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Senhor Presidente,

REQUEIRO nos termos do Art. 165 do regimento interno, depois de ouvido o plendrio desta sublime casa,
que seja solicitado ao, SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE, a realizacdo de exames preventivos de catarata e
glaucoma congénita nos recém nascidos vivos nos hospitais do municipio, conforme estabelece Lei Municipal n°
4.166/04 de 07 de abril de 2004.

A presente lei sancionada em 07 de abril de 2004 objetiva a realizagao de exames preventivos de catarata
e glaucoma congénita nos recém-nascidos nos hospitais do municipio, através de exames a serem realizados
quando do nascimento com vida do recém nascido.

E certo que Catarata e Glaucoma nio sdo doengas que atacam sé pessoas idosas, sendo que podem afetar
o bebé, recebendo, nestes casos, os nomes respectivos de catarata congénita e glaucoma congénito.

Em nosso pais, na maioria das vezes exames que possam detectar tais doengas ndo sdo realizados, ndo
sendo examinado o olho do bebé na sala de parto, acabando por se verificar a ocorréncia das doengas somente
meses depois do nascimento, quando a mde, no dia a dia com o bebé acaba por perceber a existéncia de
problemas com os seus olhos, sendo que quando tal ocorre, infelizmente, em cerca de 50% dos casos, a perda
visual ja é de 80% a 90%, sendo que em tais casos acaba por haver muito pouco a ser feito.

Quatro em cada 10 mil bebés nascidos vivos no Brasil tém catarata. Entre as causas estdo infecgBes
adquiridas na gravidez (toxoplasmose, rubéola, sifilis e citomegalovirose), alteragdes genéticas, sindrome de Down
e traumas. Em 70% dos casos, acomete os dois olhos. Diferentemente da catarata do idoso, geralmente curdvel, a
congénita provoca lesdo irreversivel se ndo for operada até os trés meses de idade. O cérebro aprende a enxergar
no comecinho da vida, a catarata impede o desenvolvimento adequado do sistema visual, mesmo a crianga sendo
operada depois dos trés meses de idade.

Ao contrdrio do adulto, o tratamento da catarata congénita ndo acaba na cirurgia, prossegue durante todo
o desenvolvimento visual, até 6, 7 anos.

Por isso, na catarata congénita, o ideal é o diagndstico no bergdrio e a operagdo em seguida. Vale o
mesmo para o glaucoma congénito. A doenga se caracteriza pelo aumento da pressdo no interior do olho, e o
tratamento também é cirdrgico. Quanto mais precoce a operagdo maior a chance de essa crianga enxergar. No
Brasil, 0 glaucoma congénito acomete um em cada 10 mil bebés nascidos vivos.

No caso da catarata congénita e do glaucoma, a avaliagdo oftalmoldgica pode ser feita pelo préprio
pediatra na sala de parto, seja o parto normal ou cesariana.

A pupila branca é indicio de catarata congénita. Olho grande, estufado, como se fosse saltar da érbita,
pode ser sinal indireto de glaucoma congénito. Para diagnosticar ambos, basta o pediatra jogar a luz de uma
lanterninha na pupila. O normal é aparecer um reflexo vermelho no olho e o bebé ndo se incomodar com a luz. Se
ndo aparecer o brilho vermelho ou o recém-nascido chorar pela intolerédncia a luz, deve ser chamado
imediatamente o oftalmologista. A falta ou a redugdo do reflexo vermelho pode ser catarata; a intolerancia a luz,
glaucoma. O diagnéstico e o tratamento precoces certamente prevenirdo alteragdes visuais e a cegueira

asa seja comunicada aos referidos enderegos. Vide verso.
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VENEZIANO VITAL DO REGO (PREFEITO)
Av. Rio Branco, 304, centro, nesta cidade. CEP: 58400-575

ISEA - INSTITUTO DE SAUDE ELPIDIO DE ALMEIDA,
Rua Vila Nova da Rainha, s/n° - Feira Central, nesta cidade

JOSE LAVANERI (SECRETARIO DE SAUDE DO MUNICIPIO)
Av. Assis Chateaubriand, 1376, Liberdade, nesta cidade CEP: 58414-060

JULIA RODRIGUES (COORDENA(}I"\O DO PROGRAMA DE ATEN(;RO A SAUDE DO HOMEM)
Av. Assis Chateaubriand, 1376, Liberdade, nesta cidade CEP: 58414—060

OLENICE ERNESTO (COORDENADORA DE DST/AIDS)

& .
Av. Assis Chateaubriand, 1376, Liberdade, nesta cidade CEP: 58414-060 VISTO EXP.
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Av. Assis Chateaubriand, 1376, Liberdade, nesta cidade CEP: 58414-060 A% §- &8 Jo

SINDICATO DOS MEDICOS DE CAMPINA GRANDE
Rua Maciel Pinheiro, 360, 4° Andar - Centro, Campina Grande-PB CEP: 58400-100
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Rua Eduardo Ferreira Ramos, s/n , Bodocongd, nesta cidade - CEP: 58430-500 VISTO Fxp
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Rua Eduardo Ferreira Ramos, 501, Bodocongd, nesta cidade. - CEP: 58430-500 5533 gadaii:
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