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REFRACCAO E ACOMODACAO

Uma mae dirige-se a si. E costureira e queixa-se que nos Ultimos tempos quando esta a fazer roupas para o seu
filho, sempre que realiza esta tarefa, sente dores de cabeca.

Qual pode ser a causa destas dores de cabeca?

OBJECTIVO

Este modulo tem como objectivo introduzir o “sistema 6ptico olho”/comportamento da luz e o que ocorre quando
existem defeitos de refraccdo no olho.

RESULTADOS A OBTER:

Apos teres trabalhado neste modulo deveras ser capaz de:

. Denominar e identificar as diferentes estruturas do sistema optico

Descrever como funcionam em conjunto estas estruturas com o objectivo a focar a luz e de formar a
imagem visual

Definir erro refractivo e enunciar os diferentes erros refractivos

Explicar quais as alteragdes do olho de forma a passar o foco de objectos ao longe para objectos
proximos

Explicar a perda de capacidade acomodativa com o envelhecimento

Reconhecer os sintomas de astenopia

ya

COMO E RECEBIDA A LUZ POR UM OLHO SEM DEFEITOS?

Os raios de luz provenientes de um objecto entram no olho passando pelo filme lacrimal e pela cérnea. De
seguida “viajam” pela camara anterior e pela pupila. De seguida, a luz atravessa o cristalino e o humor vitreo
antes de chegar a retina.

Ao longo do seu percurso, os raios de luz sdo convergidos (unem-se num Unico ponto) — primeiro pela cérnea, e
posteriormente pelo cristalino. O desvio ou a convergéncia dos raios resulta num foco. Se a luz for focada na
retina, sera formada uma imagem nitida.

Na retina, a luz é convertida em sinais eléctricos os quais s&o enviados para o cérebro através do nervo oOptico.
Estes sinais eléctricos sao interpretados pelo cérebro como uma imagem visual.
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Musculo Ciliar relaxado

Foco da imagem na retina

Cristalino com a
acomodacdo relaxada

Figure 1: Luz proveniente de um objecto ao longe focando-se na retina.

E importante saber que os raios de luz provenientes de um objecto ao longe chegam ao
olho paralelos (Figura 1). Um objecto ao longe, é considerado quando situado a mais
de 6 metros (m).

Os raios de luz provenientes de um objecto proximo sao divergentes (afastam-se uns
dos outros). Quanto mais préximo o objecto do olho, mais divergentes se tornam os
raios.

Para que o foco dos raios se situe exactamente na retina, deve verificar o seguinte:

A luz focada no

olho: . A coérnea e o cristalino devem desviar (ou convergir) os raios numa quantidade
’ exacta.
. O globo ocular deve ter um comprimento correcto (a distancia entre a cornea e a
retina).
g O olho deve ter forma e tamanho correctos de forma a existir uma
7 visao nitida e confortavel.
actuam em conjunto refractando os raios de luz que atingem o olho, fazendo com que
estes convirjam e posicionem em foco na retina.
. 2 o .
. A cornea oferece “/3 da poténcia refractiva total do olho
Estruturas
refractivas - A poténcia refractiva da cérnea é resultado da sua forma/curvatura e espessura.
Do olho :
- A forma e a espessura da cérnea nao variam, logo a sua poténcia refractiva é
constante.
) O cristalino oferece1/3 da poténcia refractiva total do olho.
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- A poténcia refractiva do cristalino é resultado da sua forma/curvatura e espessura.

. O cristalino pode mudar a sua forma, tornando-se mais curvo € mais espesso

(maior poténcia) quando o musculo ciliar contrai, sendo que a poténcia do
cristalino pode variar.

. - - 2 A q .
%g A cornea é responsavel por “/3 da poténcia refractiva do olho.
e

[
M O cristalino contribui com 1/3 para a poténcia refractiva do olho,
tendo este capacidade de realizar variagoes (realizar também

pequenos ajustes) na poténcia total do olho através de
alteragoes na sua forma.

Uma pessoa que tenha um erro refractivo vai necessitar de usar oculos ou lentes de
contacto de forma a ver nitido e de forma confortavel. Isto acontece porque o olho nao
tem um comprimento ou forma correcta, ndo foca a luz correctamente na retina.

m?g Uma pessoa com um erro refractivo tera aparentemente olhos
(7%4 normais, mas nao vé bem.

