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Resumo

O humor aquoso é liquido incolor composto de dgua, sais, proteinas e outros nutrientes que auxiliam na for-
ma, no metabolismo e na funcao éptica do globo ocular. Seu mecanismo complexo de producao e escoamen-
to equilibram-se formando a pressdo intraocular (PIO). A PIO pode sofrer influéncia de varios parametros
que ocasionam aumento na produgdo, diminuicdo na sua drenagem por alteracao do trabeculado ou pelo
aumento da pressao venosa. Por se tratar de uma linha de pesquisa onde existem muitos questionamentos,
desperta o interesse dos pesquisadores em estudos que visam avaliar os fatores que alteram a PIO. Objetivo
desde trabalho é fazer um levantamento dos fatores até entdo descritos na literatura que alteram a PIO e
discutir os mecanismos fisiopatolégicos que exercem influéncia nesse parametro, fazendo um levantamento
dos fatores até entdo descritos na literatura. Para isso foi realizada uma busca bibliogréfica nas bases de
dados google académico, Scielo, e Pubmed, abrangendo o periodo de 1999 a 2014, artigos publicados sobre
animais e humanos, nos idiomas portugués e inglés, sem limitadores de pais. Observou-se que a pressao
intraocular é influenciada por vérios fatores desde uma simples compressao na regiao periocular até um au-
mento da pressdo venosa central. Além disso, a videocirurgia e a anestesia sdo fatores influentes na pressao

intraocular principalmente por diminuir o débito cardiaco ou alterar a hemodinamica.

Palavras-chave: Oftalmologia; pressao; intraocular; fisiologia; humor aquoso; caes; procedimentos cirdargicos

oftalmolégicos; veterindria.

Abstract

The aqueous humor is a clear colorless liquid composed of water, salts, proteins and other nutrients that aid
in the form, the metabolism and in the optical function of the eyeball. Its complex production and flow-for-
ming mechanism balance each other forming the intraocular pressure (P1O). The PIO can be influenced by
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several parameters that cause increase in the production, decrease drainage by changing the trabecular or
by the increase of the venous pressure. Because it is a line of research where there are many questions, the
interest of researchers is aroused in studies designed to assess the factors that alter the P1O. The objective of
this study is to survey the factors previously described in the literature that alter the PIO and to discuss the
pathophysiological mechanisms that influence this parameter, making a survey of the factors previously
described in the literature. To achieve this, a bibliographic search was conducted in the databases of Goo-
gle Academic, SciELO, and Pubmed, covering the period 1999-2014, in published articles on animals and
humans, in Portuguese and English, without country limiters. It was observed that the intraocular pressure
is influenced by several factors from a simple compression in the periocular region to an increase of the
central venous pressure. In addition, laparoscopic surgery and anesthesia are influential factors in the intra-
ocular pressure mainly because it they decrease the cardiac output or alter the hemodynamics.

Keywords: Ophthalmology. Intraocular pressure: physiology. Aqueous humor. Dogs. Ophthalmologic surgi-

cal procedures: veterinary

Introdugéo

A pressao intraocular (PIO) é conceituada como
o equilibrio entre a formacao e a drenagem do hu-
mor aquoso (1). A formacao deste componente é
dada por um mecanismo complexo passivo e ativo
(1). Através da mensuragdo da pressdo intra-ocular,
pode-se avaliar se o bulbo ocular pode ter algum
processo inflamatério intra-ocular ou até mesmo
uma hipertensdo ocular, a qual pode desencadear
na sindrome chamada glaucoma. Os fatores que re-
gulam a PIO sao os que alteram a taxa de producao
ou a resisténcia a saida do humor aquoso (2). Assim,
compreender o complexo mecanismo que regula a
circulagdo do humor aquoso é essencial para se per-
ceber e controlar a PIO. Atualmente a pressao intra-
ocular tem merecido certa atengdo, pois pode sofrer
influéncia de varios fatores. Esta revisao tem por ob-
jetivo discutir os mecanismos fisiopatolégicos, que
exercem influéncia sobre a pressdo intra-ocular.

