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Olho Vermelho

Anamnese

= Sintomas associados
« Oftalmoldgicos: DOR / REDUCAO da AV
e Sistémicos: nauseas, cefaleia

= Lateralidade
= Tempo de evolucao
= Contactos com doentes com olho vermelho?

= Co-morbilidades (Reumatologicas?
Infecciosas?)

= Portador de lentes de contacto? (risco!)
= Tratamentos prévios




Olho Vermelho

Semiologia

= Acuidade Visual
= Reflexos pupilares
= Observacao sob Luz difusa+lupa+Fluoresceina

« Uni/Bilateral

« Palpebras

« Conjuntiva

« Cornea

» Esclera

« Camara Anterior
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Ulcera bacteriana da cérnea

Infeccao grave

* Deve ser tratada sempre por oftalmologista
* Areferenciacao deve ser urgente

 Pode evoluir para leucoma com diminuicao
significativa da acuidade visual




Ulcera de cérnea

- olho vermelho unilateral
- dor ocular

- baixa de visao

- ponto branco




Conjuntivite a adenovirus

« Conjuntivite viral, habitualmente unilateral

* Progride durante 1 semana e pode levar até
3 semanas a resolver

 Muito contagiosa

 Pode evoluir para conjuntivite bacteriana,
conjuntivite pseudomembranosa e queratite com
Infiltrados subepiteliais




Conjuntivite a adenovirus

/ ! Olho vermelho unilateral ha 3 dias
~  Desconforto, lacrimejo

. Edema periorbitario

Adenopatia pré-auricular ipsilateral




Uveite Anterior

Inflamacao dos tecidos uveais anteriores do olho (iris, corpo
ciliar)

Deve ser referenciada com urgéncia

Relacionada com doencas reumatologicas e autoimunes como
o LES, doenca de Chron e sarcoidose
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Uveite anterior

- olho vermelho unilateral

- pupila em “alfinete”

- dor ocular

- reducao da acuidade visual



Glaucoma Agudo

- olho vermelho unilateral

- baixa subita de visao

- pupila dilatada-nao reage a luz
- dor periorbitaria intensa

- hauseas e vomitos

Pupila em semi-midriase fixa

A dor e forte e pode cursar com vOmitos e nauseas

A referenciacao deve ser urgente

Causado por bloqueio subito da drenagem do humor
aquoso com elevacao subita e acentuada da presséao
Intra-ocular







GLAUCO

Circulacion del acuosc

Malla trabecular

Canal de Schlemm

Cristalino

Proceso ciliar
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Glaucoma cronico




Pterigeo

=~ . olho vermelho unilateral
|- localizado a conjuntiva nasal
- lesao que cresce sobre a cornea

|
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Degenerescéncia da conjuntiva com insuficiéncia
limbica localizada

Evolui lentamente

Factores de risco: exposicao a factores ambientais
agressivos como sol, vento e radiacoes

A referenciacao electiva = desconforto e/ou crescimento




Pterigeo




Hemorragia subconjuntival

« Hemorragia dos vasos conjuntivais, limitada

« Situacao benigna, sem sintomas associados

« Serecorrente deve fazer-se o estudo da coagulacao
e o controlo da tensao arterial

- olho vermelho unilateral

- aparecimento subito

- auséncia de dor e alteracoes
visuais




Blefarite

Muito frequente
Pode cursar com

 producao aumentada de secrecao lipidica

* secrecao infecciosa junto dos cilios

« compromisso da superficie ocular em casos graves
Provoca geralmente sintomas de olho seco
Deve ser tratada com higiene palpebral com calor humldo local
Eventualmente antibiético il
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Conjuntivite mucopurulenta

 Infeccao bacteriana da conjuntiva.
« Contagiosa —eviccao de contacto até dois dias

apos desaparecimento dos sintomas
« Alavagem abundante com soro fisiologico deve
ser coadjuvante ao tratamento com AB topico

- olho vermelho bilateral
- exsudado mucopurulento










Pingueculite

 Degenerescéncia da conjuntiva inflamada
e Situacao benigna
- Factores de referenciacao semelhantes ao Pterigeo

- olho vermelho unilateral
- localizado a conjuntiva temporal - lesao conjuntival elevada



Conjuntivite alérgica

« Associacao caracteristica a prurido intenso
 Pode complicar-se com conjuntivite bacteriana
« Aparecimento subito

« Edema da conjuntiva

e Antihistaminicos orais podem ajudar a diminuir 0s
sintomas

« Atencao: Existem apresentacdoes com possivel
compromisso grave da cornea.



Conjuntivite alérgica

- olho vermelho bilateral de aparecimento subito
- prurido intenso



Infecao por herpes zoster

« dermatose vesiculo-papular
» olho vermelho unilateral

* dorintensa

* parestesias




Herpes Ocular

* Herpes Simples
« Mais frequente tipo |

Alojamento gg

Recrudescimento perante redug¢ao imunidade

Geralmente unilateral

Compromisso possivel da: Palpebra, Conjuntiva, Uvea

* Herpes 2oster
* Tipico do idoso/Imnunocomprometido

Distribuigao tipica das lesdes (dermatomo)

Morbilidade consideravel/ Nevralgia metaherpética

Alojamento gg

Unilateral




Infecao por herpes zoster




Sintomas

Referenciar aof Glaucoma | hidociclit . Conjuntivite | Conjuntivite | Conjuntivite
SINTOMA , Queratite . . .

Oftalmologistaf  Agudo | Aguda Bacteriana | Viral Alergica
AVreduzida | . || . ||
Fotofobia | . || ||
Halos coloridos || Sim ‘ ++ ‘ ll || || ||
Exsudacao || N&o ‘ ‘ ll [ 44 || Tt || T ||
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Sinais

Referenciar L o o o
SINAL 20 Glaucoma | Iridociclite Queratite COHJUH?[IVI'[E Conjgntlwte Con],unt.lvne
Oftalmologista Agudo Aguda Bacteriana Viral Alérgica
Hiperemia ciliar Sim + + 1L - - -
Hiperemia conjuntival Nao + + + + + +
Opacificagdo da cornea Sim + - + - +/- -
* Erosdo epitelial da cornea Sim | - - + - +/- -
AlteracGes pupilares Sim + + +/- - - -
Cémara anterior baixa Sim + g - - - -
Pressao intraocular elevada Sim | + +/- - - - -
Proptose Sim 5 - - - - -
Exsudado conjuntival N&o - - +/- + + i
Adenopatia pré-auricular Nao | - = - - + -
+ = Sinal geralmente presente - = Sinal geralmente ausente +/- = Sinal pode ou ndo estar presente




Mensagens chave

1. Excluir sempre
a) Unilateral
b) Dor
c) Visao comprometida
d) Cefaleia/Nauseas

2. Duvida? sempre

3. Olho Vermelho: variaveis
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