A quantidade de erro refractivo de um olho depende da:
e  Curvatura da cérnea (plana/curva); e/ou

) Espessura-forma do cristalino; e/ou

. Comprimento do globo ocular.

Uma pessoa pode ter uma combinagdo destes trés factores, resultando um olho com
um comprimento ou forma incorrecta, impedindo a luz de focar de forma perfeita na
retina.(Figura 2). No caso da luz proveniente de um objecto préximo ou distante nédo se
focar adequadamente na retina, a pessoa manifestara problemas de visdo, uma vez que

Erro refractivo: | ossui um erro refractivo.

Carnea Plana

Cristalino
Cristalino mais grosso
mais fino _ (mais # »
[menos i i potente) Grande
potente) Pequeno . t ial
comprimento axial O e

Figure 2: Possiveis diferengcas no comprimento axial do olho, forma da cérnea e do
cristalino.
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Quando um olho néo apresenta forma ou tamanho corretos,
’-% dizemos que tem um erro refractivo.
kL

A quantidade de erro refractivo que o olho tem depende da forma
(poténcia) da cornea, do cristalino e/ou do comprimento axial do
globo ocular.

Quando o olho manifesta uma relagao correcta entre a poténcia e
o seu comprimento axial, o foco da luz situa-se na retina,

designando-se um olho emetrope.

Dependendo da origem do erro (inadequada forma ou tamanho), este pode ser dividido
em 4 tipos diferentes:

. Hipermetropia
Pessoas com hipermetopia (designados por “hipermetropes”) por vezes podem
ver longe, frequentemente, manifestam dificuldades ao perto. Com o
envelhecimento, a visdo ao longe dos hipermetropes fica também afectada.

Imagem desfocada
na retina

Luz do objecto

Raios focam-se

Cristalino relaxado B )
atrds da retina

(ndo estd a acomodar)

Figura 3: Olho hipermetrope — os raios de luz provenientes de um objecto ao longe focam-
se atras da retina.

. Miopia
Pessoas com miopia (designados por miopes) ndo véem bem ao longe, mas
dependendo da sua quantidade de miopia, podem ver bem ao perto.

Septembro 2012
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Imagem desfocada
na retina

Luz do Objecto

Cristalino relaxado
[ndo estd a acomodar) Raios de luz focam-se

antes da retina

Figura 4: Olho miope — os raios de luz provenientes de um objecto ao longe, focam-se a
frente (antes) da retina.

. Astigmatismo
Um olho com astigmatismo, tem diferentes poténcias em diferentes meridianos
do olho. A luz ao atingir o olho vai encontrar diferentes poténcias, resultando
multifocos em vez de um ponto focal unico.

Pessoas com astigmatismo (designados por astigmatas) podem ter problemas
em ambas as distancias, longe e perto, uma vez que nio existe uma distancia
em que seja formada uma imagem retiniana nitida.

Meridiano corneal

Meridiano corneal ; :
wvertical mais plano

horizontal mais Focal horizontal
fechado formada pelo meridiano
wertical mais plano

-_.g; - >

X

Focal vertical formada pelo
meridiano horizontal mais
fechado

Figura 5: Olho Astigmata — os raios de luz provenientes de um objecto distante focam-se
em dois sitios distintos.

. Presbiopia
A presbiopia desenvolve-se com o envelhecimento (normalmente apds os 40
ou 45 anos), quando o cristalino demonstra incapacidade de focar a luz
proveniente de objectos préximos. Pessoas com presbiopia, (designados por
“presbiopes ou présbitas”) tém dificuldade em visdo proxima.

Septembro 2012
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Luz de um objecto proximo

(raios de luz divergentes) Imagem desfocada na retina

(focu situado atrds da retina)

Cristalino por perda de
capacidades nao consegue
acomodar o necessario

Figura 6: Olho presbita — os raios de luz provenientes de um objecto préximo focam-se atras
da retina.

Uma pessoa com algum destes erros refractivos ira necessitar de 6culos (lentes) de
forma a ver de uma forma nitida e confortavel.

