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oenga ocular tireoidiana ou

“oftalmopatia de graves” é

v doenga avtoimune em

B W con ‘

de nos defender contra as infec-

¢oes ¢ de regular as inflamagdes,

R RRRS o coryo. N chidie

corpo. -

la tireoide se desencadeia uma infla-

rmagdio por mecanismaos desconhect-

dos que ativam a produgio de hor-

mdnios de maneira ndo controlada,
criando hipertiroidismo.

Ok olhos também podemn ser afeta-
dos nesta doenga. A drbita ¢ uma cavi-
dade desea que aloja o globo ocular, os
miiksculos, a gordura orbitdria, as ner-
vos ¢ 05 basos sanguineos do olho. Nela

cuilaar
ma factimudo de liquido) que se pro-
duzem nestes tecidos fazem com que
aumente 0 volume da gordura e os
muisculos engrossam. Assim, o globo
ocular é movido para frente. promo-
verido profusdo do globo ocular (evof-

¢ nas produz

dle “olhos saltados”.

O fumao piora o prognastico sendo
que os furmanies tém uma doenga de
druragpdo mals longn e respondem pior
a0 fratamento. Nos pactentes que de-
feclamas precocernente a doenga, ol
ternas wma melhor resposia com o tra-
samento com corticoides. E de grande
imporidncia quee, nas primeinas s
nas de diagndstico da doenga, o paci-
wwﬂ Tﬂmpda

ern drbita ¢ pelo en-
docrinologista para tratar a doenga ti-

A doenga ocular pode aparecer
anles, durante ou apds as manifesta-
¢oes sistémicas da doenga tireoidia-
na, ou seja, pode ocorrer corm hiperti-
reoidismo (aumenio da dosagem de
hormdnios tireoidianos no sangue),
mas também o paciente pode estar
oom a hormonal normal ou
até hipotireodismoidiminuicio da
dosagem). Os sinais ¢ os sintomas
(JUiE APATOCPTI 1S eLAPIS IS Proco-
oes &0 muito inespecificos, o pacien-
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Tireoide x olho

Figura 3: antes e apds a microcirurgia orbitdria

te percebe edema periocular, lacri-
mejamento, sensa¢do de areia nos

passa a notar dificuldade para focar
obifetos especialmente na leitura ¢

othos, intolerdncia ao vento ¢ ao sol  percebe, lamibvm, a presenga de in-

como s¢ tivesse um quadro de con-
Juntivite. Com o passar do tempo,

chago nas pdlpebras e bolsdes dos
olhos. Todos esses sinformas se acen-

fuam pela manlhd e vdo melhorando
no transcorrer do dia. Se¢ a doenga
progride, o paciente passa a notar
que o olho estd mais aberto, mais ex-
posto, mais saltado (proptose ou
exoftamo). Nos casos mais avanga-
dos, os pacientes ém dificuldade e
dor ao mover os olhos ¢ também vi-
sdo dupla (estrabisrmo).

A consequéncia mais grave do
acometimenio ocular na doenga tire-
oidiana ¢ a perda da risdo por com-
pressdo do nervo dptico ou por dano
corneano, podendo até chegar & per-
fisragdo ocular. Neste caso, estd indi-
cada a cirurgia de urgéncia,

E fundamental para o tratamento
dia doenga orbitdria um controle ade-
quado dos nives sanguineos de hor-
mdnios tireoldianos, dai a importdn-
cia do acompanhamento rigoroso pe-
lo endocrinologista. Quanto oo frata-
mento dos olhos, inicialmente, foze-
maos o tratamento clinico com anti-
inflamatdrios hormovnais (corticoide).
Porém, quando a doenga estd inativa
¢ sem inflamagio, o tratamento ¢ of-
ribrgico para reabilitar o paciente das
mudangas cansadas pela doenga, seja
pelo estrabisma (visdo dupla), retra-
¢do palpebral Colhos assustados”),
exoftalmo (Colhos saltados™) ou bol-
shes oo redlor dos olhos.

A cirurgia ndo deixa cicatrizes. As
novas vias de abordagem para des-
comprimir a drbita (deslocar os olhos
para f(rds) se realizam por via
conjuntival (interna), ou também
atrais de pedquenas incisdes na pre-
i da pdlpebra superior, que. esteli-
camente, ndo deixam cicarrizes, on
estas sdo imperceptiveis. A cirurgia
de descompressdo orbitdria consiste
em aumentar o tamanho da drbita
paara permitir que o olho se deslogue
para trds. Esta cirurgia se realiza com
aixilio de microscdpio cinirgico para
evitar lesdo das delicadas estruturas
da drbita. As cirurgias para corrigir o
estrabizmo, a retragdo palpebral e os
bolsdes perioculares se realizam via
interna (conjuntival) ou por incisdes
em linhas de expressio da pele que
nio detvam cicatrizes. Afras de éc-
nicas de microcinurgia orbitdria, po-

demos realizar grandes intervengoes
ciriirgicas por meio de pequenas inci-
shes que reduzem as complicagies e
ndo deixam cicairizes.
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