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1.0 que é
conjuntivite?

E uma doenca caracterizada pela inflamagao da conjuntiva, uma membrana transparente
que recobre o olho e a parte interna das palpebras (Figura 1). Esse processo inflamatorio leva
a dilatagao dos vasos sanguineos localizados na sua superficie, provocando o aspecto de olho
vermelho.

As conjuntivites podem ser causadas por agentes toxicos ou mecanicos, por alergias ou
mesmo por microrganismos, incluindo virus, bactérias e parasitos.

Neste capitulo abordaremos a conjuntivite viral, por ser a causa mais comum de conjunti-
vite infecciosa, altamente contagiosa. Apesar da pouca gravidade, a conjuntivite viral provoca
muito incOmodo. Além disso, exige cuidados importantes para evitar o contagio entre os in-
dividuos.
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Figuras 1A, B e C: Aspecto de olho vermelho na conjunti-
vite, provocado pela dilatagdo dos vasos sanguineos da
conjuntiva, uma membrana mucosa que recobre o olho e
a parte interna das palpebras.
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2. Transmissao

Os virus que causam conjuntivite circulam no ambiente e o0 seu contagio acontece de
forma semelhante ao do virus da gripe. A transmisséo ocorre pelo contato direto com a pessoa
doente ou objetos contaminados que tenham entrado em contato direto com o olho afetado, prin-
cipalmente quando nao sao observados cuidados de higiene pessoal.

Esses virus disseminam-se rapidamente em ambientes fechados como escolas, creches,
escritérios, fabricas e veiculos de transporte publico, bem como no nucleo familiar.

A conjuntivite viral é frequente no verao, época em que as pessoas confraternizam, reu-
nindo-se em festas e grandes aglomeracdes, como o Carnaval. Porém, o clima seco e mais frio
do inverno também proporciona bom ambiente para o virus e por esse motivo também aumen-
tam os casos de conjuntivite nessa época do ano. No nadir da baixa umidade do ar, a doenga
pode até virar epidemia.

O risco de infecgdo da conjuntiva € maior em individuos com algum imunocomprometi-
mento sistémico ou local (este ultimo, por exemplo, com uso cronico de colirio de corticoide).

A conjuntivite viral é transmissivel enquanto durarem os sintomas.

Apesar de nao existir vacina, a primeira infeccado confere imunidade especifica contra
novas infeccdes pelo mesmo tipo de virus.

Além da transmissao pelas maos contaminadas, outras formas comuns de transmissao
da conjuntivite viral incluem:

Uso de cosméticos e maquiagem contaminada;

Compartilhamento de toalhas de rosto, travesseiros, lengos;

Compartilhamento de 6culos ou lentes de contato;
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Contato facial em abragos e beijos;

Uso de equipamentos oftalmicos contaminados.

3. Diagnostico, sinais e sintomas

O diagndstico de conjuntivite € geralmente baseado nos sintomas e quadro clinico. Ideal-
mente é feito pelo oftalmologista ao exame na lampada de fenda.

A conjuntivite viral pode ser unilateral (Figura 2) ou bilateral (Figura 3). Normalmente, os
sintomas surgem em um dos olhos e, apos trés ou quatro dias, o outro olho desenvolve os mes-
mos sintomas. As conjuntivites virais agudas sdo quase sempre autolimitadas. A duracéo dos
sintomas é variavel, mas em geral se situa entre sete e vinte e um dias.

Geralmente, ha histdria recente de infec¢ao de vias aéreas superiores, contato com mem-
bro da familia afetado, ou com um colega de trabalho ou escola com conjuntivite. O periodo de
incubacgao varia de dois a dez dias, dependendo do tipo do virus.

Acervo:Setor de Urgéncia do Hospital Sdo Geraldo/HC-UFMG
Figura 2 - Conjuntivite unilateral, com edema palpebral e pseudoptose a esquerda.