Uma pessoa pode ter um destes erros refractivos, ou apresentar uma combinagao
destes erros refractivos. Um olho podera apresentar uma combinagdo destes erros
refractivos, excepto miopia e hipermetropia em simultdneo. Nao é possivel um olho ter
miopia e hipermetropia ao mesmo tempo. De modo a perceber qual o erro refractivo que
uma pessoa tem, e qual a gravidade do seu erro refractivo, os olhos devem ser
observados de uma forma especial.

Uma observacgao do olho, recorrendo a testes, com vista a
encontrar um erro refractivo, designa-se por refracgao.

O QUE E A ACOMODAGAO?

A acomodagao ocorre quando o musculo ciliar contrai e altera a forma do cristalino (ficando mais espesso).

Quando um olho acomoda, o poder refractivo do olho aumenta. Este aumento de poténcia permite ver objectos
préximos nitidos (Figura 7).
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Musculos Ciliares
contraidos

Imagem bem

Luz de um objecto proximo focada na retina

(raios divergentes)

Cristalino durante a
acomodacdo (lente mais
Erossa - mais potente)

Figura 7: Os raios provenientes de um objecto proximo focando-se na retina, num olho em acomodacgéo.

Quando o musculo ciliar esta relaxado, de um olho normal (com adequacdo entre a sua poténcia e o
comprimento axial) ira resultar uma visado nitida de um objecto distante. Quando isto acontece, dizemos que a
acomodacao esta relaxada, nao existindo acomodacao do cristalino.

Quando uma pessoa “acomoda” nao existe a percepgao que o esta a fazer. Uma pessoa que esta a “acomodar”
ira fazé-lo inconscientemente (sem pensar no que esta a fazer). Ne realidade nado sebe que esta a usar o
musculo ciliar para acomodar.

Musculos Ciliares
relaxados

Imagem desfocada na retina (raio de luz

Luz de um ohjecto proximo focam-se atrds da retina)

{raios de luz divergentes)

Cristalino com acomodacdo
relaxada (lente mais fina -
menos potente)

Figura 8: Os raios de luz provenientes de um objecto préximo ndo se focam na retina num olho que néo esta a
acomodar.

Com o avangar da idade, o cristalino perde flexibilidade, ndo conseguindo alterar facilmente a sua forma quando
existe a contragdo do musculo ciliar. Isto € um processo normal e natural relacionado com o envelhecimento,
designando-se por presbiopia. Isto significa que uma pessoa idosa ndo consegue acomodar (alterar o foco do
olho quando fixa um objecto préximo) da mesma forma que um paciente jovem.

Se um olho ndo acomoda quando uma pessoa olha para um objecto proximo, o mesmo sera percebido
desfocado (Figura 8). Se uma pessoa ndo consegue acomodar o suficiente quando realiza tarefas em viséo
préxima, ira necessitar de 6culos para o fazer de uma forma nitida.

Amplitude de
Acomodacgao: A amplitude de acomodagao de uma pessoa € o total de acomodagao que tem
disponivel. Esta depende da capacidade do cristalino em alterar a sua forma de modo a
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aumentar o seu poder refractivo.

Uma crianga pode acomodar cerca de15 D. Isto significa que a crianga (a qual nao
possui erro refractivo) € capaz de ver coisas de forma clara e nitida sempre que
pretende ver algo até uma distancia minima de 7 cm, medidos a partir dos seus olhos
(Figura 9).

Lente a
acomodar 15 Dp

Figura 9: A férmula da distancia focal é: f = 100/F (f em centimetros, F em dioptrias).

Neste caso a quantidade de acomodagédo é: 15 D (=F) entdo f = 100/15 = 7 cm
aproximadamente.

Quando atingimos a idade dos 40, os nossos olhos apenas conseguem acomodar
cerca de 5D. Uma pessoa com 40 anos (a qual ndo possui miopia, hipermetropia ou
astigmatismo) apenas consegue ver objectos nitidos que se encontrem a uma distancia
igual ou superior a 20 cm (Figura 10).

Imagem bem

\fﬁcada na retina
-

Objecto a 20 cm

i |

Lente a acomadar SDp

Figura 10: A formula da distancia focal é: f = 100/F (f em centimetros, F em dioptrias).

