Analise da pressdo intra-ocular apos ceratectomia
fotorreirativa com excimer laser

Intraocular pressure analysis after excimer laser photorefractive keratectomy
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RESUMO

Objetivo: Comparar os valores pré-operatérios da pressao intra-
ocular (Po) com os valores pds-operatdrios em pacientes submetidps
a ceratectomia fotorrefrativa com excimer laser, bem como, avaliar
os efeitos do uso de corticosterodide topico na Po nesse grupo.

Pacientes e métodoszoram analisados retrospectivamente 122
pacientes submetidos a ceratectomia fotorrefrativa com excimer
laser para correcdo de miopia, no periodo de fevereiro de 1994 |a
dezembro de 1996. Esse grupo teve sua Po tomada com o tonémetro
de aplanacdo de Goldmann no pré-operatorio, 3G 66°dias e sexto
més pos-operatorio. Receberam cuidados pos-operatérios padron
zados, incluindo o uso de corticosterdide topico. Resultados: Fqg
observado um aumento estatisticamente significante em relagéo aos
valores pré-operatorios nas médias da Po no 30° dia pos-operatorio,
ao passo que no pos-operatorio de seis meses obteve-se diminui¢ao
estatisticamente significante nos valores médios da Po em relacdo ao
pré-operatorio.

Concluséao: Nas fases iniciais do periodo pré-operatério, obser
vou-se um aumento da Po possivelmente relacionado ao uso de
corticosteroides. Apés 6 meses, os valores da Po foram estatistica-
mente menores que 0s pré-operatorios.

Palavras-chave: Ceratectomia fotorrefrativa; Laser; Presséo intra-ocular.

INTRODUCAO

A ceratectomia fotorrefrativa com excimer laser € uma opc¢ao cirlrgica
frequente no tratamento da miopia. Sua influéncia na medida da pressdo
intra-ocular (Po) tem sido objetivo de algumas séries na litetaReaen-
tes estudos tem mostrado uma reducdo na Po medida através de tondmetros
de aplanacéo e de nao contato apés a cirurgia, que provavelmente, decorre
de alteracdes da forma, estrutura e espessura da cornea secundarias ao
procedimento cirtrgicé "8

Outro fator que pode influenciar a Po € o uso de corticosteréides tépicos
por longos periodos com o intuito de evitar a regressdo do tratamento ou
haze®. A incidéncia de pacientes “cortico-sensiveis” entre aqueles subme-
tidos a ceratectomia fotorrefrativa com excimer laser que receberam
corticosteréides tépicos no poés-operatorio é referida entre 11 & 25%
Entretanto, sdo raros 0os casos que necessitam de terapia antiglaucomatosa
ou procedimentos fistulizantes com o intuito de levar a Po a niveis normais,
pois a grande maioria retorna a essa situacdo ap0s a interrupgdo do uso da
medicacad" °.
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Sendo assim, esse estudo foi desenvolvido com o intuitpacientes foram agrupados como n&o responsizds € < 2
de analisar a influéncia das alteragbes estruturais corneanasnHg), pouco (> 2 e < 6 mmHg), medianameaié €< 15
advindas da ceratectomia fotorrefrativa com excimer laser nasmHg) e altamente responsivos (> 15 mmHg). Na vigéncia de
medidas da Po, bem como, observar o comportamento da Rm aumento da Po do tipo altamente responsivo, que a equipe
durante a corticoterapia topica em um grupo de pacientesédica julgasse deletério ao paciente, o corticosteréide era
miopes submetidos a cirurgia refrativa. suspenso e introduzida medicacdo antiglaucomatosa. Esses
pacientes eram excluidos da amostra a partir do momento em
- gue houvesse tal prescricao.
PACIENTES E METODOS O teste de Friedman e o Método de Dunn foram utilizados
ra avaliar a significancia da diferenca entre as Po(s) medi-
s em cada intervalo e o teste de correlacdo de Spearman

. - a
Foram estudados, retrospectivamente, os prontuarios (g“a

pac_|entes submetidos a cgratector_ma_ fotorre_fratlv_a Conﬁara se avaliar a correlacao entre o valor esférico e o cilindri-
excimer laser para a correcao de miopia e astigmatismo D, a area de ablagéo, o numero de pulsos e os valores da Po
setor de Cirurgia Refrativa do I?epartamento d_e Oftalmologig,, cada intervalt O teste de Qui-quadrado foi utilizado para

da UNIFESP - EPM, no P_e“o‘f'o de fevereiro de 1994 ac_omparar a freqiiéncia de individuos que ndo apresentaram
dezembro de 1996. Foram incluidos todos os casos submelymentg de Po secundario ao uso de corticéide tépico com a

