e tratamento do
glaucoma no Brasil.

Para entender melhor a importéancia desse trabalho de cons-
cientizagdo, bem como as consequéncias do glaucoma, a revista
Veja Bem conversou com a médica oftalmologista Wilma Lelis
Barbosa, presidente da SBG. Confira!

VejaBem | 19 1ano 0712019




VejaBem 1 191ano 0712019

10

OLHANDO DE PERTO

1 | Porque é importante conscientizar a populagdo sobre o
glaucoma?

A conscientizag@o do paciente e de seus familiares é fundamen-
tal. Muitas pessoas tém dificuldade de entender a gravidade do
glaucoma, por causa da auséncia de sinais no periodo inicial
da doenca. Diante disso, se ndo houver uma correta orienta¢éo
quanto aos riscos, o paciente néo adere ao tratamento de forma
correta, o que pode levar a perda total ou parcial da visdo.

Nesse cendrio, uma das principais estratégias da SBG é estar
sempre disponibilizando informagdes sobre o assunto. O tra-
balho da Sociedade é também dar suporte aos médicos oftal-
mologistas para que eles saibam o que dizer aos pacientes. A
Sociedade néo sé orienta como também compartilha materiais

informativos sobre o assunto.

2 | O que muda na vida de uma pessoa apds o diagndstico de
glaucoma?

Isso vai depender muito do estdgio da doenga e de suas causas.
Porém, em todos os casos é fundamental que o paciente compre-

enda a importéncia de aderir ao tratamento de forma adequada.

Em relagdo ao tratamento medicamentoso, por exemplo, o pa-
ciente deve compreender que a aplicacdo didria do colirio serd
algo permanente em seu dia a dia, e que essa rotina ndo pode
ser descumprida de forma alguma. Outro fator fundamental
para quem possui o diagndstico de glaucoma, é a consulta fre-
quente com o oftalmologista, para avaliar o grau de evolugdo da

doenga e a resposta ao tratamento.

3 | Quais as principais causas do glaucoma?

O glaucoma pode ter origens variadas. Por exemplo, pessoas que
precisam fazer uso de corticoide ou fazem de maneira inadverti-
da, podem desenvolver o glaucoma secunddrio. A doengca tam-
bém pode ser originada em trauma/contusdo na cabega, que
venha a prejudicar o nervo dptico. Ha ainda o glaucoma con-
génito, no qual as criangas jd nascem com o problema, seja no
nivel primdrio ou secunddrio. Porém, a grande maioria dos casos
de glaucoma sdo identificados em idosos, e ocorrem em conse-
quéncia do avanc¢o da idade.

Wilma Lelis Barbosa

Médica Oftalmologista
Presidente da SBG

4 | Como é realizado o diagndstico?

Diante da auséncia de sintomas, na maioria dos casos o diagnds-
tico do glaucoma acontece no momento da consulta oftalmold-
gica de rotina. A primeira suspeita do problema é identificada
através da medicGo da pressdo ocular, procedimento que deve
ser feito em qualquer consulta oftalmoldgica. Porém, nem todos
os pacientes com glaucoma apresentam aumento da pressdo in-
traocular. O principal exame para investigar a doenga é o que
chamamos de exame de fundo de olho, onde o médico ird verifi-

car ndo s6 a retina, como também o nervo dptico.



Uma dica importante: pacientes com historico familiar de
glaucoma devem se submeter a essa avaliagdo ao menos uma
vez ao ano, considerando que a heran¢a genética é um dos
principais fatores de risco.

5 | Como e por que o glaucoma pode resultar em cegueira?
O nervo optico é o responsdvel por levar a informagéo dos
olhos até o cérebro. Nos pacientes com glaucoma, ocorre a

atrofia das fibras desse nervo, o que leva a perda dessas in-

formacgdées. As primeiras alteragbes na visdo de quem sofre

com glaucoma é a perda gradativa do campo visual. Ou seja,
a visdo central inicialmente é preservada, possibilitando ao
paciente ver coisas que estdo na sua frente. Se ndo tratada
corretamente, o quadro evolui e o paciente tem seu campo de
visdo cada vez mais comprometido. Isso ocorre de forma len-
ta e progressiva, até resultar na cegueira total. Mas, é impor-
tante lembrar que o tratamento — clinico ou cirurgico — pode

impedir a evolugdo da doenca.