Neste caso, a quantidade de acomodacéo é: 5 D (=F) entao f = 100/5 = 20 cm.

Aos 60 anos normalmente ja ndo existe capacidade acomodativa.

Septembro 2012
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Amplitude de Acomodacdo com a Idade
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Figura 11: A amplitude de acomodacéo é inversamente proporcional a idade.

Este grafico é apenas uma estimativa, mas mostra-nos que a nossa capacidade
acomodativa diminui com o aumento da idade. Todas as pessoas sao diferentes €, na
realidade algumas pessoas que tém a mesma idade manifestam diferencas no que diz
respeito a amplitude de acomodagéo.

Astenopia:

A cornea e o cristalino Nao € possivel o uso de toda a acomodagao disponivel por
largos periodos de tempo — o0 musculo ciliar irda manifestar fadiga. Os nossos olhos néo
foram “pensados” para passar muito tempo a ler, sentados, trabalhando ao
computador, a realizar tarefas em visao proxima o tempo todo.

A fadiga do musculo ciliar causa sintomas de astenopia (fadiga visual).

- Sintomas de astenopia incluem:

Irritag@o e ardor ocular

Olhos cansados

Dores de cabecga

Fadiga geral

Sonoléncia na realizagao de tarefas em visao préoxima
Perda de concentragao

Visao desfocada

Diplopia (visdao dupla)

Uma pessoa com sintomas de astenopia pode apresentar um
destes sintomas ou varios em simultineo. Cada pessoa sera
diferente.

Uma boa forma de pensar na acomodacgido é considerar o musculo ciliar tal como
qualquer outro musculo, por exemplo os musculos dos nossos bragos:

° Imagina que vais ao supermercado e compras um grande saco de arroz.

Septembro 2012
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Podes pegar no saco de arroz, mas se tentares leva-lo até casa, passado
algum tempo comecgas a sentir fadiga e dor nos bragos. Eventualmente
teras que desistir de transportar o saco, obrigando-te a coloca-lo no chao.

. A mesma coisa acontece quando olhas fixamente para algo muito proximo
dos teus olhos. Nesta situacdo, necessitaras de acomodar de forma a
conseguir ver o objecto nitido num periodo curto de tempo, mas passado
algum tempo, o musculo ciliar ficara fatigado. Sentiras desconforto e a
imagem do objecto ficara desfocada.

Por vezes, se olhares fixamente para um objecto muito préximo durante um largo
periodo de tempo, podera acontecer um espasmo no musculo ciliar. Que é uma
situagdo semelhante ao que acontece quando jogamos futebol durante algum tempo.
Perante um espasmo o musculo ndo consegue relaxar.

proxima, para que nao tenha sintomatologia (astenopia), devera

%g Uma pessoa que realize uma tarefa prolongada em visao
é}%ﬁi usar apenas metade da amplitude de acomodacgéao disponivel

Quando acontece um espasmo no musculo ciliar ele ndo consegue relaxar — desta
forma a visdo ao longe manifestar-se-a desfocada.

Exemplo:

Uma crianca afirma que apods ter estado a escrever ou a ler na sala de aula, tem
dificuldades em ver bem o que esta escrito no quadro. No entanto, passado algum
tempo, ja consegue ver sem dificuldades o que esta escrito.

Isto ndo é miopia, uma vez que nao € constante. Sera uma anomalia na visdo préxima
que provoca um espasmo no musculo ciliar.

Septembro 2012
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1. Por favor, descreva (da frente para tras) as cinco partes transparentes do olho, pelas quais os
raios de luz tém que passar antes de chegar a retina:

2. Para que a luz tenha o foco exactamente na retina, o

deve desviar (convergir) a luz numa quantidade correcta, e a distancia entre e
devera ser a adequada.

3. O que é um erro refractivo?

4. Denomine os quatro erros refractivos.

5. Como acontece a acomodacao no olho?

6. Qual a razao do aumento das dificuldades em acomodar a medida que vamos envelhecendo?

7. Por que razao é recomendado a uma pessoa usar apenas metade da amplitude de acomodacgao
disponivel?

8. Quais os sintomas de astenopia?
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