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Resumo

Descreve o diagndstico e conduta em um caso de hemorragia de disco 6ptico possivel-
mente secundéria a descolamento espontaneo do vitreo posterior. Relata um caso de
hemorragia de disco 6ptico possivelmente secundaria a descolamento espontaneo do
vitreo posterior, discutindo os aspectos diagndsticos, progndsticos e conduta
oftalmolégica.Observou-se regressdo da hemorragia do disco apés 6h de evolucao do
quadro sem sinais de recidiva durante os registros subseqiientes. A Oftalmoscopia com
Laser de Varredura mostrou-se como um avancado método alternativo e eficaz no
diagnéstico e seguimento do descolamento vitreo.
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INTRODUCAO

Iteracdes na interface vitreo-retiniana podem

acarretar diferentes formas de comprometi-

mento da funcio visual”.
O corpo vitreo, constituido basicamente por acido
hialurdénico e microfibrilas de coldgeno e dgua, encon-
tra-se firmemente aderido na extrema periferia da reti-
na, formando a base vitrea. No pélo posterior, a hialdide
fixa-se na membrana limitante interna retiniana (MLI),
formando dreas de maior aderéncia na regido do disco
Optico, mécula e arcadas vasculares™”.

O descolamento do vitreo posterior (DVP) con-
siste da associacdo entre a liquefagdo vitrea e a separa-
¢do do cortex posterior vitreo da MLI da retina. Este
processo ocorre fisiologicamente com o avango da ida-
de e mais precocemente nos olhos miopes e
facectomizados.

Clinicamente, 0 DVP se manifesta com sintomas
de “moscas volantes” (floaters) e “flashes de luz”
(fotopsias) que diminuem com a evolugio do quadro.
Entretanto,complicagdes como rupturas e descolamentos
retinianos, membranas epirretinianas e hemorragias de
disco Optico podem estar associadas ao DVP.

A oftalmoscopia com laser de varredura (OCT/
SLO) é um novo método ttil e ndo invasivo na detecgao
dos descolamentos vitreos, ja que permite avaliar a rela-
¢do vitreo-retiniana com seus pontos de maior aderén-
cia e correlaciona-los com os achados clinicos™”.

O objetivo deste trabalho é descrever o caso de
um paciente com hemorragia de disco 6ptico, possivel-
mente secundaria a descolamento espontaneo do vitreo
posterior, analisando seus aspectos clinicos e exames
diagnosticos.

DESCRICAO DO CASO

Paciente do sexo masculino, branco, 55 anos, com
sintomas de moscas volantes e fotopsias no olho direito
héd 4 horas. Nao hd antecedentes pessoais e familiares.

Ao exame apresentava acuidade visual em ambos
os olhos (AO) de 20/20. A pressao intra-ocular era de 15
mmHg (AO). O exame biomicroscépico de AO ndo apre-
sentava qualquer alteracdo do segmento anterior. No
mapeamento de retina do olho direito (OD) observou-se
disco 6ptico com bordas e coloragdo normais, escavacao
fisiolégica apresentando hemorragia inferior (figura 1),
separagdo do vitreo posterior observando-se Anel de
Weiss (figura 2), sem alteracdes periféricas. O olho es-
querdo (OE) revelou-se dentro da normalidade.
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Foram realizados os exames complementares
para elucidagio diagndstica.)

Perimetria visual computadorizada (CV) branco
no branco - dentro da normalidade em AO.

Ja a oftalmoscopia com laser de varredura (OCT/
SLO) revelou no OD, DVP e no OE corpo vitreo sem
alteracoes (figuras 3 e 4). A tomografia de coeréncia
Optica de disco 6ptico e mécula revelou-se dentro da
normalidade em AO (figuras 5 e 6).

Evolucao: Diante do quadro foi feito o diagnésti-
co de hemorragia de disco Optico, possivelmente secun-
déria a descolamento espontaneo do vitreo posterior,
tendo como conduta expectante e acompanhamento do
caso com 6 horas, 1 dia, 1 semana e 1 més de evolugao.