Revisdo da literatura

A secrecdo do humor aquoso e a regulacao do seu
escoamento sdo processos fisiologicamente impor-
tantes para a funcao do olho e para manter a sua con-
formacao (2,3). No olho saudével de um cao, o fluxo
do humor aquoso gera uma determinada pressao in-
traocular (cerca de 15 mm Hg) que é necesséria para
manter uma forma e propriedades 6ticas adequadas
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do globo ocular (2). As principais estruturas oculares
relacionadas com a dindmica do humor aquoso sao:
o corpo ciliar (local de produgao do humor aquoso),
a malha trabecular e a via uveoescleral (principais lo-
cais de escoamento do humor aquoso) (2).

O corpo ciliar se constitui na continuagao anterior
da coroide, juntando-se a iris e sendo responsavel
por produzir o humor aquoso por processo passivo
envolvendo a difusdo e ultrafiltragdo do plasma e a
secrecdo ativa envolvidos na sua producao (4,5,6). A
enzima anidrase carbdnica participa da fase secreto-
ra da producdo aquosa e é dependente de energia. A
maior parte de humor aquoso flui da cAmara posterior
através da pupila em direcdo a cAmara anterior, e é
eliminada pelo dngulo iridocorneano dentro do plexo
intraescleral (4,5). O dngulo iridocorneano é limitado
anteriormente pela cérnea periférica e esclera peri-
limbica, e posteriormente pela iris periférica e porcao
muscular anterior do corpo ciliar (5,6). Esse angulo é
composto de uma malha de tecido conjuntivo reticu-
lar irregular, que forma as trabéculas e os ligamentos
pectineos. Os ligamentos pectineos sdo tiras que se
ancoram anteriormente na base da iris até a porcao
periférica da cérnea. Esses ligamentos se comunicam
livremente com o angulo iridocorneano por meio de
poros, que formam uma colecao de pequenos canais
contendo coldgeno. Essa malha trabecular pode ser
dividida em duas regides: a malha trabecular uveal,
no angulo interno iridocorneano, formando o seio ci-
lioescleral, e a malha corneoescleral trabecular, que é
menor em tamanho e ndmero de canais (5,7). Depois
de deixar a malha trabecular, o humor aquoso en-
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tra nas veias do plexo aquoso e, consequentemente,
mistura-se com o sangue nas veias episclerais (plexo
venoso escleral) e veias vorticosas, onde a pressao é
aproximadamente 8-10 mmHg (3). O humor aquoso
nao é inteiramente removido pelo sistema coletor do
angulo de drenagem, mas uma pequena porcenta-
gem, denominada fluxo uveoescleral ndo convencio-
nal, sai através da iris, do corpo ciliar, da coréide, do
vitreo, da cérnea e da esclera, através do espago su-
praciliar-supracoroidal. Estudos afirmam que no cao
a via uveoescleral nao convencional é responsavel
por até 15% da drenagem do humor aquoso, quando
comparado com 3% do gato, 13 a 25% do coelho e 4 a
14% do humano (6). O equilibrio entre a produgdo e a
drenagem do humor aquoso mantém a PIO dentro de
uma faixa normal, de 15 a 20 mmHg (4,6,7).

Existem determinadas atividades ou comporta-
mentos relacionados com o estilo de vida e outros
fatores que modificam transitoriamente os valores da
PIO. Na avaliagdo do impacto clinico que estes fato-
res vao ter na PIO é importante reconhecer a mag-
nitude e duracao dessa alteracdo associadas ao estilo
de vida. De uma maneira geral existem ainda poucos
estudos que, consistentemente, apontem uma con-
clusao, no entanto sdo disponibilizados alguns indi-
cadores que podem ter muita relevancia no controle
da PIO. Dentre os fatores que aumentam a pressao
intraocular nas espécies domésticas e no homem, en-
contram-se: uso de instrumentos de sopro, a posi¢ao
corporal, execugdo de ioga, uso de gravatas e coleiras
apertadas, uso de 6culos de natagdo, levantamento de
peso, exercicio, ingestdo de cafeina, ingestao de dgua,
e o indice de massa corporal (8,9).

