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Resumo

Objetivo: O objetivo desse trabalho é avaliar por meio do OCT Stratus a relacdo da
espessura macular com a espessura de camadas de fibras nervosas. Métodos: Neste
trabalho foram analisados 106 olhos do servico de oftalmologia da Faculdade de Medi-
cina do ABC. Estudou-se 55 olhos que apresentavam valores de CFNR dentro ou acima
dos valores normais em todos o quatro quadrantes e 51 olhos apresentando valores em
apenas um ou mais quadrantes que indique suspeita ou fora do limite de normalidade
dos valores de CFNR, comparando com sua espessura macular. Resultados: Este estudo
mostrou uma diminuicdo da espessura macular nos pacientes que apresentavam sus-
peitas ou diminui¢ao da espessura de CFNR. Conclusao: O trabalho demonstrou que a
espessura macular pode ser importante para avaliar uma possivel perda de camada de
fibras nervosas.
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INTRODUCAO

tomografo de coeréncia 6ptica, OCT Stratus

(Carl Zeiss Ophthalmic Systems, Inc. EUA) é

um moderno equipamento que permite a rea-
lizacdo de cortes transversais da retina, gerando ima-
gens tomograficas de alta resolugéo, com alto grau de
reprodutibilidade’?. E especialmente titil para aplica-
¢oes diagnosticas oftalmoldgicas, devido ao facil acesso
Optico as estruturas do segmento posterior do olho. A
imagem produzida € resultante de um corte transversal
tecidual, com resolugdo que se aproxima a microscopia
de luz, sem requerer bidpsia cirtrgica, que denomina-
mos de “bidpsia 6ptica”. O OCT (do inglés optical
coherence tomography) possui um mecanismo analogo
ao ultrassom no modo B, utilizando luz com comprimen-
to de onda infravermelho ao invés da onda sonora ©.
Nessa técnica, a luz é altamente refletida ou absorvida
pelos tecidos bioldgicos, o que a torna adequada para
avaliar estruturas intraoculares opticamente acessiveis.

E um exame de alta resolucio (10 um), que reali-
za cortes seccionais da retina e cordide, capaz de detec-
tar alteragdes anatdmicas coroido-retinianas no plano z
(profundidade da retina). As alteracdes detectadas sdo
observadas como alteragdes relativas de refletividade
na interface Optica obtidas pelo uso do método de
interferometria de baixa coeréncia “.

O uso dessa nova forma de estudo pode observar
melhor a interacdo de doencas com o padrao retiniano,
fazendo correlagdes das diferentes formas apresentadas,
como no caso das Camadas de Fibra Nervosas Retinianas
(CFNR), meio de estudo utilizado para a evolugio do
glaucoma com a Espessura Macular (EM), correlacionando
ambos para demonstrar se existe uma nova arma para o
diagnéstico precoce das doengas que evoluem com a per-
dada CFNR.

Apesar da grande maioria dos estudos terem ava-
liado o dano neural através da andlise da CFNR
peridiscal, trabalhos recentes demonstraram que a me-
dida da espessura macular também pode ser importante
para estimar o dano neural ¢,

O objetivo desse estudo € correlacionar a perda
da camada de fibras nervosas da retina com a diminui-
¢do na espessura macular.

METoDOS

Foram analisados 106 olhos do servigo de oftalmo-
logia da Faculdade de Medicina do ABC, onde nédo porta-
vam doengas que pudessem gerar alguma alteracido
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Figura 1: Protocolo RNFL Thickness Average utilizado no OCT
Stratus

macular, como: Diabetes, sequela de oclusdo vascular,
buraco macular, degeneragdo macular relacionada a ida-
de, bem como outras patologias. Utilizamos o protocolo
RNFL Thickness Average que ¢ aplicado sobre uma de-
terminada imagem, aparece a imagem normativa com os
dados corrigidos para a faixa etdria. O programa utiliza
as cores branco (acima dos valores considerados normais,
>95%), verde (dentro dos valores normais), amarela (in-
dicam suspeita, <5% ) e vermelha (fora do limite de nor-
malidade, <1 %) para indicar os percentis de distribui¢do
normal (Figura 1). Todo o banco de dados esta baseado
em medidas circulares de 3,4 mm de didmetro
posicionados ao redor do disco optico @.

Foram estudados 55 olhos que apresentavam va-
lores de CFNR dentro ou acima dos valores normais em
todos o quatro quadrantes e 51 olhos apresentando valo-
res em apenas um ou mais quadrantes que indique sus-
peita ou fora do limite de normalidade dos valores de
CFNR, comparando com sua espessura macular utili-
zando Macular Thikness Map, que consiste em uma série
de 6 cortes igualmente espagados,com um ponto central
em comum, possuindo cortes de tamanho fixo de 6,0 mm,
sendo utilizado no exame de espessura macular. O pro-
tocolo de andlise desses cortes foi o Retinal Map, que
oferece dois mapas da espessura retiniana em uma area
circular centrada na macula. Um mapa mostra a espes-
sura retiniana usando um cédigo de cor, e o outro mostra
espessura retiniana média (em micra) de nove setores
do mapa, utilizamos nesse estudo como dado o setor nu-
mérico central, por se tratar da drea foveolar do corte.

