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Apresentacao

O GLAUCOMA é um mal que atinge cerca de 70
milhdes de pessoas em todo mundo, dos quais 6,7 mi-
Ihdes perdem a visao de forma irreversivel. Com relagao
ao Brasil, nao ha dados concretos, mas estima-se que 2%
da populagao acima de 40 anos sao acometidas por esta
doenca.

A adocao de iniciativas com a finalidade de escla-
recer por meios de a¢des educativas, bem como publica-
¢Oes acerca daimportancia da visita periddica ao oculista,
deve constituir-se como preocupacao e afirmar-se como
compromisso social do poder publico no sentido de se re-
duzir as estatisticas alarmantes de vitimas do glaucoma.

A cartilha Glaucoma: a doenca silenciosa, € uma im-
portante ferramenta que lanca luzes a falta de informacao
sobre a prevencao e tratamento do glaucoma.

Certos de que esta cartilha em muito elucidara os
maleficios do Glaucoma, bem como sobre os meios de
preveni-lo, é que a Assembleia Legislativa do Estado do
Ceara sente-se realizada em relacao a sua missao de bem
informar e bem servir a comunidade cearense.

Deputado Domingos Filho
Presidente da Assembleia Legislativa do Estado do Ceara
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Resumo

O glaucoma é uma das principais causas de ceguei-
ra evitavel em nosso meio. E conhecida como uma do-
enca das mais traicoeiras, pois na maioria das vezes, nao
apresenta sintomas.

E uma doenca que ndo tem cura, porém tem trata-
mento. A lesao instalada é irreversivel, e porisso, a melhor
forma de se lidar com ela é a prevencao.

No Ceard, assim como no mundo, o glaucoma é a
principal causa de cegueira irreversivel, segundo especia-
listas. O principal problema é que é uma doenca silencio-
sa, na qual o paciente nao percebe o sintoma e quando se
é diagnosticado a doenca ja estd numa fase muito avan-
cada. Medidas preventivas como o exame de pressao in-
traocular (PIO) devem ser adotadas, anualmente, por pes-
soas com idade acima dos 35 anos.

O glaucoma é causado pelo aumento da pressao in-
traocular, geralmente devido a um bloqueio do fluido no
interior do olho e seu tratamento é feito com o uso diario
de colirio.

Preocupados com o avan¢o do problema, oftal-
mologistas cearenses vém realizando, frequentemente,
campanhas e mutirdes em Fortaleza para conscientizar a
populacao da necessidade de fazer o exame da pressao
intraocular.
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O risco de se desenvolver o glaucoma aumenta
proporcionalmente em relacao a idade. A prevaléncia da
doenca na populacao de 40 a 50 anos é de cerca de 2%.
Quando a idade se aproxima dos 70, esse indice triplica,
saltando para mais de 6%. Outro fator de risco sdo as pes-
soas da etnia negra, que tém uma maior tendéncia para
desenvolver o glaucoma, sendo a proporcao de quatro
vezes mais em relacdao a populagao branca. Entre os moti-
vos também estd o fato de a cornea ser ligeiramente mais
fina e apresentar um nervo éptico mais sensivel, o que
pode retardar o diagndstico. Além disso, pacientes afeta-
dos com miopia e que usam lentes acima de seis graus
também estdo sujeitos a um risco maior, assim como os
diabéticos e familiares de portadores do glaucoma.

A cirurgia realizada nesses casos, muitas vezes aca-
ba sendo de indicacao médica, porque parte significativa
das pessoas mais humildes nao faz o tratamento correto,
ou seja, deixa de usar o colirio.

Nao existe cura para a doenca, o que ha é o contro-
le para evitar a perda total da visdao. Portanto, o melhor
€ que as pessoas com fatores de risco busquem logo o
atendimento especializado para que, havendo o proble-
ma, possam garantir a perda minima da visao.

