Parecer nº
586, de 2010

DA COMISSÃO DE SAÚDE E HIGIENE, sobre o Projeto de lei n.º 262/2009

De autoria do nobre Deputado Helio Nishimoto, a propositura em epígrafe pretende instituir o “Programa Estadual de Divulgação, Prevenção e Tratamento do Ceratocone”.

O projeto permaneceu em pauta, nos termos regimentais, nos dias correspondentes às 48ª a 52ª Sessões Ordinárias (de 23.04.09 a 29.04.09), não tendo recebido emendas ou substitutivos.

Em seguida, o projeto foi remetido à Comissão de Constituição e Justiça, onde recebeu parecer favorável.

                         Nesta oportunidade, por força do disposto no artigo 31, § 4.º, da XIII Consolidação do Regimento Interno, cumpre a esta Comissão de Saúde e Higiene apreciar a proposição em análise.

Na qualidade de Relator designado para cumprir esse mister, constatamos que a presente propositura tem por escopo instituir um programa, a nível estadual, de divulgação, prevenção e tratamento do ceratocone. E o que é “ceratocone”.

	                        Ceratocone é uma protusão de formato cônico no centro da córnea, secundário a um adelgaçamento não inflamatório e, geralmente,  bilateral. 

                        Um de seus tratamentos é o transplante de córnea, e, com relação ao prognóstico do transplante de córnea, existem as seguintes situações favoráveis:

1. Ausência de vascularização corneana;

2. Espessura corneana normal;

3. Ausência de inflamações corneana e intra-ocular;

4. Pressão intra-ocular normal;

5. Ausência de anormalidades no filme lacrimal e nas pálpebras.


                        Uma vez obedecidos os critérios acima, geralmente o sucesso cirúrgico supera 90% dos casos. As condições mais favoráveis são: ceratocone, cicatrizes corneanas localizadas e as distrofias do estroma. 

                        Anormalidades palpebrais, olho seco, glaucoma descontrolado, vascularização profunda do estroma,  são alguns fatores que empobrecem o prognóstico.

                        A doença manifesta-se no inicio da puberdade, sendo diagnosticada como “astigmatismo leve”. 

O diagnostico do ceratocone dar-se-á no final da adolescência ou inicio da segunda década de vida. São raros os casos que ocorrem na infância ou se apresentam apenas no final da vida adulta. Estas assertivas estão lançadas, in verbis, na justificativa apresentada pelo autor da propositura.

                         Em um estágio precoce da doença a perda de visão pode ser corrigida pelo uso de óculos; mais tarde o astigmatismo irregular requer correção óptica com o uso de lentes de contato rígidas, pois estas promovem uma superfície de refração uniforme e, além disso, melhoram a visão.
                         O exame oftalmológico deve ser realizado anualmente ou mesmo mais freqüentemente para monitorar a progressão da doença.

                         O sintoma clássico do ceratocone é a percepção de múltiplas imagens fantasmas, conhecidas como poliopia monocular. Este efeito é mais claramente observado em um campo de visão com alto contraste, como um ponto de luz em um ambiente escuro. Ao invés de ver somente um ponto, a pessoa com ceratocone enxerga muitas imagens daquele ponto, espalhadas em padrão muito irregular. Este padrão tipicamente não se altera a cada dia, mas geralmente durante o tempo ele toma novas formas. Em alguns casos o paciente pode apresentar diplopia  monocular ,  nesse  caso  é  a presença de imagem 

dupla e não múltipla.

                           Alguns pacientes também relatam rastros de luz e distorção de reflexos (Lens flare) em volta das fontes de luz. Alguns até relatam imagens se movendo uma contra a outra acompanhando seus batimentos cardíacos.

                           Verificamos, portanto, estreme de duvidas, a importância do programa proposto pelo Nobre Deputado, cujo escopo é alertar a população quanto à periculosidade da dita doença.

                            Destarte, nosso parecer á favorável ao Projeto de Lei numero 262/2009.



	a) João Barbosa – Relator

Aprovado o parecer do relator, favorável à proposição.
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