VejaBem | 191ano 0712019
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OLHANDO DE PERIO

Para quem quer saber mais

Entendendo as opgOes de tratamento

Quando falamos de glaucoma, falamos de um grupo de doengas
em que ha lesdo do nervo éptico. A maioria dos pacientes des-
conhece a doenga e, quando o diagndstico é feito, muitas pes-
soas ja perderam uma grande parte da visdo. Apds o diagndstico
de glaucoma é preciso seguir o tratamento indicado (que pode
ser clinico ou cirurgico), a fim de evitar a perda irreparavel da
visdo e manter a qualidade de vida.

De forma geral, os médicos classificam o glaucoma em dois

tipos: de angulo aberto ou de angulo fechado. No glaucoma

Tratamento do Glaucoma de Angulo Aberto

de angulo aberto existem lesdes caracteristicas no nervo 6p-
tico e perda gradativa da fungdo visual. Na maioria das vezes,

a pressao intraocular elevada estd associada a doenca.

No glaucoma de angulo fechado, as lesGes no nervo dptico e
a perda de visdo poderdo ocorrer junto com um bloqueio da
iris. A doenca pode ser dolorosa e exigir cuidados de emer-
géncia, mas, frequentemente, a doenca é cronica, evolutiva
e ndo apresenta sintomas. Os fatores de risco sdo: origem
racial, aumento da idade, género feminino e antecedentes

familiares de glaucoma.

Diante da classificacdo do estdgio da doenca (inicial, médio ou avangado), sdo determinadas as abordagens do tratamento.

Estagio Tratamento

Inicial Medicagdo

Trabeculoplastia a laser

Média/avancada Medicacdo

Trabeculoplastia a laser

Trabeculectomiaz MitomicinaC

Implante de tubo (* remocdo da catarata e lente intraocular [LIO])
Ciclofotocoagulacdo (ou crioterapia)

Estagio final (glaucoma refratario) Medicacdo

* L1O: Lente intraocular

Ciclofotocoagulagdo (ou crioterapia)
Servigos de reabilitacdo



Tratamento do Glaucoma de Angulo Fechado
A causa do fechamento do angulo ird determinar qual o tratamento clinico a seguir. Dado que o bloqueio da pupila é a causa mais
comum, € recomendada a iridotomia a laser como a primeira linha de tratamento para todos os pacientes.

Diagndstico Opgoes cirurgicas

Angulo Fechado, Agudo ou Crénico (Blo- Iridotomia a laser

gueio Pupilar)

Iridectomia cirurgica
Extragdo do cristalino / LIO + Trabeculectomia + Mitomicina C

Angulo Fechado (iris em Platd)

Iridotomia a laser
Iridectomia cirurgica e Iridoplastia a laser
Extragdo do cristalino / LIO + Trabeculectomia + Mitomicina C

* LIO: Lente intraocular

“... A maioria dos pacientes
desconhece a doenca e,
guando o diagnostico é
feito, muitas pessoas ja

perderam uma grande
parte da visao...”

Entendendo cada tratamento:
Medicacdo: o tratamento do glaucoma com o uso de medicamen-
tos tem como objetivo principal estabilizar a doenga, evitando a

progressado dos danos por meio da redugdo da pressao intraocular.

Os medicamentos utilizados no tratamento do glaucoma sdo
divididos em quatro classes: betabloqueadores, inibidores da
anidrase carbonica, os alfa-agonistas e os anadlogos de prosta-
glandinas. Estes medicamentos atuam basicamente na diminui-
¢do da producdo e/ou na drenagem de liquido ocular. Embora
os colirios sejam os mais utilizados, esses medicamentos sdo
encontrados também na forma de comprimidos, que também
podem ser prescritos pelo médico quando os colirios ndo con-

trolam suficientemente a pressdo intraocular.

Trabeculoplastia a laser: consiste na aplicagdo de laser com o
propdsito de reduzir a pressdo intraocular por meio da criagdo
de uma fistula que cria um trajeto da camara anterior até a con-
juntiva de modo a drenar o humor aquoso. E indicada nos olhos
com glaucoma de angulo aberto. Os tipos de laser usados na tra-
beculectomia podem variar de acordo com o espectro luminoso
utilizado, o tempo de exposicdo, a intensidade, o tamanho da
mira e a forma de aplicagdo (luz pulsada ou continua).