O glaucoma é encarado como uma das mais im-
portantes patologias da oftalmologia, e seu tratamento
deve ser levado a sério por parte dos acometidos pela
doenca, para a manutencao da visao, sentido vital para
o ser humano.
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1 O Queé o Glaucoma

O glaucoma é uma doenca ocular causado por
diferentes enfermidades que danificam de maneira ir-
reversivel o nervo Optico e necessita de acompanha-
mento permanente. Se nao for controlado, pode resul-
tar em perda da visao ao longo do tempo. A doenca
normalmente é detectada medindo a pressao do olho,
também conhecida como pressao intraocular (P1O),
causado por um bloqueio ao fluido no interior do olho.
Quando a pressao aumenta ao longo do tempo, o ner-
vo 6ptico fica danificado. Como a perda da visao ocorre
lentamente, a pessoa pode ter a doenga e nao saber.
Considerada perigosa por nao apresentar sintomas em
90% dos casos, 0os pacientes somente procuram trata-
mento quando o estagio do Glaucoma ja esta bastante
avancado.

Embora nao tenha cura, o glaucoma pode ser
controlado no inicio. Através da deteccao precoce,
diagnostico e tratamento, a visao pode ser preservada.
Em algumas situacdes, a doenca manifesta-se através
de dores de cabeca, leves ou intensas, sem manifesta-
¢Oes no globo ocular. O paciente pode ter, ainda, fo-
tofobia (sensibilidade a luz), diminuicdo visual rapida,
pupilas que ndao reagem a luz, halos coloridos ao redor
da luz, olho vermelho, lacrimejamento, dor de cabeca,
nauseas e vomitos. Entretanto, estes sintomas podem
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ser indicativos de outras doencas. Por isso, é importan-
te fazer exames regularmente.

Mundialmente, uma estimativa de 6,7 milhdes de
pessoas ficam cegas pelo glaucoma, com aproximada-
mente 70 milhdes de pessoas sofrendo desta doenca.

As fibras nervosas deixam a retina apos unirem-se para formar o
nervo éptico, que deixa o olho apds o disco dptico.
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2 O Que é a Pressao Intraocular (P10)

Do ponto de vista fisico, a pressao que existe den-
tro do globo ocular é a diferenca entre a PIO absoluta e
a pressao atmosférica em um determinado momento.
Portanto, quando nos referimos a pressao intraocular, es-
tamos considerando, na verdade, a PIO relativa, ou seja,
as diferencas de pressoes. Essa pressao mantém o olho
em um formato estavel. Quando mudamos a direcao do
olho, os musculos do olho exercem grande forca sobre o
globo ocular. As palpebras também exercem pressao so-
bre o olho.

Uma certa parte da PIO serve como protecao con-
tra a deformacao do globo, sempre que ocorre um movi-
mento ou quando piscamos. Tais deformacgdes poderiam
afetar a qualidade da imagem na retina. Assim, a pressao
intraocular mantém o formato do olho. A pressao intra-
ocular também é necessaria para prevenir o inchaco de
alguns tecidos do olho.



Fibras nervosas (*) na retina.

O segmento posterior do
olho (fundo) com nervo
Optico normal (seta)

Segmento posterior do olho
(fundo) com disco 6ptico
(seta) escavado (¥)




Glaucoma - A Doenga Silenciosa

3 Causas do Glaucoma

O glaucoma é causado por diferentes enfermida-
des que, na maioria dos casos, levam a um aumento da
PIO. O aumento da pressao intraocular é causado por um
bloqueio ao fluido no interior do olho.

A pressdo intraocular elevada é um fator de risco
significativo para o desenvolvimento de glaucoma, nao
existindo, contudo, uma relacao causal direta entre um
determinado valor da pressao intraocular e o aparecimen-
to da doenga — enquanto uma pessoa pode desenvolver
dano no nervo com pressoes relativamente baixas, outro
paciente pode ter pressao intraocular elevada durante
anos sem apresentar lesoes.

O que se sabe é da existéncia de fatores de risco que
favorecem o aparecimento da doenca. Os fatores consi-
derados mais importantes sao: idade avancada; diabe-
tes mellitus; hipertensao arterial; miopia (acima de seis
graus); raca negra; pessoas que tenham casos de glauco-
ma na familia.