Acervo:Setor de Urgéncia do Hospital Sdo Geraldo/HC-UFMG
Figura 3 - Conjuntivite viral bilateral, com edema importante das palpebras e pseudoptose.
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Os adenovirus sao os principais agentes das conjuntivites agudas de causa viral,
responsaveis por cerca de 75% delas. As formas clinicas mais comuns incluem a ceratocon-
juntivite epidémica (CCE) e a febre faringoconjuntival (FFC). Também séo frequentemente
implicados nas conjuntivites virais os enterovirus e os coxsackievirus , seja em associagao a
surtos ou, em alguns casos, a conjuntivite hemorragica.

Os sinais e sintomas das conjuntivites virais incluem:

* Hiperemia da conjuntiva (olho vermelho) (Figura 1);

+ Lacrimejamento (Figura 4);

» Sensacgao de corpo estranho (“sensagao de areia” nos olhos);

» Secregao branca ou amarelada (Figura 5 a 9);

+ Dificuldade de abertura palpebral ao acordar (“palpebras coladas”) (Figura 9);

 Fotofobia (intolerancia a luz);

* Prurido e dor nos olhos;

» Edema palpebral e pseudoptose (palpebra parece estar “caida” ou o olho “mais fechado”)
(Figura 3);

» Visdo embacgada ou borrada;

* Quemose ou edema (“inchago”) da conjuntiva (Figura 4);

» Hemorragia conjuntival e petéquias (Figuras 5 e 10);

« Formacéo de foliculos linfoides (reagéo folicular), principalmente no fornice inferior (Figura
1);

* Membranas e pseudomembranas formadas por adesdo da secrecao ao epitélio conjuntival
inflamado (Figura 12). Podem indicar maior gravidade.

Acervo:Setor de Urgéncia do Hospital Sdo Geraldo/HC-UFMG

Figura 4 - Conjuntivite viral associada a lacrimejamento e quemose.
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Figura 5 - Secregdo mucoide e petéquia na conjuntiva tarsal inferior.

Acervo:Setor de Urgéncia do Hospital Sdo Geraldo/HC-UFMG

Figura 6 - Secrecdo mucoide acumulada na conjuntiva palpebral e no fundo de saco inferior.

Acervo:Setor de Urgéncia do Hospital Sdo Geraldo/HC-UFMG

Figura 7 - Secreg¢do mucoide clara na superficie ocular.
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Figura 8 - Acumulo de secrecdo amarelada e ressecada, formando crostas nos cilios.

Acervo:Setor de Urgéncia do Hospital Sdo Geraldo/HC-UFMG
Figura 9 - Acumulo e ressecamento da secrecdo, levando a adeséo e dificuldade de
abertura das palpebras.

Acervo:Setor de Urgéncia do Hospital Sdo Geraldo/HC-UFMG

Figura 10 - Hemorragia subconjuntival em olho com conjuntivite

O quadro clinico da conjuntivite viral é variavel e o individuo nem sempre tem todos os
sintomas.

Os pacientes queixam-se principalmente de olho vermelho, sensacao de corpo estranho,
secregao pegajosa nos olhos, lacrimejamento excessivo e fotofobia. Em casos mais graves, os
pacientes podem apresentar dor ocular ou periorbital e mesmo embagamento da visao.

Além da hiperemia conjuntival, o exame clinico pode também revelar: quemose (Figura
4), reacao folicular (principalmente no férnice inferior) (Figura 11), petéquias (Figura 5), ou até
mesmo hemorragia subconjuntival (Figura 10), membranas e pseudomembranas (Figura 12).
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Acervo:Setor de Urgéncia do Hospital Sdo Geraldo/HC-UFMG

Figura 11 - Reacgéo folicular na conjuntiva palpebral inferior.

Acervo:Setor de Urgéncia do Hospital Sdo Geraldo/HC-UFMG

Figura 12 - Pseudomembrana na conjuntiva palpebral inferior.