No homem, a literatura cita que os praticantes
de instrumentos musicais de sopro de alta resistén-
cia, como o trompete ou oboé, ou de baixa resisténcia,
como o saxofone ou clarinete podem sofrer aumentos
de PIO transitérios (8). Em um estudo de 2000, utili-
zando musicos de instrumentos de sopro de Béston
foi registrado um aumento transitério da PIO en-
quanto tocavam os respectivos instrumentos, sendo
este aumento resultado, em parte, do ingurgitamento
uveal. Estudos citam que a magnitude deste aumento
é maior em musicos de instrumentos de alta resistén-
cia (podendo duplicar em 20 segundos em pratican-
tes de oboé) do que em misicos de instrumentos de
baixa resisténcia (10). Foram também detectadas alte-
ragdes de campo visual em praticantes de instrumen-
tos de alta resisténcia em comparagdo com outros
musicos, estando esta alteracdo relacionada com os
anos de pratica do instrumento. Os autores dos tra-

e Animais de Estimagao 2014;12(40); 1-637.

siVledif

balhos também salientam aos clinicos que o aumento
intermitente da PIO durante a prética de instrumen-
tos de alta resisténcia podera originar danos glauco-
matosos e levar também a diagnoésticos errados de
glaucoma normotenso. Em outro estudo, os autores
concluiram o mesmo e salientam ainda que a prética
de instrumentos de sopro de alta resisténcia podera
ser um fator de risco para o aparecimento de danos
glaucomatosos no nervo 6ptico (12).

Em relagdo a postura, existem estudos que rela-
tam a influéncia das atitudes posturais na flutuacao
da PIO, apontando essas alteragdes como um fator
importante na elevagdo da PIO durante o periodo
noturno (12). Por exemplo, a posicao dectibito supi-
na em um trabalho relata aumento da pressao intra-
-ocular de 2,47+2.12 mmHg em comparacdo com o
valor obtido na posicao vertical (13). Outro estudo,
sobre pacientes humanos com glaucoma onde foram
acompanhados os valores da PIO ao longo da noite,
relata uma atenuagdo da pressao intra-ocular a noite
em paciente com a cabeca elevada 30° chegando a
uma média de 3,2mmHg, sendo este um valor con-
sideravel (12,14). Com tais estudos pode-se concluir
que o aumento da PIO que acompanha as variacdes
posturais, parece resultar de um congestionamen-
to vascular da coroide e de um aumento da pres-
sao venosa episcleral. De fato, como a maioria dos
estudos comprovam, a PIO pode sofrer alteracdes
devido a variacdes da posigdo do corpo ou da cabe-
¢a, e a magnitude dessas altera¢des parece variar de
acordo com o angulo de inclina¢do postural (12). No
entanto, para humanos e animais que tenham algu-
ma doenga que torne necessdrio a manutencao por
muito tempo em dectibito é necessédrio dar atencao
ao posicionamento da cabeca e se possivel deixa-la
ligeiramente inclinada. Em casos de cirurgias intra-
-oculares, também aconselha-se a leve inclinacdo da
cabega para evitar que o aumento da pressdo asso-
ciado a predisposigdo do paciente possa ocasionar
alteracdes oculares indesejaveis, tais como hemor-
ragias e descolamento de retina.

Exercicios como loga vém sendo procurados como
terapia anti-estresse. No entanto, além de um modo
de exercicio fisico, esta prética tem também sido re-
comendada como alternativa terapéutica a certas
doengas cronicas (15,17). Sirsasana é um exercicio de
postura realizado pela grande maioria dos pratican-
tes e que consiste em fazer o pino com as maos atrds
da nuca e a cabega pousada no chdo (8,17). Existem
vdrios artigos que associam o efeito deste exercicio a
uma elevagdo da PIO, sendo esta justificada pelo au-
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mento da pressao venosa episcleral ou pelo aumento
do volume coroidal provocada por ingurgitamento
vascular (16,17). Alguns artigos relatam o aumento de
até duas vezes o valor da PIO inicial (18). Estudos em
humanos revelam que o aumento transitério da PIO
durante a ioga pode levar a uma progressiva neuro-
patia 6tica glaucomatosa, especialmente em pacientes
suscetiveis com glaucoma congénito (15). Tém sido
documentados alguns casos de adeptos da ioga (que
realizavam rotineiramente a postura Sirsasana) com
histéria clinica de glaucoma e que apresentavam sig-
nificativa progressao da doenga com consequente alte-
racao de campo visual (15,16,19). Estes casos mostram
a importancia da anamnese e como, por vezes, certos
e inesperados hébitos pessoais e dos animais devem
ser desaconselhados, devendo o clinico alertar quanto
ao risco dos exercicios mal orientados influenciarem
nas doencas oculares. Assim como trazido na literatu-
ra, reforca-se que pacientes com histérico de pressao
intraocular aumentada devem ser desaconselhados a
fazerem exercicios que possam vir a ocasionar aumen-
to na PIO. Além disso, animais muito agitados e eufo-
ricos devido a intercorréncia de varios desses fatores,
podem ocasionar aumento da PIO até no latir.