VejaBem | 191ano 0712019
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OLHANDO DE PERTO

“Apesar dos avancos, um desafio
persiste: conscientizar os
pacientes sobre a importancia

de seguir rigorosamente o
tratamento indicado pelo médico
oftalmologista...”

Trabeculectomia com Mitomicina C: combina a técnica cirur-
gica com um farmaco (mitomicina), com objetivo de reduzir
a inflamacdo local, aumentando a eficacia e a funcionalidade
do procedimento.

Implante de tubo: sdo dispositivos compostos por um longo
tubo de silicone implantados na camara anterior. O controle da
pressdo intraocular esta relacionado a capacidade de drenagem
do humor aquoso. Os implantes sdo normalmente indicados
diante de problemas com a trabeculectomia.

Ciclofotocoagulagdo (ou crioterapia): é indicada para olhos com
baixa visdo e refratarios a terapia clinica maxima e/ou outros pro-
cedimentos cirurgicos, além de olhos dolorosos sem percepgao
luminosa. A ciclocrioterapia ainda é ocasionalmente utilizada,
principalmente devido ao menor custo em relagdo a ciclofotoco-
agulacdo. Os procedimentos ciclodestrutivos reduzem a pressao
intraocular (PIO) pela diminuicdo da producdo do humor aquoso
ao realizar a ablacdo definitiva dos processos ciliares.

Iridotomia a laser: é um procedimento que consiste em fazer um
pequeno orificio na periferia da iris, que serve como um canal de
comunicagdo entre a cdmara anterior com a camara posterior, para
igualar a diferenca de pressdo entre elas, com laser YAG. Este tipo
de cirurgia é efetuada quando o angulo irido-corneano é estreito.

Iridectomia cirdrgica: enquanto a iridotomia é a abertura de orifi-
cio na periferia iris (a iris é a estrutura ocular que da cor ao olho), a
iridectomia cirdrgica € a remocao de parte da iris. Tal procedimen-

to geralmente é necessario nos casos de glaucoma agudo.

A evolugdo continua da medicina e os investimentos da indUstria
para o desenvolvimento de medicamentos, cada vez mais avancga-
dos, permitiram uma nova chance de manter a visdo para pacientes

gue em um passado ndo tdo longe estivessem fadados a cegueira.

Apesar dos avancgos, um desafio persiste: conscientizar os pa-
cientes sobre a importéancia de seguir rigorosamente o trata-
mento indicado pelo médico oftalmologista, sob o risco de per-

der de forma irreparavel a visdo.
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VIDA E VISAO

A importancia do nervo
oplico para a visao

océ sabe como funciona nossa visdo? Nossos olhos po-  estrutura gelatinosa localizada depois da pupila (a menina dos
dem ser comparados com cameras fotograficas. A cér-  olhos), funcionam como sistema integrado de lentes que cap-

nea, parte externa e transparente do olho, e o cristalino, tam as imagens e as projetam na retina, fino tecido sensivel a luz



que recobre o fundo do olho e que faz o papel do filme das ma-

guinas mais antigas ou do sensor eletrénico nas atuais maqui-

nas digitais. Porém, muito mais complexa e maravilhosa do que

qualquer filme ou sensor, a retina transforma a luz em impulsos
nervosos que sdo transmitidos ao cérebro, que processa tudo o

que é transmitido e nos faz enxergar o mundo exterior

Para fazer a ligacdo entre a retina e a parte do cérebro que nos
faz enxergar, existe o nervo dptico, estrutura sensivel, delicada
e bastante eficiente, mas que exige cuidados ja que é sujeita a
diversas doencas, inflamacGes e até mesmo a problemas here-
ditarios. E os maiores problemas que podem comprometer o
nervo éptico sdo representados por um grupo de doengas que
recebem o nome de glaucoma.

O glaucoma é a maior causa de cegueira irreversivel do mundo.
Em sua forma mais comum, é uma doenca imperceptivel no ini-
cio, isto é, ndo doi, ndo coca, ndo arde, ndo incomoda de forma
alguma e seu portador so percebe alguma coisa errada nos esta-
gios avancados, quando pouco ou nada mais pode ser feito para
salvar a visdo. Geralmente, a doenca é acompanhada da pressdo
intraocular elevada. E incuravel e o tratamento tem o objetivo
de paralisar e controlar a perda visual.

