EDITORIAL

Senescencia ocular e o século XXI

sentido da visdo € responsavel por cerca de oitenta e cinco por cento da integracdo do ser

humano com o meio que o rodeia. Isso é perfeitamente compreendido quando fechamos os

olhos por um breve intervalo de tempo de apenas cinco segundos, e percebemos como tudo fica
diferente.

Os 6rgaos maiores da visdo - os olhos - sdo estruturalmente pequenos em dimensdo e frageis na
consisténcia, porém extremamente importantes na fungio, além de serem riquissimos na expressao.

Os olhos sdo as janelas da almaj; ao brilhar na alegria ou lacrimejar no choro, a traducio do senti-
mento e das sensacdes, enfim, os nossos guias tanto nos momentos de satisfagdo quanto nas desilusoes!

Esse dom divino, assim como as outras partes do corpo humano, também envelhece, sofre desgastes,
pode sediar doengas e ser alvo de processos degenerativos.

Se considerarmos as linhas de cortes epistemoldgicos relacionadas com a envelhescéncia ocular que
se estabelecem no decorrer da vida, podemos registrar trés momentos como os mais significativos: o pri-
meiro é o que acontece por volta da quarta década, em que ja ndo é mais possivel ler sem o auxilio de
6culos. E a presbiopia, definida como a dificuldade de visdo para perto causada pela perda da acomodagio
- capacidade de enfocar objetos e diferentes distancias.

Também nesse momento, aproximadamente 2% da populacdo de todas as racas comeca a desenvol-
ver uma doenga ocular denominada glaucoma - oftalmopatia que, se ndo controlada, lesa gradualmente o
nervo Optico, podendo causar cegueira. Essa entidade tem na elevacdo dos niveis suportdveis de pressao
intraocular o seu principal fator de risco.

Ainda a partir dos quarenta anos, enfermidades como a hipertensdo arterial e a diabetes, se ndo
compensadas, podem cursar com manifestagdes oculares na regido do fundo do olho, a urgirem pela apli-
cacdo de tratamento a base de raios laser para evitar o comprometimento severo da visao.

O segundo momento ocorre na quinta década quando, somados aos antes descritos, podem se insta-
lar dois outros males de consideravel relevancia (detectados mais frequentemente no sexo feminino, de
provavel correlacdo com distiirbios hormonais), que sdo: o Olho Seco, causado pela diminui¢do e/ou desor-
ganizacdo do filme lacrimal, o que requer a utilizacdo permanente de colirios de ldgrima artificial; e as
deformidades da pélpebra, causadas pela deposicdo de excesso de gorduras, que produzem as bolsas
palpebrais e os xantelasmas, situagdes resolviveis com procedimentos cirtrgicos de pequeno porte.

O terceiro momento ocorre a partir dos sessenta anos, quando as primeiras estruturas oculares que
se formam na vida embrionaria evidenciam que também sdo as primeiras que desenvolvem senescéncia. E
quando advém as doencas do cristalino, da retina e dos nervos cranianos relacionados com o aparelho
visual. Com a perda da transparéncia da lente natural do olho, instala-se a catarata, que leva a baixa da
acuidade visual, sendo tal situacdo quase sempre reversivel com a aspiragao do cristalino envelhecido e sua
respectiva substitui¢do por uma lente intraocultar artificial.

Também, a partir dessa faixa de idade, pode ocorrer comprometimento da retina, em especial, a
macula, quando pode instalar-se a doenca conhecida como Degeneragdo Macular Relacionada com a
Idade (DMRI) que leva, na maioria das vezes, a perda significativa da eficiéncia visual. Entretanto, os
avangos no melhor conhecimento das drogas que atuam, impedindo o crescimento vascular e a sua respec-
tiva aplicagdo diretamente no interior do olho, despontam como direcéo alvissareira para o controle dessa
enigmadtica doenga.
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Ainda no transcorrer da idade avangada podem advir distirbios neurolédgicos, denunciados por
meio de alteracdo dos movimentos oculares, tanto na horizontalidade quanto no sentido vertical, como,
por exemplo, a perda da capacidade de girar os olhos na dire¢do para cima, que pode vir a representar um
alerta sobre o possivel futuro estabelecimento de doengca como o Mal de Parkinson.

O conhecimento dessas nogdes, por parte da populagcdo em geral, deve ser entendido como principio
de educagdo em satide, na busca por viver mais e com qualidade, assim como a atencdo da comunidade
oftalmoldgica em voltar-se, cada vez mais, para a gerontologia € deveras importante, considerando-se ser
a populacdo de idosos centendrios uma realidade crescente em todo mundo no século XXI.
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