Ainda nao se pode dizer comprovadamente se exis-
te influéncia do ambiente ou da alimentac¢do para a causa
do glaucoma. Por conta disso, nao existe cura, mas sim a
busca do diagndstico precoce da doencga, uma vez que,
quanto mais cedo este for dado, mais eficaz serd o trata-
mento para impedir a perda da visao.
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As pessoas com casos de glaucoma considerados
de risco tém de fazer visitas periddicas ao oftalmologista,
nas quais ele fara, dentre outros procedimentos, a medi-
¢ao da pressao ocular. Cerca de 20% dos glaucomatosos
tém parentes com a mesma doenga. J4 as pessoas que
nao possuem esse problema e ndao se enquadram em
nenhum desses grupos, devem fazer visitas normais ao
oftalmologista para prevencao deste ou de outros pro-
blemas do olho e da visao.
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4 Sintomas

O paciente com glaucoma nao percebe nada de in-
comum por um longo periodo. Em alguns casos, a pessoa
perde boa parte de seu campo visual sem ter percebido.
Portanto, o glaucoma deve ser ativamente pesquisado e
seu diagnostico nao pode ser postergado, até que os pri-
meiros sintomas aparecam.

Nos raros casos de glaucoma agudo, a situagao
€ um pouco diferente. Em virtude do aumento subi-
to e extremo da pressao intraocular, existem sintomas
mais recorrentes como cefaléia, nausea, vomito, distur-
bios visuais e olho vermelho. O glaucoma agudo quase
sempre obriga o paciente a procurar, rapidamente, um
oftalmologista. Contudo, ocasionalmente, os sintomas
sdo pouco especificos e sem dor ocular, o que prejudica
o diagndstico.
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5 Fatores de Risco

O risco de desenvolvimento do glaucoma é maior
em algumas pessoas. Acredita-se que o principal fator
de risco para a doenca seja a pressao intraocular ele-
vada. Em muitos pacientes, ela parece contribuir dire-
tamente para a lesao do nervo éptico. Por este motivo,
a reducao da pressao reduz a progressao da lesao em
muitos individuos.

O glaucoma tem maior probabilidade de desenvol-
ver-se, também, em pessoas idosas. A idade desempenha
um papel importante, particularmente no glaucoma pri-
mario de angulo aberto. Embora criancas e até recém-
nascidos possam apresentar a doenca, isto € muito raro.
A maioria dos pacientes com aumento da PIO tem idade
acima de 40 anos.

Existe um aumento da PIO ao longo da vida de uma
pessoa, mesmo em olhos saudaveis, em decorréncia do
envelhecimento da malha trabecular. Com a producao do
humor aquoso diminui durante este mesmo periodo, o
aumento da PIO é geralmente moderado.

Quando o glaucoma ocorre com maior frequéncia
em uma mesma familia, a “influéncia familiar” é conside-
rada um fator de risco. A genética pode desempenhar al-
gum papel, embora também seja necessario considerar
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que os membros da familia (especialmente quando vivem
juntos) sdo expostos as mesmas influéncias ambientais.

A origem étnica tem sua influéncia, embora as ve-
zes seja dificil separar as influéncias raciais das relacio-
nadas com as condi¢bes socioecondmicas. Apesar disso,
pacientes com origem africana apresentam niveis mais
altos da PIO com maior frequéncia e com menor ida-
de. Caucasianos, por outro lado, sofrem de glaucoma
pseudoesfoliativo com maior frequéncia, particularmen-
te em paises europeus noérdicos.

Glaucoma por fechamento angular é mais comum
na Asia. Estudos demonstram que os japoneses apresen-
tam glaucoma de pressao normal com maior frequéncia.
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6 Tipos de Glaucoma

6.1 Glaucoma Congénito

O Glaucoma congénito é uma forma rara de glauco-
ma. Criangas que apresentam essa patologia podem nas-
cer com pressao intraocular elevada ou podem desenvol-
ver seu aumento durante as primeiras semanas de vida.
Embora em diferentes niveis meninos apresentam maior
frequéncia com relacao a meninas.

6.2 Glaucoma Infantil

Glaucoma infantil também é um glaucoma congé-
nito. Contudo, o termo infantil é utilizado porque a pres-
sdo intraocular comeca a elevar-se em algum momento
durante os primeiros anos de vida. A causa para este au-
mento da PIO é basicamente a mesma do glaucoma con-
génito, embora ocorra mais tarde devido a maior matu-
ridade do angulo da camara anterior do olho. Devido ao
estagio de desenvolvimento mais avancado do sistema
de escoamento do liquido intraocular, a PIO pode ser nor-
mal durante os primeiros anos da infancia com aumento
progressivo posterior.

