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Resumo

Por conta de uma doenca ocular, a obra de Monet foi analisada por mdltiplas facetas, incluindo o reflexo da deteriorag¢@o de sua

visdo nos seus trabalhos, motivo deste trabalho de revisdo. Tendo como referéncia este panorama, propde-se aqui pensar, por meio

de algumas obras marcantes da biografia de Monet, a doenca ocular catarata e o seu papel na histdria de vida deste pintor.
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ABSTRACT

Due to the ocular disease, Monet’s work was analyzed by multiple facets, including the reflection of the deterioration of his vision in
his works, reason for this work of revision. With reference to this panorama, it is proposed here to think, by means of some remarkable
works of the biography of Monet, the ocular cataract disease and the paper of this in the history of this painter’s life.
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INTRODUCAO

termo impressionismo surgiu devido a um dos primeiros

quadros de Monet, “Impressdo, nascer do sol” (Quadro 1), a

partir de uma critica feita ao quadro pelo pintor e escritor
Louis Leroy: “Impressao, nascer do Sol” —eu bem o sabia! Pensava
eu, justamente, se estou impressionado € porque ha 14 uma
impressdo. E que liberdade, que suavidade de pincel! Um papel
de parede é mais elaborado que esta cena marinha.)

Quadro 1: Impressao: Nascer do Sol. Claude Monet, 1872. Oleo sobre
tela, 48x63cm.

A expressao foi usada originalmente de forma pejorativa,
mas Monet e seus colegas adotaram o titulo, cunhando o termo
impressionismo para um movimento artistico inteiramente novo,
uma revolugio na pintura.®

A pintura dasegunda metade do século XIX (o Impressionismo)
conseguiu captar muito bem novas percepgdes espaciais e, por isso,
construiu outras representacdes visuais para esse “novo” mundo.
Os artistas medievais ainda ndo haviam conquistado a perspectiva
e, na segunda metade do século XIX, os pintores comegaram a
recusd-la e, assim, de alguma forma, as regras da perspectiva foram
subvertidas, criando-se, desse modo, distor¢des espaciais.®)

Com as mudangas na concepgio de espago e tempo, esses
artistas permitiram que as pessoas comecassem a perceber o
espaco de uma forma diferente da até entdo em voga. Sem nenhum
conhecimento cientifico, os artistas anteciparam a nog¢ado de
realidade que a relatividade traria e, por isso, nao foram entendidos
pelo publico e pela critica. Muitos criticos da época admiraram o
novo estilo, mas muitos outros ridicularizaram as novas ideias.®

Em uma linha diferente, Claude Monet trabalhou a
diversidade do tempo na pintura. Ele acreditava que, para poder
recriar a esséncia dos objetos, ndo poderia pintd-los apenas em
um momento congelado. Era preciso mostrar como o objeto
mudava no tempo.®

A técnica de Monet - considerada mais tarde como umas
das mais belas do mundo - mostrava-se bastante peculiar.
Caracterizada pela representacao da luz e movimento utilizando
pinceladas soltas, as imagens formadas nas telas aparentam ser
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de perto apenas borrdes, mas, ao distanciar a visdo, o examinador
passa a enxergar as formas nitidamente.®

Monet ndo imaginava que, por conta de uma doenga ocular,
a “impressdo” do estilo que fundou se projetaria fielmente em
sua vida.®

DiscussAo

Trata-se de um estudo de revisdo de literatura na modalidade
revisdo narrativa. A busca foi desenvolvida na Biblioteca Virtual
de Sadde (BVS-BIREME), na base de dados eletronica Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Satude (LILACS),
no portal da Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de
Nivel Superior (CAPES), no Google Académico e em livros
sobre a obra de Claude Monet e dos Impressionistas. A revisao
de literatura, tradicionalmente conhecida como revisio narrativa,
apresenta um carater descritivo-discursivo, caracterizando-se pela
ampla apresentacao e discussao de temas de interesse cientifico. A
busca foi realizada no segundo semestre de 2017. A maioria dos
artigos selecionados estao indexados das bases de dados PubMed,
ScienceDirect e SciELO, no LILACS e na CAPES, a partir dos
descritores “Monet” and “catarata”, sem delimitacdo temporal.
Como critérios de inclusdo, considerou-se ser artigo na integra e
publicado em periddico nacional e em blog, e parte das referéncias
é de livros. A partir da leitura prévia dos titulos e resumos, foram
selecionados os artigos que abordavam a temética do estudo
e utilizados artigos e livros publicados nos idiomas inglés e
portugués que abordam a temadtica sobre Monet. As 36 publicagdes
identificadas foram incluidas de acordo com os critérios adotados
neste estudo. Apoés a leitura dos resultados, verificou-se que somente
13 artigos eram de interesse do objeto de estudo proposto.

Neste trabalho de revisdo narrativa sdo abordadas duas
questdes importantes para entender a doenga ocular de Monet: as
cores vistas por olhos doentes e as alteracdes de forma decorrentes
da doenca.