O uso de gravatas e colarinhos apertados tam-
bém sdo motivos para o aumento da PIO. Na litera-
tura, estudos comprovam que o aperto das gravatas
durante trés minutos elevou a pressdo intraocular
em média de 2.6+3.9 mmHg (p=0.008) nos sujeitos
saudaveis e 1.0£1.8 mmHg (p=0.02) nos pacientes
com glaucoma, voltando praticamente aos valores
iniciais apos serem afrouxadas (20). Segundo os au-
tores, o0 mecanismo responsavel por este aumento,
deve-se, provavelmente, ao fato de que uma grava-
ta apertada possa comprimir as veias jugulares do
pescoco, elevando a pressdo venosa e consequente a
pressao episcleral, que por sua vez eleva a PIO por
diminuir o fluxo do humor aquoso nas veias com
aumento da pressdo. Devido a isso, deve-se ter o
cuidado no momento da consulta que os “pets” nao
estejam portando qualquer objeto ao redor do pesco-
¢o como coleiras e que o auxiliar ao conter o animal
firme pelo térax ou apoie a mao embaixo do maxilar
e no apice da cabeca, mas que evite parte lateral e in-
ferior da mandibula, na altura do musculo masseter
até o pescoco, a fim de que nao sejam obtidos valores
equivocados da PIO. Outro estudo salienta quanto a
um aumento da pressdo nos trés primeiros minutos
da compressao do pescogo. Porém, ao manter a com-
pressdo observou-se diminui¢do na PIO, podendo
haver um mecanismo compensatério na sua regula-
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¢do devido a alteragdes na pressao venosa. Fato seme-
lhante deve dar atencéo ao tdo utilizado colar eliza-
betano, pois 0 mesmo quando muito apertado pode
ocasionar aumento na pressao intraocular; para tan-
to, ao utiliza-lo, o clinico deve atentar a circunferéncia
do pescoco do animal e colocé-lo adequadamente a
ponto de ndo ficar frouxo, para ndo ser removido, e
de ndo ficar apertado para evita flutuacdes da PIO,
ainda mais por se tratar de um dos principais meios
de protecao utilizados em pds-operatérios de cirur-
gias, seja oculares ou ndo, de animais.

Aparatos que ficam ao redor dos olhos como 6cu-
los de natacao também podem influenciar a pressao
intraocular por exercerem uma determinada pressao
no tecido periocular. Estudo onde avaliaram nada-
dores notaram um encremento de até 2,32 mmHg na
PIO média ap6s o uso do éculos (21). Em relacao aos
pet’s, deve-se atentar para o uso do “Dog Class”, pois
0 mesmo possui o potencial de ocasionar aumento
nas pressdes dos pacientes, ainda, o seu uso deve
ser recomendado para animais em que o aumento
da pressao intraocular nao venha a ocasionar efei-
to indesejado. Além disso, ao utiliza-lo é necessario
regula-lo para firmar na cabega do paciente sem per-
manecer muito apertado, embora note-se uma certa
dificuldade de adaptar na rotina em animais braqui-
céfalos devido as pregas nasais, recomenda-se que
escolha o melhor modelo do “dog class” para a raca
especifica e ndo preconize de um modelo padrao.

Com o advento de cada vez mais a populagdo
preocupar-se com a estética, sobre a satde, a procura
pelas academias aumentou significativamente. Em
estudos realizados com jovens em academias obser-
varam aumento de até 4.3+4.2 mmHg (p<0.001) na
PIO em esfor¢o, quando executou a manobra de Val-
salva esta pressao aumentou ainda mais (22). A litera-
tura explica que a manobra de Valsalva é realizada ao
se exalar forcadamente o ar contra os labios fechados
e nariz tapado, forcando o ar em diregdo ao ouvido
médio se a tuba auditiva estiver aberta. Esta manobra
aumenta a pressdo intratordcica, diminui o retorno
Venoso ao coragao e aumenta a pressao arterial (23).
O aumento da PIO durante o levantamento de pesos
pode ser devido a manobra de Valsalva, que, em as-
sociacdo com a contracdo dos musculos abdominais e
toracicos, cause um aumento extra na pressao venosa
intratordcica. Este aumento de pressao é transmitido
pelas veias jugulares, orbitais e vorticosas até a coroi-
de, provocando o seu ingurgitamento (24). Este au-
mento do volume da coroide e um aumento na pres-
sao das veias episclerais levam a um incremento da

e Animais de Estimagao 2014;12(40); 1-637.