Exames do Nervo Optico

A Unica maneira de detectar problemas do nervo dptico é com
a realizacdo de exames que analisam sua integridade, como por
exemplo, a oftalmoscopia. Nesse exame, o médico oftalmolo-
gista aplica um colirio para dilatar a pupila e depois utiliza uma
pequena lanterna para iluminar seu interior e observar o nervo
4ptico, avaliando se existem alteragdes. E um exame indolor e
muito importante para o diagndstico de doengas e alteracGes.

Nossos olhos sdo estruturas sensiveis que nem sempre apresen-
tam sintomas ou alterag¢bes quando acometidos por doengas ou
sindromes. Ndo deixe de se consultar regularmente com um of-
talmologista e fazer os exames de rotina.

VejaBem 1 191ano 0712019
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Quando é
importante fazer
um exame paira
avaliar o risco
de glaucoma?

onsultar-se regularmente com um oftalmologista é muito
importante. Doencas oculares podem ocorrer sem sinto-
mas ou perdas visuais nos estdgios iniciais, como ocorre

em grande parte dos casos de glaucoma.

A maioria dos especialistas acredita que, no glaucoma, o aumen-
to da pressdo intraocular causa danos ao nervo éptico, respon-

savel por enviar as imagens formadas pelos olhos para nosso

Com roco

cérebro, para que sejam processadas. O glaucoma é impercepti-
vel, pois o paciente so percebe a perda de campo visual, ou seja,
nossa visao periférica, nos estagios mais avancados da doenca.
Com o avancgo da doenca, o campo visual vai se estreitando cada

vez mais, podendo levar a cegueira total e irreversivel.

Existem diversos tipos de glaucoma; a doenca pode ser con-
génita, portanto hereditaria, ou pode ser secundaria a uma
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cirurgia, a uma catarata avangada ou até mesmo a traumas. O
glaucoma pode ser do tipo agudo, decorrente de um grande
aumento da pressdo intraocular, levando a uma perda rapida
da visdo, ou crénico, tipo mais comum que consiste na perda
gradual da visdo periférica.

A causa exata do glaucoma ainda é desconhecida, e é por isso
que realizar os exames de rotina pelo menos uma vez a cada
dois ou trés anos, é tdo importante. Para aqueles nos grupos
de risco de glaucoma, é importante realizar exames com uma
frequéncia ainda maior.

Grupo de Risco de Glaucoma

Os grupos de risco da doenga, que precisam tomar cuidados es-
peciais e realizar exames oftalmoldgicos mais frequentes para
detecc¢do precoce do glaucoma sdo:

¢ Pessoas com mais de 40 anos;

e Pessoas com histdrico de glaucoma na familia;

* Pessoas de etnia africana ou asiatica;

e Pessoas que sofreram lesdes fisicas no olho: um trauma grave

pode causar danos ao canal de drenagem.

¥

Outros fatores de risco estdo relacionados ao olho: condi¢cdes

como descolamento de retina, tumores intraoculares e inflama-

¢do intraocular também podem causar glaucoma. Alguns estu-

dos sugerem que um alto grau de miopia também pode ser um

fator de risco;

¢ Uso de alguns medicamentos: algumas pessoas sdo sensiveis
aos corticoides e podem apresentar um aumento da pressdo
intraocular secundario ao uso destes medicamentos, indepen-
dentemente do tempo de uso;

e Condi¢bGes médicas: alguns estudos indicam que o diabetes
pode aumentar o risco de desenvolver glaucoma, assim como
a pressdo arterial elevada e algumas doencas cardiacas.
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PREVINIR £ MELHOR...

uem nunca se medicou por conta propria? Diante de

um problema de saude, sobram recomendacGes de

arentes e amigos sobre medicamentos que foram

eficazes para eles préprios ou para alguém préximo. Quando o

problema afeta os olhos, ndo é diferente. Sempre existe alguém

com um colirio a m3o na tentativa de ajudar. O que nem todos

sabem é que colirios também sdo medicamentos e usa-los por
conta prépria pode trazer sérios riscos a visao.