Em 1908, Monet comecou a notar que ja ndo enxergava
perfeitamente. Os primeiros sinais da doenca encontram-se
nas pinturas de Veneza deste mesmo ano, onde se nota que ele
comega a pintar quadros com predominéncia de ocre (Quadros
2 e 3), ficando as cores azuis e violeta, de que tanto gostava, em
segundo plano.®)

Quadro 2:Le Grand Canal et Santa Maria dela Salute. Claude Monet, 1908.
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Quadro 3: Creptisculo em Veneza, 1908.

Sua insatisfacdo com essas obras, fizeram com que ele
destruisse varias delas.©

Em 1912, aos 72 anos, ele procurou por especialistas,
relatando uma enorme quantidade de problemas com sua visao.
Queixava-se predominantemente de turvagao visual e dificuldade
na percepcdo de cores. Constatada uma acuidade visual de 20/200
no melhor olho, deram-lhe o diagnéstico de catarata nuclear
bilateral.®

Catarata ¢ a causa mais comum de cegueira reversivel
no mundo, responsdvel por 40% dos 45 milhdes de casos dessa
deficiéncia visual. E definida pela presenca de opacidade do
cristalino, podendo ser congénita ou adquirida, estando, entao,
associada a senilidade. A prevaléncia aumenta em 50% na faixa
etaria de 65 a 74 anos e, acima dos 75 anos, aumenta em 75%."

A catarata adquirida do tipo “nuclear” é a mais associada
a perda da diferenciacio de cores nas fases iniciais. A medida
que o cristalino vai se opacificando, a visao vai ficando lenta
e progressivamente borrada, surgindo também uma perda da
definicao das letras e objetos. Com o tempo, o aumento da
opalescéncia do cristalino vai agravando o borramento visual
e, entdo, o paciente passa a ter dificuldade na visdo para perto e
longe. Além da alteracdo da vis@o de cores, as imagens costumam
ficar “nubladas e enevoadas”.?)

A doenga pode ter acometido Monet por conta das muitas
horas em que ficou com seus olhos expostos ao sol. Sabe-se que a
radiagdo ultravioleta (UVA e UVB) é um cléssico fator de risco
para a catarata devido ao estresse foto-oxidativo,s6 perdendo em
importancia para a idade avangada.(®%”

Monet pintava ao ar livre, preferencialmente ao meio dia,
visto ser a representacgao do efeito que a luz solar produz sobre
a natureza uma importante caracteristica do impressionismo.
Pintava a mesma cena repetidas vezes,na mesma posi¢ao, mas em
diferentes instantes de tempo e de luminosidade, podendo variar
de horas distintas em um mesmo dia a até diferentes épocas do
ano. E um conceito novo de intima ligacio entre espaco e tempo e
osurgimento de uma dimensao ampla. Gragas a esta caracteristica,
a evolugdo de sua doenga pode ser estudada.®
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Como tratamento, foi-lhe recomendada a cirurgia para o
pior olho, mas, embora a operacdo fosse relativamente segura
nesta época, Monet resistiu por medo de perder totalmente o
pouco que lhe restava da visdo (fato que ocorreu com um amigo
que fora submetido 2 mesma cirurgia).®

Um dos primeiros sintomas da catarata € a sensacdo de perda
progressiva da qualidade visual. Em alguns momentos, a visdo fica
mais nublada e, frequentemente, as pessoas sentem necessidade
de mais luz para ver melhor, porém, mesmo usando 6culos, a visdo
continua embacada. H4 também alteracdo cromatoldgica, com
mudanca da refracdo e modificacio progressiva dos contrastes,
alteracdo da percepcao espacial e dos detalhes. A catarata atua
como um filtro amarelo que reforca as cores suaves,como ocres e
marrons, e que também impede a visualizacdo de cores,como azuis
e violetas. A medida que a doenca progride, pode ser percebida,
no centro da pupila, a parte escura do olho, uma mancha branca
ou amarelada. Apesar dos sintomas cldssicos, € muito dificil para
o leigo identificar a catarata na fase inicial. A perda visual é
progressiva, de velocidade varidvel. Nao tem como interromper
esse processo. A detecgdo pode ser feita com consultas regulares
ao oftalmologista. Geralmente, a pessoa s comeca a perceber
em estdgios mais avancados.>!*!)

O tnico tratamento curativo da catarata é o tratamento
cirtirgico, que consiste em substituir o cristalino opaco por uma
protese denominada de lente intraocular. A cirurgia serd indicada
sempre que o paciente portador da catarata estiver com a sua
qualidade de vida alterada e com dificuldade na realizacdo de suas
tarefas habituais didrias. A cirurgia da catarata é denominada de
facectomia e pode ser realizada por diversas técnicas ou métodos,
sendo as mais conhecidas a facoemulsificacdo e a extracao
extracapsular programada e, em ambas as técnicas, € necessario
a utilizacdo do microscopio cirtrgico. Apds avaliacdes técnicas,
foi observado que a facoemulsificacdo é mais segura, com menor
numero de complicagdes e a recuperacao visual € quase imediata,
além de poder ser indicada precocemente.('?)