dos_a cirurgia, sendo considerado apenas um olho de Caﬂ%qﬂéncia daqueles que foram considerados pouco e
paciente. Naqueles em que houve cirurgia bilateral, somen{&.jianamente responsivos

os dados do olho direito foram incluidos no estudo.
A ceratectomia foi realizada utilizando-se o Summit Apex
Plus Excimer Lasér A escolha da area e profundidade trata- RESULTADOS
das baseou-se no erro refracional de cada paciente. Para=a
aplicacdo do tratamento, o epitélio era removido manualmen- Foram estudados 122 olhos (103 olhos direitos e 19 olhos
te antes da ablacdo e os pacientes usaram lentes de contasquerdos) de 122 pacientes, sendo eles 67 do sexo feminino
terapéuticas até que a cicatrizacao epitelial estivesse complet®5 do sexo masculino. A idade média desse grupo foi de 31,5
(trés a quatro dias). Nesse periodo utilizaram tobramicinanos + 6,7 (variando de 19 a 50 anos).
associada a dexametazona 0,1% (TobradeAlcon) ou A refragdo esférica estética variou de -15,25 D a +0,25 D
ciprofloxacin associado ao mesmo corticoide (Biamofil-D (média de -4,81 D £ 3,03) e a cilindrica de -0,75 D a -5,00D
Frumtost) quatro vezes ao dia. Apos essa fase, os pacient@sédia de -1,10 D + 0,90 D).
receberam acetato de prednisolona 1% (Prédfoitlergan) A area de ablacao variou de 5 a 6,5 mm e o nimero médio
quatro vezes ao dia até o 20° dia pos-operatorio. A seguir fale pulsos totais utilizado foi de 277,12 + 119,77 (mediana de
indicada a administracdo de fluormetolona 0,1% (Flumex270,5, IC -95%: 255,09, +95%: 299,125).
0,19 - Allergan) quatro vezes ao dia, do 21° ao 60° dia pés- Nao se encontrou distribuicdo normal em nenhum dos
operatorio e duas vezes ao dia do 61° ao 90° dia pés-operaidtervalos pelo teste de Kolgomorov-Smirnov (p<0,001). Por
rio. Apos esse periodo os pacientes eram orientados a suspemeio do teste de Friedman e do Método de Dunn observou-se
der a medicagéo. um aumento estatisticamente significante nas médias da Po no
Os dados demogréaficos, a refragdo, a area de ablacdopomeiro més do periodo p6s-operatério em relagdo aos valo-
ndmero de pulsos e a Po foram coletados dos prontudrigss iniciais (Tabela 1). Apds seis meses, observou-se diminui-
desses pacientes e registrados. A Po foi mensurada no pré egém estatisticamente significante nas médias da Po em relacao
pos-operatorio (no 30°, 60° dia e sexto més), por meio de umos valores pré-operatorios (Tabela 1).
tondmetro de aplanagdo de Goldmann acoplado a lampada de Na Tabela 2, pode-se observar maior porcentagem de
fenda, sempre no periodo da manha. pacientes pouco e medianamente responsivos nos periodos de
A fim de classificar os pacientes segundo sua resposta &% e 60 dias. Tais diferengas foram estatisticamente signi-
uso do corticosterdide topico, estabeleceram-se critérios fecantes pelo teste do qui-quadrado (p=0,002). Nao se obteve
partir daqueles previamente propostos por Armtafy Os  pacientes altamente responsivos ao uso de corticosteréides

Tabela 1. Estatistica descritiva dos dados de Po em mmHg antes e nos varios intervalos apds o procedimento, pelo Método de Dunn para
se avaliar significancia da diferenca entre a Po antes e em cada intervalo.
Periodo Média DP Mediana IC -95% IC +95% p N
Po antes 14,23 2,97 14 13,70 14,76 122
Po 1 més 14,98* 3,49 14,5 14,28 15,68 <0,05 98
Po 2 meses 14,31 3,88 14,0 13,54 15,07 <0,05 101
Po 6 meses 12,30* 2,62 12,0 11,70 12,90 <0,05 76
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Tabela 2. Resposta ao corticéide tépico segundo critério de Armaly et al. modificado. Comparacgao das frequéncias
observadas pelo teste de Qui-quadrado.
Periodo Sem resposta Pouco Medianamente Altamente n
< 2 mmHg responsivo responsivo responsivo
>2 e <6 mmHg 26 e <15 mmHg >15 mmHg
1 més 48 (48,98%) 43 (43,88%) 07 (07,14%) - 98
2 meses 58 (57,42%) 35 (34,65%) 08 (07,92%) - 101
6 meses 59 (77,63%) 16 (21,05%) 01 (01,31%) - 76
P=0,002