A automedicacdo é um risco. E sempre importante ressaltar que
0s organismos das pessoas sao diferentes e a resposta diante de
um mesmo medicamento nem sempre é a mesma. Logo, o que foi

eficaz para um paciente pode causar um efeito adverso em outro.

Os olhos ficam diretamente expostos ao ambiente e possuem
estruturas bastante sensiveis, por isso, é preciso cuida-los de
forma adequada. Colirios sdo medicamentos e, como tais, sé
devem ser utilizados sob prescricdo médica. Mesmo os lubri-
ficantes, comuns, especialmente, em épocas de baixa umida-
de, precisam ser prescritos por um médico oftalmologista. O
mesmo se aplica a colirios utilizados para tratar conjuntivite,
pois as orientacdes do médico sdo essenciais para que o tra-
tamento seja eficaz.

Outro ponto importante diz respeito aos colirios com antibidticos.
Usa-los de maneira continua e irregular pode provocar mutagdes
nas bactérias presentes no organismo, tornando-as resistentes a
tais medicamentos. Assim, quando forem, de fato, necessarios, ja
ndo surtirdo o efeito esperado. Cremes e pomadas também en-
tram na lista e s6 devem ser administrados sob prescricdo médica.
E, em hipdtese alguma, medicamentos que ndo sejam indicados
para uso oftalmoldgico devem ser aplicados nos olhos, como cre-
mes dermatoldgicos ou ginecoldgicos, por exemplo.

Além dos riscos relacionados as possiveis reagdes adversas cau-
sadas pelo medicamento, a automedicacdo pode atrasar o trata-
mento, agravar o quadro e até disfarcar sintomas de um proble-
ma mais grave. Os colirios possuem diversos principios ativos e
alguns deles podem causar efeitos colaterais.

Diante de desconfortos oculares, a avaliagdo de um médico of-
talmologista é fundamental e ndo deve ser negligenciada. So-
mente o especialista poderd avaliar a situagdo em sua totalida-
de e ndo tratar somente dos sintomas. Dessa forma, é possivel
prevenir complicagBes e, ainda, obter um diagndstico precoce,
grande aliado do sucesso do tratamento. Ndo coloque a saude
dos seus olhos em risco!
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IDIOMA DO ESPECIALISTA

E ntendendo a

linguagem do seu

oftalmologista

momento da consulta médica deve ser esclarecedor.
No entanto, alguns termos podem acabar se tornan-

do obstaculos, fazendo com que as duvidas, na ver-
dade, se multipliquem.

Por isso, separamos alguns termos relacionadas ao glaucoma,
com seus respectivos significados, afinal, entender cada ponto
levantado pelo especialista é fundamental para alcangar a ple-

na compreensao a respeito do diagndstico e tratamento.

Camara anterior do olho: localizada entre a cornea e a iris, essa
area é preenchida pelo humor aquoso. A retencdo desse liquido
pode elevar a pressao intraocular e prejudicar a visdao, como

ocorre nos casos de glaucoma.

Campo visual: area na qual o sistema visual é capaz de notar
estimulos. Ou seja, é tudo o que vemos quando fixamos o olhar
em um ponto. A “visdo tubular”, ou perda do campo de visdo
periférico, € uma complicagdo irreversivel causada pelo glauco-
ma, que pode evoluir até a cegueira.

Fotorreceptores: as células fotorreceptoras localizam-se na
retina e captam a luz recebida pelos olhos, transformando-
-as em impulsos elétricos, que sdo enviados ao cérebro atra-
vés do nervo dptico. Existem dois tipos: cones e bastonetes,
cada qual com sua funcdo.
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Humor aquoso: formado por agua e sais,
esse fluido é responsavel por nutrir a cornea e o
cristalino. Ele é produzido e eliminado constantemente,
escoando por um pequeno canal ou pelas veias ciliares. O equi-
librio entre sua produgdo e escoamento é fundamental para
manter regularizada a pressdo intraocular.

Nervo dptico: responsavel por transmitir os impulsos nervosos
recebidos pelos olhos até o cérebro. O glaucoma nado tratado
pode danifica-lo, ocasionando a cegueira.

Pressdo intraocular: medida que indica a tensdo no interior do

olho. Em niveis elevados, pode ser a causa do glaucoma.