Em 1918, Monet escreve uma carta a Georges Clemenceau,
Primeiro Ministro da Franca na época, onde expde sua dificuldade
de perceber as cores com a mesma intensidade. Narra que o
vermelho parece embacado, como se fosse rosa, e relata que lhe
escapam os tons intermedidrios. Descreve que, quando compara
as pinturas atuais com as antigas (Quadros 4 a 10), tem vontade
de rasgd-las com uma navalha.®

Quadros 4: Ponte Japonesa de seu jardim em Giverny em 1889.
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Quadros 5: Ponte Japonesa de seu jardim em Giverny em 1918. Quadro 8: Os Nentfares em Giverny, 1917.

Quadro 7: Nentufares, 1907. Quadro 10: O Caminho das Rosas no Jardim do Artista, 1920.
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Quadro 12: Pintura do Jardim das Flores com o olho esquerdo.

Em 1920, sua visao se deteriora gravemente e ja nao é capaz
de distinguir tons e, com o intuito de continuar a produzir, isento
de erros, providencia uma paleta com uma ordem regular de
cores. S6 via vultos e pintava as imagens que tinha na memoria.'®

Em setembro de 1922, deprimido, Monet consulta o Dr.
Carlos Coutela, que lhe indica tratamento cirtrgico do olho
direito. Monet, porém, resiste a ideia de cirurgia, apesar de ser um
procedimento relativamente seguro na época, por medo de perder
totalmente o que lhe restava da visao, fato que havia ocorrido com
um amigo seu. Aceita apenas uma soluc@o nao cirtirgica: gotas de
colirio midridtico para aumentar a pupila e melhorar a opacidade.
Este tratamento, entretanto, foi uma decepgao.©

Em janeiro de 1923, Clemenceau o convence a operar
o olho direito, cirurgia esta realizada em dois tempos. Em 10
de janeiro ¢ realizada uma iridectomia e, em 31 de janeiro, a
extracdo extracapsular da catarata. No pds-operatorio, Monet
manteve repouso absoluto por 10 dias e regressou a Giverny com
a prescri¢do de 6culos.®
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Ap0s a cirurgia, entretanto, ocorreu opacificacio da capsula
posterior, uma complicacdo comum pds-cirurgia de catarata, o
que muito desapontou Monet.©

Monet tinha grande dificuldade para se adaptar. Ele ndo
conseguia enxergar com ambos os olhos a0 mesmo tempo e se
queixou de que os objetos adquiriram uma curvatura anormal.

Sinto que se eu der um passo, vou cair no chdo. Perto
ou longe, tudo é deformado e dibio. Enxergar dessa maneira
¢ intolerdvel. Persistir parece perigoso para mim. Se eu estava
condenado a ver a natureza como a vejo agora, preferiria
continuar cego ¢ manter as memorias das belezas que sempre
enxerguei.®

Monet também se queixava da marcante diferenca entre
a percepcdo de cores entre os olhos, dizendo que tudo que via
com seu olho afacico adquirira uma tonalidade azul (cianopsia)
e com o outro olho ndo operado via amarelo-amarronzado. Essas
alteracdes visuais tiveram um efeito profundo na paleta de cores
da arte tardia de Monet."

Mais tarde, 6culos com uma tonalidade verde-amarelo lhe
foram prescritos, o que o tirou de seu desespero. Monet nao quis
operar o olho esquerdo.®

COMENTARIOS

A arte de Monet tinha como foco central a captura dos efeitos
da cor e daluz no ambiente. Sua deterioracao visual provavelmente
foi acelerada por sua insisténcia em pintar ao ar livre.

Pelas obras do artista Claude Monet, observa-se que, apds
1908, quando se instala de maneira definitiva e devastadora a
catarata, ha uma predominéncia do amarelo, marrom, cores
vibrantes e também um nitido e continuo processo de turvamento
da visdo, com pinturas borradas, disformes.

Observa-se, ainda,a mudanga nitida de cores ocorrida apos a
tardia intervencao cirtdrgica, com clara diferenca de percepgao de
cores pelo artista nos dois olhos, o direito operado e o esquerdo,
o qual ele se recusou a operar (Quadros 11 e 12).

Nao hé dividas de seu diagndstico e de que sua obra retrata,
de modo eterno, os efeitos visuais da catarata ndo tratada no
paciente idoso.

A importancia da relacdo médico/paciente, pautada
na confianga e seguranga no diagndstico e na proposicdo do
tratamento, deve ser enfatizada por ter sido este um entrave no
tratamento cirtrgico da catarata de Monet, gerando complicacdes
irreversiveis em sua visdo e marcas profundas em sua obra.

Monet morreu em dezembro de 1926 por doenga obstrutiva
cronica e cancer de pulmao.
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