Hode]




Fisiologia e fatores que interferem na presséo intra-ocular

PIO. Os autores concluiram que o levantamento de
pesos (musculacao) poderd ser um potencial fator de
risco para o desenvolvimento ou progressao do glau-
coma. O aumento intermitente da PIO durante o le-
vantamento de pesos devera ser questionado em pa-
cientes com glaucoma de tensao normal que realizam
este tipo de exercicios (25). Por outro lado, exercicios
aerdbicos tem a tendéncia a diminuir a PIO como
comprova estudos, porém seu mecanismo hipotensor
ainda ndo é totalmente esclarecido (26). Outro estu-
do sugere que o aumento da PIO na atividade fisica
esta vinculado a metodologia do exercicio, baseado
principalmente na forma de respiracao e podendo ser
influenciado pelo sistema auténomo (36). Mecanismo
parecido ocorre quando caes latem, a contracao dos
miusculos abdominais faz diminuir o retorno venoso
aumentando a pressao venosa e diminuindo a gra-
diente humor aquoso/ plexo venoso.

A cafefna é uma substancia muito difundida na
alimentacdo do dia a dia, em véarias formas de comi-

da ou bebida, como no café, no cha, nos refrigeran-
tes de cola ou no chocolate (8). Embora haja contro-
vérsias sobre a cafeina, alguns estudos comprovam
que a cafeina sendo consumida moderadamente,
embora aumente a pressao intraocular (média 2 mm
Hg) nao ocasiona danos, no entanto o uso indiscri-
minado e constante pode levar ao aumento do ris-
co de desenvolvimento de glaucoma. O mecanismo
pelo qual a cafeina possa influenciar a PIO ainda nao
esta esclarecido pelo fato desta, provocar variados
efeitos farmacolégicos nos processos celulares. To-
davia, parece evidente que a cafeina possa provo-
car um incremento na producdo do humor aquoso e
também um aumento da pressao arterial, causando,
desta forma, uma elevacao da PIO (24). No entanto,
em outro estudo, os autores concluem que para indi-
viduos normais a PIO ndo é afetada pela ingestao de
cafeina, enquanto que para pacientes com glaucoma
ou hipertensao ocular, a PIO aumenta significativa-
mente - cerca de 2 mmHg (25).

Figura 1 - Principais tondmetros de aferigdo da pressdo intraocular utilizados em medicina veterinaria. (A) Tonopen XL. (B) Tonovet. (C)
Tondmetro de Perkins. (D) Tonémetro de Schiotz. Fonte: (Arquivo pessoal do autor).

O consumo hidrico é de grande valia para hi-
dratar e ajudar nas fungdes metabdlicas do orga-
nismo. No entanto, tem sido demonstrado que
beber uma quantidade substancial de agua, num
periodo curto de tempo, pode levar a uma eleva-
¢do significativa da PIO, tanto em individuos sau-
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daveis como em pessoas com glaucoma (26). No
estudo, a PIO média inicial foi de 15.65 + 0.44 mm
Hg. Foram registados aumentos significativos da
PIO (p<0.0001) apods a ingestdo de dgua, tendo o
maior sido de 2.24+0.31 mmHg e ocorrido 10 mi-
nutos apés a ingesta. Os restantes valores foram
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de 1.67+0.23,1.59+0.29 e 0.93+0.22 mmHg, corres-
pondendo a 15, 25 e 30 minutos apds a ingestdo de
agua, respetivamente. O comprimento axial sofreu
significativa diminuicao (p=0.0005), sendo que sua
maior reducdo também ocorreu 10 minutos apés
ingesta (1243 um). Segundo os autores, esta dimi-
nuicdo poderd estar associada com alteracdes na
espessura da coroide; dado o seu grande fluxo san-
guineo e permeabilidade vascular, é plausivel que
hidratagao sistémica possa aumentar o seu volume,
fazendo diminuir o comprimento axial do olho. As-
sim, um aumento da PIO apés a ingestao de agua
podera ser em parte devido a um aumento do vo-
lume da coroide. E também colocada a hipétese de
que uma alteragdo da hidratacao de um individuo
ao longo do dia possa potencialmente contribuir
para as variacdes diurnas da PIO (26).