Hemorragia conjuntival, dor ocular, membranas e pseudomembranas, e edema palpe-
bral tém se apresentado nos casos mais graves.

A superinfecgao bacteriana na conjuntivite adenoviral é rara, mas pode ser grave em
pacientes pediatricos.
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Formas clinicas:

Ceratoconjuntivite Epidémica (CCE)

A CCE é causada por adenovirus, sendo inicialmente unilateral, mas podendo se tornar
bilateral em até 70% dos casos. E altamente contagiosa, ocorrendo sua transmisséo pelo con-
tato direto ou indireto com individuos com infecgao viral ativa.

O quadro pode ser precedido por sintomas semelhantes aos da gripe, tais como febre,
mal-estar, mialgia e nauseas. Pode também ser observado linfonodo (ganglio) pré-auricular in-
flamado.

Infiltrados imunolégicos na cérnea podem ser observados na fase tardia e causar em-
bagamento da visdo, que pode se estender por semanas ou meses (Figura 13).

Febre Faringoconjuntival (FFC)

A FFC, também causada por adenovirus, € altamente contagiosa, sendo caracterizada
por febre, faringite, rinite, conjuntivite folicular e linfadenopatia pré-auricular ou cervical. E mais
comum em criangas.

Clinicamente é muito semelhante a CCE. Contudo, a conjuntivite da FFC costuma ser
mais branda e as complica¢gdes em longo prazo s&o mais raras.

Conjuntivite Hemorragica Epidémica

Geralmente é causada pelos picornavirus, particularmente enterovirus e coxsackievirus. Os
adenovirus também podem causar quadro clinico semelhante.

Esta apresentacéo clinica é associada a grandes surtos, particularmente em situagoes de
higiene precaria. A conjuntivite apresenta inicio agudo, com fotofobia, edema palpebral, hiperemia,
dor, lacrimejamento e hemorragia subconjuntival.

O quadro é geralmente bilateral e altamente contagioso, mas a cornea habitualmente néo é
afetada.

O periodo de incubagéo varia de 24 a 48 horas e a conjuntivite dura cerca de sete dias, com
resolucéo espontanea.
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4. Diagnostico diferencial

O diagndstico diferencial da conjuntivite viral deve ser feito com doencgas que levam a
olho vermelho, uni ou bilateralmente, incluindo outras conjuntivites infecciosas (bacterianas e
parasitarias), quimicas, mecanicas e alérgicas, bem como outras doengas, como ceratite (ul-
cera de cornea), episclerite, esclerite, uveite e mesmo glaucoma agudo.

QUADRO CONJUNTIVITE CONJUNTIVITE CONJUNTIVITE

CLIiNICO VIRAL ALERGICA BACTERIANA

Olho vermelho Sim Sim Sim

Olho Afetado  Uni ou bilateral  Bilateral Uni ou bilateral

Secregao Clara ou Ausente ou clara Amarelada ou
esbranquicada e em pequena esverdeada e
em pequena quantidade abundante
quantidade

Transmissao Contagiosa NAO contagiosa Contagiosa

Prurido Pode estar pre- Presente e Pode estar pre-
sente (leve a intenso sente (leve a
moderada) moderada)

Linfadenopatia Pode estar Nao Nao

pré-auricular presente

TRATAMENTO Sintomatico Antialérgicos Antibioticos

Conjuntivite bacteriana

A conjuntivite bacteriana tem sinais e sintomas semelhantes aqueles da conjuntivite viral,
mas cursa com secregao de aspecto purulento, amarela ou esverdeada, e abundante. O quadro
pode afetar um ou ambos os olhos e também é contagioso. Demora de cinco a sete dias para
desaparecer com tratamento adequado.