Pdde-se observar regressdao da hemorragia do dis-
co apos 6 horas de evolucido do quadro sem sinais de
recidiva durante os registros subseqiientes (figura 7).

DiscussAo

A hemorragia de disco 6ptico caracteriza-se por
uma descompensacao e ruptura dos capilares pré-discais.
E encontrada com maior freqiiéncia em pacientes por-
tadores de glaucoma primadrio de angulo aberto como
sinal clinico de descontrole da doenca e também nos
casos de glaucoma de pressdao normal. Com menor inci-
déncia, a hemorragia de disco pode estar associada a
outras doencas oculares, tais como, neuropatias, trauma
contuso e descolamento vitreo posterior, como observa-
do no caso relatado”.

O DVP raramente requer alguma forma de tra-
tamento que seja diferente do acompanhamento cli-
nico e orientagdes ao paciente quanto aos riscos de
complicagdes’.

A identificagdo do DVP pode ser realizada basi-
camente pela andlise do vitreo sob oftalmoscopia indi-
reta ou pela biomicroscopia de segmento posterior com
lentes apropriadas de 60 ou 90 dioptrias, além da
ecografia modo B, sendo na maioria dos casos suficiente
para concluir o diagndstico. Entretanto,McDonald et al.
relataram que existem algumas situagdes nas quais sin-
tomas de DVP sdo observados e ndo sao detectdveis ao
exame clinico”. Nesses casos, a OCT/SLO torna-se titil
na deteccdo de pequenos pontos de liquefagdo vitrea e
areas de aderéncias vitreo-retinianas andmalas que po-
dem acarretar em complicacdes como a hemorragia de
disco 6ptico™.

No caso exposto, 0 paciente foi assistido logo apds
o inicio da sintomatologia,sendo observado o DVP com
a presenca do Anel de Weiss a oftalmoscopia indireta,
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Figuras 5e 6: OCT de papila e de macula do OD dentro da normalidade

além da hemorragia do disco 6ptico no OD. Neste senti-
do, foram realizados exames de perimetria
computadorizada e OCT para investigacdo de possivel
dano glaucomatoso associado, o que ndo foi observado
durante o seguimento.

Neste contexto, optou-se pela observacao clinica do
caso que revelou regressdo da hemorragia de disco 6ptico
sem recidiva e a permanéncia dos floaters que sao compa-
tiveis com a condensacio vitrea sobre o eixo visual.

O diagnéstico das alterac¢des na interface vitreo-
retiniana estd entre as mais importantes contribuigdes

Figura 2: Anel de Weiss

disponibilizadas a oftalmologia clinica pelo OCT e o
avanco da integracdo de um sistema de imagem multi-
planar oferecido pelo SLO/OCT parece ser bastante
promissor, pois possibilita a reconstru¢do da imagem
retiniana tridimensionalmente, contribuindo como um
avancado método alternativo e eficaz no diagndstico e
seguimento do descolamento vitreo.

Desta forma, o Oftalmologista deve estar atento
aos pacientes com sintomatologia de floaters e fotopsias,
acompanhando-os com freqii€ncia e os orientando quan-
to aos riscos das possiveis complicacdes.
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Figura 7: Disco Optico apds 6 horas de evolucio

ABSTRACT

To describe the diagnosis and management of a optic disc
haemorrhage probably caused by an acute and
spontaneous posterior vitreous detachment. A single case-
report of an optic disc haemorrhage probably caused by
an spontaneous posterior vitreous detachment, in order to
discuss the diagnosis, management and prognosis.

Optic disc haemorrhage regression was observed after
6 hours of evolution without relapsing signals during
the subsequent registers. The Scanning Laser Ophthal-
moscopy revealed as an advanced alternative and
efficient method in the vitreous detachment diagnosis
and follow up.
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