Retina: localizada no fundo do olho, trata-se de uma camada
muito fina de um tecido sensivel a luz formado pelas células
fotorreceptoras.

Agora, ficou mais facil! Mas lembre-se: esclarega todas as
duvidas no consultério. Ndo hesite ou tenha vergonha de
perguntar caso ndao tenha entendido algo a respeito do
diagndstico, tratamento, dosagem dos medicamentos ou
quaisquer outras questdes. Seu oftalmologista ficara feliz
em poder ajudar!
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Mitos e verdades
sobre o glaucoma

glaucoma é uma doenca ocular capaz de causar cegueira se ndo for tratada a tempo, pois 80% dos glaucomas ndo

apresentam sintomas em seu infcio. E uma doenca crénica que ndo tem cura, mas, na maioria dos casos pode ser

controlada com tratamento adequado e continuo. Quanto mais precoce for o diagndstico, maiores serdo as chances
de se evitar a cegueira.

Muito se fala sobre glaucoma, mas nem tudo que circula na internet sobre a doenca é verdade. Confira aqui alguns mitos e verdades
que circulam nas redes:



A unica maneira de saber se tenho glaucoma é consultando
um oftalmologista.

Verdade. Durante a consulta, o oftalmologista fara ou solicita-
ra diversos exames que poderdo diagnosticar o glaucoma, tais
como: exame do fundo do olho, medida da pressado intraocular
e exame de campo visual. Sem esses exames, ndo ha como esta-
belecer um diagndstico seguro.

Todas as pessoas podem ter glaucoma.

Verdade. Qualguer um pode ter glaucoma, mas é mais co-
mum em pessoas de etnia negra ou asiatica, em parentes de
portadores de glaucoma, em idosos, portadores de alta mio-
pia, usuarios crénicos de colirios com corticéides e, provavel-
mente, diabéticos.

Glaucoma tem cura.
Mito. O glaucoma ndo tem cura, mas pode ser controlado. Por

isso a importancia do rigido cumprimento do tratamento.

S6 tem glaucoma quem tem a pressao intraocular elevada.
Mito. Ha pacientes que apresentam glaucoma com pressdo in-
traocular normal e outros com pressdo intraocular alta. Portanto,
cada paciente tem a sua pressao ideal, que deve ser definida por
seu oftalmologista.

A pressao intraocular pode variar no decorrer do dia.

Verdade. A pressdo intraocular é geralmente maior de manha
e diminui a tarde. Porém, este ciclo pode mudar de pacien-
te para paciente. A pressao intraocular difere pouco nos dois
olhos, mas o ideal é que ela esteja dentro dos limites da nor-
malidade em ambos.

A pressao intraocular tem relagao direta com a pressao arterial.
Mito. Sdo duas pressGes distintas. A pressdo arterial é a exis-
tente dentro dos vasos sanguineos e a pressao intraocular é a
existente dentro do olho.
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Existe relagao entre a pressao intraocular e o uso de corticoides.
Verdade. O uso de corticoides aumenta a pressdo intraocular,
importante fator de risco para o desenvolvimento dos danos
glaucomatosos. Por esta razdo, s6 devem ser usados com reco-
mendag¢do médica.

Existe relacdao entre a pressao intraocular e o consumo de li-
quidos, inclusive bebidas alcodlicas.

Verdade. A ingestdo rapida de grande quantidade de liquidos
pode alterar a pressdo intraocular temporariamente, porém, a in-
gestdo excessiva de alcool causa severos danos a saude. Pessoas

com desatenc¢do a sua saude tém pior progndstico do glaucoma.

Fumo e obesidade agravam o glaucoma.
Verdade. O fumo e a obesidade predispde para o agravamento
do glaucoma.

Existem exercicios oculares que ajudem a baixar a pressao in-
traocular.

Mito. Ndo ha evidéncias de que exercicios oculares melhorem
ou piorem o glaucoma.

Os portadores de glaucoma podem ser operados de catarata.
Verdade. Os portadores de glaucoma podem ser operados
de catarata, ainda que alguns cuidados especiais sejam ob-
servados.

Posso tratar o glaucoma com homeopatias.
Mito. Ndo existem beneficios comprovados do uso da homeo-
patia no tratamento do glaucoma.