6.3 Glaucoma Juvenil

O glaucoma juvenil é um aumento da PIO que ocor-
re tardiamente na infancia ou no jovem adulto, sendo
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frequentemente hereditario. As caracteristicas clinicas,
assim, como o tratamento do glaucoma juvenil, sao bas-
tante similares ao encontrado no glaucoma crénico de
angulo aberto do adulto. Criangas também podem apre-
sentar outros tipos de doenca como, por exemplo, glau-
coma secundario a acidentes e inflamacdes, que sao se-
melhantes aquelas encontradas em adultos.

6.4 Glaucoma Crénico Primario de Angulo Aberto
(GPAA)

O glaucoma primario de angulo aberto é uma do-
enca cronica, ocorre quando o angulo da camara esta
normalmente desenvolvido e ndo se encontra bloquea-
do pela iris; e, portanto, sem outra causa aparente para o
aumento da PIO, tem-se o glaucoma cronico primario de
angulo aberto.

6.5 Glaucoma Primario de Angulo Fechado

O glaucoma primario de angulo fechado esta ge-
ralmente associado a intensa elevacao da pressao intra-
ocular. Essas doencas tém em comum uma barreira fisica
parcial ou completa criada pela iris, dificultando o escoa-
mento do humor aquoso. Um individuo com uma deter-
minada pré-disposi¢cao tem um certo risco de desenvolvi-
mento de glaucoma por fechamento angular agudo, em
algum momento da vida.
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6.6 Glaucoma Secundario

Varias doencas, lesdes e cirurgias oculares, assim
como tratamento clinico, podem levar ao aumento, ou,
com menor frequéncia, a reducao da PIO.



O angulo normal da camara anterior: corte histolégico a esquerda.
A direita, uma esquematiza¢do do mesmo.

Angulo da camara anterior ndo adequadamente desenvolvido.

Crianga com glaucoma congénito apresentando o aumento
caracteristico do globo ocular.
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7 Tratamento

O glaucoma pode ser tratado utilizando-se colirios,
medicamentos orais, cirurgia a laser; cirurgias convencio-
nais e uma combinac¢do desses métodos. O propdsito do
tratamento é impedir a perda visual ainda maior. Manter
a pressao intraocular em niveis baixos, sob controle, é
a chave para a prevencao da perda visual nos casos do
glaucoma.

Todos os colirios podem, inicialmente, causar sen-
sacdo de ardéncia ou queimacao. Isso frequentemente
ocorre devido ao agente antibacteriano presente nas so-
lugdes de colirio e nao ao medicamento antiglaucomato-
so em si. Apesar de desconfortavel, este nao dura mais do
que alguns segundos.

Ocasionalmente os colirios ndo sao suficientes para
controlar a PIO. Quando isso ocorre, a medicagao via oral
deve ser prescrita em adi¢do aos colirios. Essa medicacao,
que apresenta mais efeitos adversos do que os colirios,
também age diminuindo a torneira do olho, com vistas a
reduzir a producao do liquido intraocular.



Trabeculectomia em glaucoma congénito.

Goniotomia em glaucoma congénito.

No glaucoma por bloqueio ce- O inchaco da camara vitrea
lular, o humor aquoso é dire- empurra o diafragma iris-cris-
cionado para a camara vitrea. talino para frente, levando ao

fechamento angular.
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8 Cirurgia

A cirurgia a laser tornou-se um método popular
como passo intermediario entre drogas e a cirurgia tradi-
cional. O tipo mais comumente empregado para o glau-
coma de angulo aberto é chamado trabeculoplastia. Este
procedimento dura, em média, 10 a 20 minutos, sem dor.
O procedimento pode ser realizado no consultério médi-
co. Ao contrario do que muitas pessoas pensam, o laser
nao “fura” o olho, seu feixe é focalizado acima do ponto
de drenagem do olho e, com o seu calor intenso, faz com
que algumas areas do mecanismo de drenagem abram-
se, resultando em uma passagem mais facil do fluido in-
traocular para fora do olho.