A secregao na conjuntivite viral € mais esbranquigada, em pequena quantidade e demora
aproximadamente de uma a trés semanas para desaparecer com tratamento adequado.
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Conjuntivite alérgica

A conjuntivite alérgica pode apresentar sintomas e sinais semelhantes aos da conjuntivite
viral, mas se destaca o prurido, que frequentemente € intenso. O quadro geralmente € bilateral
e simétrico e ndo contagioso, podendo seu curso ser agudo ou crénico. Na conjuntivite alérgica
aguda, costuma haver edema (Qquemose) muito importante da conjuntiva, conferindo a ela aspec-
to “bolhoso”. Ao exame, observa-se formacgao de papilas e nao foliculos na conjuntiva palpebral,
ao contrario da conjuntivite viral.

Além disso, costuma ser acompanhada de outros sintomas de alergia, como congestao
nasal/rinorreia. E mais comum nas épocas do ano em que o ar fica mais seco, e quando ha maior
quantidade de pdlen suspenso no ar. Geralmente ha historia de recidivas ou agravamento do
quadro cronico apés contato com alérgenos (poeira, mofo, produtos quimicos).

Virus da familia herpes (herpes simplex e varicela-zoster)

Os pacientes com infecgao ocular herpética geralmente apresentam sintomas unilaterais,
com dor variavel. Acometimento da cérnea (ceratite, geralmente de aspecto dendritico) e da
pele (vesiculas, muitas vezes na pele das palpebras) séo sinais de infecgdo herpética. O uso de
corticosteroides pode agravar o quadro € mesmo aumentar o risco de superinfecgado bacteriana.

Molusco contagioso

Trata-se de quadro causado por um poxvirus, que pode produzir uma conjuntivite folicular
cronica, associada a tipicos nédulos umbilicados perto da margem palpebral.

Clamidia

Causa conjuntivite de inclusdao que normalmente exibe foliculos linfoides maiores na
conjuntiva palpebral e do fundo de saco. O quadro pode ser subagudo de evolugéo cronica e
€ resistente aos tratamentos topicos habituais. Além disso, esses pacientes podem ter historia
de infecgao do trato genito-urinario associada.
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5. Tratamento

A conjuntivite viral € doenga autolimitada, geralmente apresentando resolugdo completa

dentro de uma a trés semanas.
Nao existe tratamento especifico para a conjuntivite viral. Inicialmente o tratamento tem

por objetivo diminuir os sintomas e o desconforto. Algumas medidas podem ser orientadas de

imediato:
» Lavar abundantemente os olhos com jato de soro fisiolégico gelado varias vezes ao dia,

evitando-se 0 acumulo de secregao;

* Aplicar compressas geladas por cerca de 15 minutos, até quatro vezes ao dia, enquan-
to persistirem os sintomas, umedecendo pedago de algod&o, gaze ou pano limpo em agua
fervida ou filtrada gelada, agua destilada ou soro fisioldgico e aplicando sobre as palpebras

fechadas, sem apertar os olhos;

* Usar colirio lubrificante/lagrima artificial gelado, de quatro a seis vezes ao dia, instilando-se
uma gota em cada olho, para alivio dos sintomas, principalmente da sensag¢ao de corpo es-

tranho, quando presente;
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* No caso de intenso desconforto por edema palpebral e linfadenopatia pré-auricular,
anti-inflamatério ndo hormonal sistémico pode ser indicado pelo médico;

« Utilizar 6culos de sol para alivio da fotofobia (hipersensibilidade a luz);

* No caso de lacrimejamento excessivo, secar a area dos olhos com lengos de papel, des-
cartando-os e lavando as méaos imediamente apds o uso;

» Para remover o excesso de secre¢ao acumulada durante a noite, que leva a dificuldade de
abertura dos olhos ao acordar, utilizar gaze embebida com agua filtrada/fervida ou soro fi-
siolégico sobre os olhos para amolecer a secregao;

» Evitar lentes de contato enquanto durar a conjuntivite e jogar fora as lentes descartaveis
que por ventura tenham sido utilizadas com o olho contaminado. As lentes que nao sao des-
cartaveis podem ser utilizadas quando a conjuntivite estiver curada e apods limpeza rigorosa;