nesse grupo estudado. Alguns pacientes mantiveram Po elevaédica responsavel, necessitando assim, de medicagéao
da em relacdo aos valores pré-operatorios mesmo aposaatiglaucomatosa. Optou-se, dessa forma, por excluir esses
suspensdo do corticosterdide. Dezesseis pacientes (21%acientes do estudo, a partir do momento da mudanga do
mantiveram aumento dos niveis de Po entre dois e seis mmHggime terapéutico. Esse fato pode ter mascarado a presenca
no sexto més. Sete pacientes foram removidos do estudo pela individuos altamente responsivos ao uso de corticosterodide
necessidade de mudanga em seus regimes terapéuticos (si@pico. Optou-se por essa conduta, pois o uso dessas medica-
pensdo do corticosterdide e introducdo de maleato de timolgbes hipotensoras poderia influenciar nos valores finais e
0,5% para controle dos niveis pressoricos) a partir desssumentar a porcentagem de pacientes com decréscimo da Po a
alteracéo (Tab. 3). Até o momento da excluséo da amostriongo prazo, o que poderia se sobrepor a um decréscimo na
esses pacientes ndo se comportaram com aumento de Po maifgricio da Po secundariamente as alteracGes estruturais
do que 15 mmHg em relagéo ao periodo pré-operatorio.  corneanas do pds-operatdrio.

A correlacéo entre o valor da refracéo esférica, cilindrica, Neste estudo, detectou-se reducdo estatisticamente
area de ablacéo, nimero de pulsos e os valores de Po em caitmificante dos valores aferidos de Po aos seis meses de pos-
intervalo néo foi estatisticamente significante pelo teste deperatério em relagdo aqueles pré-operatérios. Acredita-se
Spearman (p>0,05). gue esse achado seja relacionado com alteracdes estruturais
da cérnea, entretanto a correlagédo entre a quantidade de pul-
— sos, erro refracional ou area ablada com os niveis pressoricos
DISCUSSAO nos diferentes intervalos, néo foi evidente. Essa auséncia de

o correlacao estatisticamente significante também foi observa-
No presente estudo observou-se aumento nas medias de £pem outros estudos, exceto no estudo de Charttejee e col., no

no intervalo de 30 dias pds-operatério. Esse periodo coincidiga| foi observada uma relagdo entre o decréscimo de Po a
com a fase em que os pacientes deixaram de usar acetato|@ggo prazo nos olhos tratados e o erro refracional pré-opera-
prednisolona 1% para substitui-lo pela fluormetolona 0,1%6rio 47. Deve-se salientar que o tamanho da amostra, o tipo de
No pés-operatorio de 30 dias 35,91% desenvolveram aume@parelho utilizado para realizar a ceratectomia, bem como

to entre dois e seis mmHg, 7,14% entre seis e 15 mmHg. Essgara aferir a Po e a andlise estatistica diferiram significativa-

freqliéncias sao maiores que as referidas em outros estudosrgénte entre o estudo citado e o presente estudo.

literatura e possivelmente possa ser justificada por diferencas Por outro lado, deve-se ressaltar que a diferenca entre os
nos critérios e definicdes de hipertenséo ocular utilizados emalores medianos pré e pds-operatorios foi de dois mmHg, o
cada estudé’8° que clinicamente ndo parece ser significante.

Seiler e McDonnel descreveram pacientes que apresenta- Com base nos dados deste estudo, pode-se observar que no
ram niveis de Po acima de 40 mmHg no pds-operatério d80° dia pds-operatério ocorreu aumento da Po devido a sensi-
ceratectomia fotorrefrativla No presente estudo, sete pacien-bilidade aos corticosterdides e a longo prazo os valores de Po
tes apresentaram durante a evolucdo pés-operatoria nivesdo inferiores aos pré-operatérios. Esse Ultimo resultado pos-
pressoéricos tais, que foram julgados deletérios pela equipsivelmente esta relacionado a alteracgdes estruturais da cérnea,

Tabela 3. Estatistica descritiva dos valores da Po dos sete pacientes excluidos pela necessidade de mudanga em seus regimes ter apéuticos.

Média DP Mediana IC -95% IC +95% N
Pré-operatério 18,70 4,39 17,00 4,06 6,15 7
1 semana 23,00 4,58 22,00 11,36 25,88 8
15 dias 23,50 5,00 23,00 7,95 14,58 5
1 més 19,50 5,86 18,50 6,15 9,64 6
2 meses 19,50 3,08 20,50 3,23 5,07 6
6 meses 15,30 4,31 15,00 3,99 6,04 7
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as quais comprometem a acuracia da tonometria de aplanacatatistically significant increase probably due to the use of
No entanto, essas diferencas de valores ndo parecem steroid drops. Six months IOP showed a statistically

significantes do ponto de vista clinico.

significant decrease in relation to preoperative values.
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