Logo apds o procedimento cirurgico a laser, o pa-
ciente pode retomar suas atividades normais, necessitan-
do apenas do acompanhamento médico para a verifica-
¢ao da pressao do olho em uma ou duas horas depois da
cirurgia. Aproximadamente 80% dos pacientes respon-
dem suficientemente bem, adiando um procedimento
cirdrgico mais complexo. A medicacao utilizada pelo pa-
ciente deve continuar apds a cirurgia, até que o médico
observe a real diminuicao da pressao ocular. Catarata nao
é um efeito adverso do laser e as complicagdes sao insig-
nificantes, dai a importancia dessa especialidade.

A cirurgia tradicional, chamada de trabeculectomia,
é realizada pelo cirurgiao na remocao de uma pequena
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parte da malha trabecular — ponto de drenagem, que fa-
cilita a saida do humor aquoso, reduzindo a pressao. Para
realizar esse procedimento, geralmente aplica-se anes-
tesia local, tanto a nivel ambulatorial como hospitalar. E
necessario saber que a visdao ndo serd a mesma apos a ci-
rurgia durante algumas semanas.

A trabeculectomia, apesar de ser considerada um
procedimento relativamente seguro, apos um prazo de
cinco anos acomete aproximadamente um terco de seus
pacientes com a catarata. Talvez 10 a 15% dos pacientes
necessitem de alguma cirurgia adicional.
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9 Artigo

Dr. Luiz Bezerra Dantas
Médico Oftalmologista e Diretor do Instituto Olhar

O GLAUCOMA E UMA NEUROPATIA OPTICA. Uma
doenca caracteristica do nervo 6ptico, cronica, que pode
evoluir para a destruicao total desse nervo, levando a
cegueira irreversivel. O nervo éptico é responsavel pela
conducao das informacdes recebidas para o olho, em for-
ma de estimulo nervoso elétrico, até o cérebro. Portanto,
quando falamos em glaucoma, estamo-nos referindo as
condigdes do nervo optico.

Essa doenca é a principal causa de cegueira irrever-
sivel no Brasil e no mundo. No Brasil, séo mais de 900 mil
portadores diagnosticados. Estima-se que exista a mesma
populacao de nao diagnosticados. Ou seja, quase um mi-
Ihdo de pessoas tém glaucoma e nao sabem. E por que isso
acontece? Pelo simples fato da doenca ser silenciosa, nao
causando sintomatologia alguma na grande maioria dos
portadores. O glaucoma é uma doenca traigoeira e sé a pre-
vencao e o diagndstico precoce pode evitar a cegueira.

O glaucoma é um problema de saude publica, reco-
nhecido pelo Ministério da Saude; e, por isso, faz-se ne-
cessario que sejam feitas campanhas de esclarecimento a
populacao em geral; e, em especial, as pessoas que estao
nos grupos de risco: aqueles que tém familiares porta-
dores de glaucoma; que tém acima de 40 anos de idade;
diabéticos; negros; altos miopes, além das pessoas que
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apresentam hipertensao ocular, os que ja sofreram trau-
ma ocular, ou fazem uso de corticosteroides.

O diagndstico precoce é essencial para se evitar
as sequelas: cegueira parcial ou total. E esse é efetuado
através da consulta oftalmoldgica regular. Quando for
ao oftalmologista, pergunte: “Dr.,, como estd meu ner-
vo Optico?!” Todo paciente acima de 40 anos deve fazer
uma avaliacdo anual; e, se fizer parte do grupo de risco

'II

ou apresentar alguma alteracao suspeita no nervo 6ptico,
deverd realizar exames propedéuticos, como retinografia,
curva de pressao ocular, campimetria visual, paquimetria,
dentre outros, para seguimento e tratamento quando ne-
cessario, pois geralmente a evolucao da doenca é lenta e
sem sintomatologia.

O tratamento é clinico, através de colirios. E impor-
tante ressaltar que o tratamento é sempre individualiza-
do, pois cada paciente tem um nivel de resposta diferente
a cada medicac¢do. Nos casos em que nao ha resposta as
drogas disponiveis, muitas vezes se faz necessario uma
cirurgia com o objetivo de baixar a pressao intraocular,
mantendo-a em niveos desejaveis, que seja especifico
para cada paciente.

Para finalizar, lembramos que o diagnéstico exige
conhecimentos técnicos que so o oftalmologista domina.
Portanto, mesmo para avaliar o grau dos 6culos, consulte
o oftalmologista, pois é nesta ocasiao que se detecta a
grande maioria dos portadores de glaucoma.

