BIOMICROSCOPIA ULTRASSONICA PARA DIAGNOSTICO DE GLAUCOMA
SECUNDARIO - RELATO DE CASO
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Foi atendido no dia 06 de janeiro de 2021, um cdo, macho, sem raca definida, 4 anos de idade.
O paciente foi diagnosticado previamente com glaucoma bilateral ndo responsivo as
medicacdes (dorzolamida e latanoprosta). Na avaliacdo da pressdo intraocular, apresentou 42
mmHg no olho direito (OD) e 40 mmHg no olho esquerdo (OS), sendo o valor considerado
normal de 15 a 25 mmHg em cées e gatos. Os outros parametros oculares se mostraram normais.
Apo6s avaliagdo clinica, suspeitou-se de glaucoma secundario a uveite e foi solicitado a
Biomicroscopia Ultrassdnica (UBM). Para o procedimento foi realizada a sedacéo do paciente
com dexmedetomidina e metadona, apds administracdo dos farmacos foi instilado uma gota de
colirio a base de cloridrato de oxibuprocaina a 0,4% nos olhos, sendo repetido ap6s 10 minutos.
Nas mensuracdes feitas através da UBM (Tabela 1) foi constatado que o tamanho da fenda
ciliar, a area da fenda ciliar e a area do plexo angular estavam com suas mensuragdes zeradas,
mostrando o total fechamento do angulo iridocorneal pelo edema de iris causado pela uveite
(Figura 1). No laudo do exame constatou-se o fechamento da fenda ciliar e do angulo de
drenagem e espessamento da iris, edema de cornea bilateral com dificil diferenciacdo da linha
de Shwalbe. Nesse caso, a uveite foi tdo intensa que a iris esteva edemaciada a ponto de
comprimir o &ngulo de drenagem e gerando um quadro de glaucoma bilateral, sendo necessario
o0 tratamento das afec¢des. Para o tratamento, foi receitado o Triplenex (BID), o cloridrato de
dorzolamida 2% (TID) e a prednisolona 1% (QID). Foi sugerido aos tutores que realizassem
uma investigacao sobre a causa primaria da uveite, mas se recusaram. Ap6s 15 dias o paciente
retornou, onde foi averiguado que a pressdo intraocular estava estavel, com isso manteve-se a
dorzolamida (BID) e prednisolona (BID) por 15 dias. A prednisolona foi mantida por uso
continuo (BID), pois a quebra da barreira hematocular pode gerar uveites recorrentes. O
paciente foi acompanhado por 6 meses seguintes sem relatos de novas descompensacdes de
pressdes, mantendo os olhos visuais. Em situacGes de uveite que cursem com sinéquia anterior
periférica podem levar a oclusdes da zona trabecular e da fenda esclerociliar. Com a UBM é
possivel uma resolucdo mais detalhada do angulo iridocorneal e da fenda ciliar, sendo um
método para diagnosticar glaucoma precoce em cdes. A drenagem do humor aquoso (HA)
ocorre por duas vias, a via ndo convencional e a via convencional responsavel pela drenagem
de cerca de 85 a 90% em cdes e 97% em gatos. No caso relatado foi possivel averiguar que este
sistema de drenagem estava comprometido durante o processo inflamatorio. Em casos de
glaucoma secundario, a uveite é a principal causa, pela capacidade de obstru¢do do angulo
iridocorneal. A UBM foi um exame fundamental para o diagnostico de glaucoma secundario,
pois com outros metodos diagnésticos ndo seria possivel obter informac6es detalhadas do
angulo iridocorneal. Sendo assim, € uma forma de avaliagdo que esta em constante crescimento
na oftalmologia veterinaria.



Figura 1. Imagem de UBM de OD do paciente, evidenciando edema de iris e comprometimento da drenagem do
HA por compressao anterior da iris: linha laranja: distancia Linha de Schwalbe/Céapsula Anterior da Lente (3,20
mm), linha lilas: angulo totalmente fechado (0 mm), linha rosa: profundidade da camara posterior (1,62 mm)

Fonte: Imagem cedida pelo Oftalmologista Veterinario Thiago Alegre Coelho Ferreira, 2021.

Tabela 1. Dados coletados do exame de UBM.

Parametros oD ON}
Espessura corneana central 0,7 mm 0,72 mm
Profundidade de cAmara anterior 2,5 mm 2,3 mm
Profundidade de camara posterior | 1,61 mm | 1,64 mm

Distancia LS/CAL 3,2 mm 3,78 mm
Tamanho da fenda ciliar 0 mm 0 mm
Area da fenda ciliar 0 mm? 0 mm?
Area do plexo angular 0 mm?2 0 mm?2

Fonte: Dados cedidos pelo Dr. Thiago Alegre Coelho Ferreira, 2021.
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