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SIDEROSIS BULBI, AINDA UM FLAGELO NO SECULO XXI - CASO CLINICO
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Sousa, Luis Coentrédo, Fernando Falcdo-Reis

( Hospital Séo Jodo )

Introducéo:

A siderosis bulbi traduz uma mescla de alteragbes pigmentares e degenerativas oculares que se
seguem a retengdo intraocular de um corpo estranho contendo ferro. O ferro é progressivamente
libertado e depositado celularmente sob a forma de ferritina citoplasmética e siderossomas, sendo as
células do epitélio pigmentado da retina e os fotorreceptores particularmente susceptiveis. Os autores
pretendem documentar um caso clinico ilustrativo desta patologia.

Material e Métodos:

O caso reporta-se a um individuo do sexo masculino de 45 anos de idade com queixas de sensagéo
de corpo estranho, hiperémia e hipovisdo progressiva no olho direito consecutivamente a
traumatismo, 7 anos antes, com “pega metalica” . Ao exame oftalmolégico, o olho direito apresentava
uma acuidade visual de conta-dedos, anisocoria, hiperémia conjuntival, leucoma corneano central
associado a edema e pregueamento da descemet, uma camara anterior formada com um corpo
estranho no angulo iridocorneano entre as 6 e as 7 horas, opacificagdo capsular com luxagéo
superomedial, presséo intra-ocular de 14 mmHg e um fundo ocular ndo visualizavel. O olho esquerdo
ndo apresentava alteragdes. O caso foi documentado com estudo electrofisiolégico (potenciais
evocados visuais pattern, electroretinograma de ganzfeld), ecogréfico (modo B e ultrabiomicroscopia)
e fotogréfico (segmento anterior e angulo iridocorneano).

Resultados:

Os potenciais evocados visuais demonstraram uma redugdo da amplitude da onda P100 com tempo
de laténcia normal no olho direito. O electroretinograma do olho direito demonstrou uma diminui¢éo
da amplitude e aumento de laténcia dos componentes fotdpico,resposta combinada e escotépico. A
ultrabiomicroscopia visualizava-se um corpo estranho hiperecogénico e ovalado no angulo
iridocorneano, assim como uma luxa¢@o superomedial de um remanescente capsular de contetdo
hipoecogénico. O doente foi submetido a remogéao de corpo estranho metalico, facectomia,vitrectomia
anterior e colocag&o de lente intra-ocular Artisan®. No primeiro més pés-operatério apresentava-se
com uma melhor acuidade visual corrigida de 4/10 (+0.75 com -2.25 a 120°), um leucoma corneano
central, iridodonesis e altera¢des pigmentares maculares.

Conclusdes:

A siderosis bulbi, embora rara, constitui ainda um problema no século XXI. Mesmo ap6s anos de
exposi¢cdo a um corpo estranho metdlico, foi obtida alguma recuperacéo visual, para a qual tera
contribuido a auséncia de traumatismo e consequente dano macular directo. A repeticdo do estudo
electrofisiolégico trara “insight” prognéstico e funcional neste doente.
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