F



Glaucoma - A Doenga Silenciosa

Referéncias

FLAMMER, Josef Glaucoma. Guia de pacientes, intro-
ducao para profissionais da saude, referéncia para in-
formacgoes rapidas. 2 ed. Rio de Janeiro: Cultura Médica,
2005.

ASSOCIACAO BRASILEIRA DOS PORTADORES DE GLAUCO-
MA SEUS AMIGOS E FAMILIARES. Disponivel em: <http://
www.abrag.com.br/conheca/doenca/perguntas.htm>
Acesso em: 20 de maio de 2009

EXAME DO GLAUCOMA ATE HOJE. Disponivel em:
<http://diariodonordeste.globo.com/materia.
asp?codigo=556183>. Acesso em: 21 de maio 2009.

FALTAM DADOS SOBRE INCIDENCIA NO CE. Disponi-
vel em: <http://diariodonordeste.globo.com/materia.
asp?codigo=517614>. Acesso em: 21 de maio 2009.

GLAUCOMA PRIMARIO DE ANGULO ABERTO. Disponivel
em: <http://www.saudenainternet.com.br/portal_saude/
glaucoma-primario-de-angulo-aberto.php>. Acesso em:
21 de maio 2009.

29



Glaucoma - A Doenga Silenciosa

NOTICIAS: PORTADORES DE GLAUCOMA TEM ACESSO
GRATUITO A MEDICACAO. Disponivel em <www.drquei-
rozneto.com.br> Acesso em: 18 de maio de 2009

GLAUCOMA. Disponivel em: <http://pt.wikipedia.org/
wiki/Glaucoma> Acesso em: 20 de maio de 2009

QUAIS AS CAUSAS DO GLUCOMA. Disponivel em: <http://
www.drqueirozneto.com.br/patologias/glaucoma/cau-
sas.htm> Acesso em: 20 de maio de 2009.

30



Grafica do INESP

Equipe Grafica
Ernandes do Carmo
Francisco de Moura

Hadson Barros

Joao Alfredo

Alberto Siqueira

Revisao
Vania Soares

Projeto Grafico e Capa
Carlos Alberto Alexandre Dantas

Av. Desembargador Moreira 2807
Dionisio Torres Fortaleza Ceara.
E-mail: inesp@al.ce.gov.br
Fone: 3277-3705
Fax: (0xx85) 3277-3707

&
Y . X

ASSEMBLEIA Instituto de Estudos e Pesquisas
LEGISLATIVA para o Desenvolvimento

CEARA do Estado do Ceara
Home page: www.al.ce.gov.br Home page: www.al.ce.gov.br/inesp
E-mail: epovo@al.ce.gov.br E-mail: inesp@al.ce.gov.br



® POR UMA CULTURA DE PAZ E NAO VIOLENCIA

Reconhecendo a parte de responsabilidade ante o futuro da

humanidade, especialmente com as criancas de hoje e de amanh§,
EU ME COMPROMETO - em minha vida cotidiana, na minha familia,
no meu trabalho, na minha comunidade, no meu pais e na minha
regiao a:

1

RESPEITAR A VIDA. Respeitar a vida e a dignidade de cada pes-
soa, sem discriminar nem prejudicar;

REJEITAR A VIOLENCIA. Praticar a ndo-violéncia ativa, repelindo
a violéncia em todas suas formas: fisica, sexual, psicoldgica, eco-
némica e social, em particular ante os mais fracos e vulneraveis,
como as criancas e os adolescentes;

SER GENEROSO. Compartilhar o meu tempo e meus recursos ma-
teriais, cultivando a generosidade, a fim de terminar com a exclu-
sdo, a injustica e a opressao politica e econdmica;

OUVIR PARA COMPREENDER. Defender a liberdade de expres-
sdo e a diversidade cultural, privilegiando sempre a escuta e o di-
alogo, sem ceder ao fanatismo, nem a maledicéncia e o rechaco
a0 proximo;

PRESERVAR O PLANETA. Promover um consumo responsavel e
um modelo de desenvolvimento que tenha em conta a importan-
cia de todas as formas de vida e o equilibrio dos recursos naturais
do planeta;

REDESCOBRIR A SOLIDARIEDADE. Contribuir para o desenvolvi-
mento de minha comunidade, propiciando a plena participacao
das mulheres e o respeito dos principios democraticos, com o fim
de criar novas formas de solidariedade.