Os pacientes tinham idade acima de 50 anos com
média de 66,5 anos, sendo 34% do sexo masculino (Gra-
fico 1). Foram utilizados colirios para dilatacdo para a
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Espessura macular em relacao a espessura
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Média da espessura macular em CFNR
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obten¢do da imagem, ndo tendo assim interferéncia a
area pupilar, sendo também realizado pelo mesmo exa-
minador em todos os casos.

RESULTADOS

O estudo mostrou uma diminuicdo da espessura
macular nos pacientes que apresentavam suspeitas ou
diminuicdo da espessura de CFNR em relacao aos paci-
entes com espessura dentro ou acima da normalidade.

Os valores médios foram de 161,2 pm (117-214)
para pacientes dentro ou acima da normalidade versus
154,4 pm( 85-193) para pacientes suspeitos ou inferio-
res ao padrao de normalidade, sendo a diferenca de 6,8
um para os valores acima (Gréfico 2).

Pacientes do sexo masculino apresentaram média
menor na espessura macular, 150,9 um em relagdo ao sexo
feminino, 157,9 um nos suspeitos e inferiores aos padroes de
normalidades (Gréfico 3), ja nos pacientes dentro ou acima
da normalidade a diferenca foi de 159,7um contra 162,7 um
do sexo masculino e feminino respectivamente (Gréfico 4).

DiscussAo

Este estudo revelou que existe uma significativa
diferenca entre a espessura macular em pacientes nor-
mais em relagdo a espessura de CFNR, aos de menores
espessuras de CFNR.

Alguns estudos demonstraram que a perda neural
na mécula pode se apresentar sob diferentes formas, po-
dendo apresentar um padrdao de perda difusa no
glaucoma e na neuropatia Optica traumadtica ou
hemiandpico na atrofia em banda do nervo 6ptico &7,

A espessura macular em pacientes normais ndo
¢é uniforme nas diferentes versdes do OCT ¢. Recen-
temente, Chan et al. ¥ reportaram que, utilizando
Stratus OCT, a espessura foveal central em pacientes
normais variava em média de 182 + 23 pym, quando
determinada automaticamente pelo aparelho e de 170+
18 pm, quando determinada manualmente.

A camada de células ganglionares da retina
correspondem a cerca de 35 a 40% da espessura
retiniana na area macular. Sendo assim, estimativas da
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espessura macular podem ser consideradas como uma
forma de avaliarmos a perda de células ganglionares
em afeccOes da via dptica anterior ©19. Alguns estudos
demonstraram que a espessura macular medida pelo
OCT em pacientes glaucomatosos € significativamente
menor quando comparada a de individuos normais 9.

Devemos, no entanto, atentar para o fato de que
outras afeccdes da macula podem influenciar na avalia-
¢ao da perda neural quando esta é estimada pela espes-
sura macular. Desta forma, afec¢des que cursam com
edema macular, membranas epi ou sub-retinianas, cica-
trizes ou degeneragdes maculares podem causar altera-
¢des na espessura macular. Desta forma, enquanto que a
quantificagdo da perda neural feita pela medida da
CFNR sofre influéncia da presenca de edema ou ano-
malias de disco Optico, a avaliacdo feita pela espessura
macular também pode sofrer influéncia de outras
afec¢cdes maculares, particularmente em individuos ido-
sos e diabéticos nos quais devemos ter cuidado ainda
maior na interpretacdo dos achados. Devemos também
lembrar que tais achados devem ser correlacionados com
os dados clinicos, particularmente os exames da fungdo
visual como o campo visual. Salientamos, por fim, que a
tomografia de coeréncia Optica nao deve ser solicitada
de forma indiscriminada e sim como um complemento
na investigacdo de casos nos quais existam duividas
diagnoésticas ou necessidade de quantificagdo e segui-
mento do dano axonal retiniano.

CONCLUSAO

O trabalho demonstrou que a espessura macular é
importante para avaliar uma possivel perda de camada
de fibras nervosas, o que é muito importante para o diag-
nostico precoce de doengas como glaucoma e neuropatias.
Salientamos que o OCT € um exame subsididrio nao
podendo ser trocado pela avaliagdo clinica, tendo entdao
sua indicagdo restrita para casos selecionados.

ABSTRACT

Objective: The objective of this work is to evaluate by
means of the OCT Stratus the relation of the macular
thickness with the thickness of nervous fiber layers. Methods:
Inthis work 106 eyes of the service of ophthalmology of the
College of Medicine of the ABC had been analyzed. The
study included 55 eyes that inside presented values of CFNR
orabove of the normal values in all the four quadrants and
51 eyes presenting values in only one or more quadrants
that suspicion indicates or is of the limit of normality of the
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values of CFNR, comparing with macular thickness. Results:
This study it showed a reduction of the macular thickness
in the patients who presented suspicion or reduction of the
thickness of CENR. Conclusion: The work demonstrated
that the macular thickness can be a weapon important to
evaluate a possible loss of nervous fiber layer.

Keywords: Macula lutea/physiology; Nerve fibers;
Tomography, optical coherence/methods; Reference
values; Retina
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