» Evitar cogar ou manipular os olhos para diminuir a irritacdo da area e a contaminagao do
outro olho;

» Evitar contato do frasco dos colirios com o olho ou com a regido periocular durante a uti-
lizagao.
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Para prevenir a transmissao da conjuntivite, as seguintes medidas devem ser tomadas:

o Evitar compartilhar lengdis, toalhas, travesseiros e outros objetos de uso pessoal
que podem ter contato com face/regido periocular;

o Trocar diariamente as fronhas;

o Evitar saunas e piscinas;

o Lavar as maos varias vezes ao dia, especialmente antes e depois do uso de colirios
e lencgos.

Individuos com conjuntivite viral aguda devem idealmente ser afastados dos ambientes
coletivos por pelo menos sete dias.

CUIDADO: Colirios contendo corticosteroides ou antibiéticos ndo devem ser utilizados sem in-
dicagdo ou acompanhamento médico especializado, pois podem levar a sérias complicagoes
visuais.

Sinais e sintomas de alerta:

E recomendavel a avaliagdo oftalmoldgica
urgente nas seguintes situagoes:

* Quadros mais graves, com dor ocular intensa, olhos excessivamente vermelhos
ou inchados;

* Presenca de membranas ou pseudomembranas na conjuntiva palpebral (Figura
12);

» Diminuigao progressiva e/ou acentuada da visao, com ou sem formagao de pon-
tos ou manchas escuras no campo visual;

* Alteracao do tamanho, forma ou reatividade das pupilas;

» Pacientes imunocomprometidos (com infecgéo pelo HIV ou em tratamento de
cancer/doengas autoimunes, por exemplo).

6. Prevencao

Medidas de higiene, incluindo a lavagem frequente das méos, séo eficazes na prevengdo da
conjuntivite:

» Lavar as maos com frequéncia, utilizando agua e sabéao;

+ Evitar cogar ou manipular os olhos e regido periocular;

+ Evitar a exposi¢cao a agentes irritantes (fumaca) e/ou alérgenos (pdlen), que podem irritar
os olhos;

+ Evitar compartilhamento de maquiagem, cosméticos e colirios.

» Evitar compartilhar toalhas de rosto;

» Usar 6culos de mergulho para nadar;

» Usar 6culos de protecado para manipular produtos quimicos;

Evitar medicamentos (pomadas, colirios) sem prescricao e orientacdo médicas;
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 Evitar nadar em piscinas com agua néo tratada e em lagos;

+ Evitar o uso de objetos (lapis, copos) de pessoas com conjuntivite;

» Desinfecg¢ao de salas de atendimento e limpar as superficies que foram tocadas por pes-
soas com conjuntivite de preferéncia com agua e sabao e, posteriormente, com alcool a
70%:;

» Organizagao das instalagdes para o atendimento dos individuos suspeitos de conjuntivite,
reduzindo o contato com individuos nao infectados e com outros pacientes, com devida pre-
caugao para os imunocomprometidos.

7.Sequelas

Geralmente a conjuntivite viral ndo deixa sequelas, mas raramente podem ocorrer:

» Simbléfaro e fibrose da conjuntiva, principalmente nos casos mais graves, com membranas
e pseudomembranas que nao sdo removidas e adequadamente tratadas (Figuras 14 e 15).
» Baixa de visao secundaria a formagao de cicatrizes na cornea (por infiltrados subepiteliais)
(Figura 13).

Essas alteragcdes quando suspeitadas ou observadas devem ser avaliadas e tratadas pelo
oftalmologista.

Acervo:Setor de Urgéncia do

Hospital S&o Geraldo/HC-UFMG Rezende & Hoffling-Lima, 2013 Rezende & Hoffling-Lima, 2013
Figura 13 - Opacidades Figura 14 - Simbléfaro Figura 15 - Fibrose na
corneanas (infiltrados subepiteliais)  conjuntival inferior conjuntiva palpebral superior
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