O indice de massa corporal (IMC) representa o
equilibrio entre o consumo alimentar e a energia
despendida e ¢ um bom medidor da gordura cor-

poral ajustado para a altura em adultos. Um IMC
elevado representa um fator de risco para deter-
minadas doengas, como por exemplo diabetes tipo
2, hipertensao, gota, doencas cardiovasculares e
acidentes vasculares cerebrais (27). Muitos estu-
dos documentam uma associagdo positiva entre o
IMC e a PIO (27). Num estudo de 2000, envolven-
do 25.216 adolescentes e adultos japoneses, Mori
et. Al (28) encontraram que um maior IMC estava
associado a uma elevada PIO, ajustando a idade,
0 sexo e a tensdo arterial. Os autores sugerem que
a obesidade é um fator de risco independente para
o aumento da PIO e que o mecanismo que expli-
ca esse aumento pode ser devido a um excesso de
gordura intraorbitdria que leva a um incremento
da pressdo venosa episcleral e a uma consequente
diminuigdo do escoamento do humor aquoso. No
entanto espera-se estudos em animais a fim de ve-
rificar se os obesos ou com sobre pesos seguem a
mesma correlacdo de humanos.

Figura 2 - Principais alterages oculares em cdes com glaucoma. (A) Buftalmia (seta verde). (B) Luxagdo do cristalino (Seta vermelha). (C) In-
gurgitamento vascular (seta azul) com pigmentagdo corneana (seta amarela). (D) Lacrimejamento (seta preta) Fonte: (Arquivo pessoal do autor).

A influéncia da iris e do musculo ciliar, duas es-
truturas contrécteis, na resisténcia do escoamento do
humor aquoso também tem sido estudada. Os tenddes
anteriores do musculo ciliar inserem-se na porgao ex-
terna do trabeculado cérneo-escleral e no tecido jus-
tacanicular. Durante a contra¢do, os musculos ciliares
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movem-se na direcdo anterior e interna, provocando
uma dispersao da malha trabecular e uma dilatacdo do
canal de Schlemm, diminuindo deste modo a resistén-
cia do escoamento do humor aquoso. Durante o rela-
xamento acontece o0 0posto, ou seja, ocorre aumento da
resisténcia do escoamento do humor aquoso (29). Por
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esta razdo a PIO pode aumentar com a acomodagao
e o inverso pode ocorrer quando ha relaxamento dos
musculos ciliares (8). Fato este que ocorre na rotina cli-
nica, como usamos agentes midridticos, como atropina
de efeito prolongado que devemos dar certa atengdo
em animais potenciais para hipertensao.

Outra modalidade cirtirgica que vem crescendo na
dltima década é a videocirurgia, amplamente valori-
zada por suas qualidades como menor resposta a dor,
diminuicao da permanéncia hospitalar, retorno preco-
ce as atividades e aspectos estéticos mais favoraveis
(30). No entanto, ja é sabido que os procedimentos
videolaparoscépicos, devido a necessidade de insu-
flacdo causam efeitos colaterais hemodinidmicos como
aumento da PIO assim como efeitos traumaticos de-
vido a introducao dos trocateres. Esses efeitos sdo re-
sultantes do aumento da pressdo abdominal e dimi-
nuicao do retorno venoso (31). Em um estudo onde
tentou avaliar o efeito do pneumoperitonio sobre a
pressao intraocular de gatas observou-se que, embora
a PIO tenha sofrido influéncia do pneumoperitonio, o
aumento nao foi significativo, ficando dentro dos pa-
rametros fisiol6gicos para espécie (32).

Um dos fatores importantes que alteram e PIO é
a anestesia. Em caso de opidides, se houver vomito
por contracdo da musculatura, visceras e diminui-
¢ao do retorno venoso, causa aumento da PIO. Com
excessdo da ketamina em uso isolado, a qual esta
associada a um certo aumento da PIO, todos outros
agentes utilizados na indugdo diminuem ou nao
ocasionam interferéncia na P1O (33,34,35).

Consideracoes Finais

Portanto, sabendo dos diversos fatores que in-
terferem a dindmica do humor aquoso e sua pro-
dugdo, o clinico, principalmente, o especialista em
oftalmologia deve ter dominio desses fatores a fim
de orientar o paciente. No caso da medicina, e do
proprietério, no caso da medicina veterinéria, a fim
de evitar um diagndstico erré6neo ou o comprometi-
mento do tratamento.
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