! Manifesto redigido por defensores da Paz como Dalai Lama, Mikail Gor-
bachev, Shimon Peres e Nelson Mandela, no sentido de sensibilizar a cada
um de nds na responsabilidade que temos em praticar valores, atitudes e
comportamentos para a promocao da nao violéncia. Lancado em 2000 pela
UNESCO, contou com a adesao da Assembleia Legislativa ao “Manifesto 2000”
com a coleta de mais de 500 mil assinaturas em nosso Estado.
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Hino NACIONAL BRASILEIRO

Mdsica de Francisco Manoel da Silva
Letra de Joaquim Osdrio Duque Estrada

Ouviram do Ipiranga as margens plécidas
De um povo herdico o brado retumbante,
E 050l da Liberdade, em raios fdlgidos,
Brilhou no céu da Patria nesse instante.

Se 0 penhor dessa igualdade
(onseguimos conquistar com brago forte,
Em teu seio, 6 Liberdade,

Desafia 0 nosso peito a prépria morte!

0 Patria amada,
Idolatrada,
Salve! Salve!

Brasil, um sonho intenso, um raio vivido
De amor e de esperanca a terra desce,

Se em teu formoso céu, risonho e limpido,
Aimagem do Cruzeiro resplandece.

Gigante pela prépria natureza,
Es belo, és forte, impévido colosso,
E o teu futuro espelha essa grandeza

Terra adorada,
Entre outras mil,
Es tu, Brasil,

0 P4tria amada!

Dos filhos deste solo és mae gentil,
Patria amada,
Brasil!

Deitado eternamente em berco espléndido,
Ao som do mar e a luz do céu profundo,
Fulguras, 6 Brasil, flordo da América,
luminado ao sol do Novo Mundo!

Do que a terra mais garrida

Teus risonhos, lindos campos tém mais flores;
“Nossos bosques tém mais vida’,

“Nossa vida”no teu seio “mais amores”.

0 Patria amada,
Idolatrada,
Salve! Salve!

Brasil, de amor eterno seja simbolo
0 Iabaro que ostentas estrelado,

E diga o verde-louro desta flamula
— Paz no futuro e gldria no passado.

Mas, se ergues da justica a clava forte,
Verds que um filho teu ndo foge a luta,
Nem teme, quem te adora, a propria morte.

Terra adorada
Entre outras mil,
Es tu, Brasil,

0 P4tria amadal

Dos filhos deste solo és mae gentil,
Patria amada,
Brasil!



Hino Do EsTADO DO CEARA

Mdsica de Alberto Nepomuceno
Letra de Tomas Lopes

Terra do sol, do amor, terra da luz!

Soa o clarim que tua gldria conta!

Terra, 0 teu nome e a fama aos céus remonta
Em clardo que seduz!

Nome que brilha - espléndido luzeiro

Nos fulvos bracos de ouro do cruzeiro!

Mudem-se em flor as pedras dos caminhos!
Chuvas de prata rolem das estrelas...

E despertando, deslumbrada, ao vé-.las
Ressoa a voz dos ninhos...

Ha de florar nas rosas e nos cravos

Rubros o sangue ardente dos escravos.

Seja teu verbo a voz do corado,

verbo de paz e amor do Sul ao Norte!
Ruja teu peito em luta contra a morte,
Acordando a ampliddo.

Peito que deu alivio a quem softia

e foi 0 sol iluminando o dia!

Tua jangada afoita enfune o pano!

Vento feliz conduza a vela ousada!

Que importa que no seu barco seja um nada
Na vastiddo do oceano,

Se a proa vao herdis e marinheiros

E vdo no peito coracdes guerreiros!

Sim, nds te amamos, em aventuras e magoas!
Porque esse chdo que embebe a dgua dos rios
Ha de florar em meses, nos estios

E bosques, pelas dguas!

selvas e rios, serras e florestas

Brotem no solo em rumorosas festas!

Abra-se ao vento o teu penddo natal

sobre as revoltas dguas dos teus mares!

E desfraldado diga aos céus e aos mares

A vitdria imortal!

Que foi de sangue, em guerras leais e francas,
E foi na paz da cor das héstias brancas!
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