Ficar muito tempo diante do computador, da TV, ler, sao ativi-
dades que podem alterar a evolugdo do glaucoma.

Mito. Tanto o computador, quanto a televisdo, ler ou mesmo
outras atividades que requerem atencao minuciosa ndo mudam
o curso do glaucoma.

Todo glaucoma é transmissivel de um olho para o outro.
Mito. O glaucoma ocorre de forma pouco diferenciada de um
olho para o outro, sem que haja interferéncia entre eles. Glau-

coma nao é doenga contagiosa.



Quem tem glaucoma pode usar lente de contato.

Verdade. As lentes de contato podem ser usadas em portadores
de glaucoma sem prejuizo ocular mas, durante a instilagdo dos
colirios, as lentes devem ser retiradas para que os conservan-
tes dos colirios ndo diminuam sua vida média, ou se depositem
nas lentes. Consulte o seu oftalmologista, pois os portadores de
glaucoma necessitam de cuidados especiais.

A portadora de glaucoma nao pode tingir os cabelos ou fazer
magquiagem definitiva.

Mito. Ndo ha impedimentos para o uso de tintura de cabelos. Os
cuidados de aplicagdo devem ser obedecidos, de acordo com as
instrucdes nas embalagens do produto. A maquiagem definitiva
deve ser feita por pessoa e local idéneos, tomando o cuidado
para que ndo atinjam os olhos.

VejaBem | 19 1ano 0712019

31



rofta

Vision Health

Construindo
juntos uma
historia de
SUCesso

ais de prescrigéo — IQVA/PMB MAT PPP Out/18

Em seu primeiro ano
a Ofta Vision Health ja
obteve grandes conquistas:

Maior crescimento da indUstria farmacéuticat

(o}

(o]

Inauguracao da NOVA fabrica de colirios

° Implementacao do Programa de apoio
ao tratamento do paciente (+OFta)

© Investimento na Educacdo
Médica Continuada

E para comecar 2019, temos
orgulho em anunciar o nosso
apoio como patrono do CBO!

»

Qr :
y

-
r o
9 |




PAPO DE CONSUITORIO

Pressao ocular:
voce sabe o que é7

m clinicas oftalmoldgicas é comum passarmos por uma série de exames, até mesmo antes de sermos atendidos pelo oftal-
mologista. Esses exames ddo uma visdo geral de como estdo nossos olhos, e um deles é a Tonometria, exame que mede a

pressao intraocular.
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A pressao intraocular é regulada pelo balango entre a producgdo
e o0 escoamento do liquido presente na camara anterior do olho,
entre a cérnea, membrana fina e transparente que recobre o
olho, e a iris, a parte colorida. Esse liquido é chamado de humor
aquoso e é produzido no olho e depois escoado por um peque-
no canal. A circulacdo desse liquido, entre producdo e escoa-
mento, é o que regula a pressao intraocular. Quando ha acumulo
maior de liquido, a pressdo aumenta.

O estilo de vida de cada pessoa também ajuda no controle da pres-
sdo ocular. A cafeina, quando consumida em excesso, pode aumen-
tar a pressao ocular, enquanto exercicios fisicos ajudam a reduzi-la.
Porém, posicOes de cabega para baixo como em alguns movimen-
tos de pilates ou yoga podem mudar a circulacdo e elevar a pressao
ocular, entdo é sempre melhor consultar seu oftalmologista regu-
larmente e perguntar sobre exercicios adequados para cada caso.

Mas por que toda essa preocupagdo com a pressdo intraocu-
lar? O que ocorre é que esse liquido presente no olho, caso
nao seja escoado de maneira apropriada, comprime as células
nervosas do olho, danificando-as, podendo levar a cegueira.
A pressdo elevada no olho é um dos maiores fatores de risco
para o glaucoma, embora a doenca também possa ocorrer sem
gue a pressdo intraocular esteja elevada, pois pode ser congé-
nito ou secundario a alguma cirurgia, doenca, uso de medica-
mentos ou trauma, mas manter a pressdo ocular regulada é

muito importante.

O principal tratamento atual para o glaucoma consiste em re-
duzir a pressdo intraocular, o que é obtido através de medi-
camentos como colirios ou com procedimentos cirdrgicos, de
acordo com a recomendag¢do do médico oftalmologista que
acompanha cada caso.
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