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Introducgéo:
A neuropatia 6ptica isquémica anterior (NOIA) arteritica representa 5% dos casos de NOIA e resulta da oclusédo das
artérias ciliares curtas posteriores por um processo inflamatério.

Materiais e Métodos:

Homem de raca caucasiana, com 82 anos e antecedentes pessoais de HTA, dislipidémia e hiperuricémia, recorre
ao SU por diminuicdo da acuidade visual do olho esquerdo com duas semanas de evolucdo. Referia ainda
claudicagédo mandibular e anorexia desde essa altura.

Destaca-se do exame objectivo: AV cc OD: 1,0 e AV cc OE: 0.8, defeito pupilar aferente relativo presente em OE
3+, segmento anterior sem alterages em ambos os olhos, e no fundo ocular observou-se edema “chalky white”
poupando o sector temporal, hemorragia peripapilar na regido nasal superior em OE e sem alteragbes em OD.

Resultados:

Destaca-se dos exames laboratoriais, velocidade de sedimentagdo 81mm/h e PCR de 112.0 mg/L. O OCT do disco
Optico OE mostrou edema da papila. A PEC revelou a presenga em OE de uma hemiandpsia inferior com
preservagdo da area macular a esquerda associada a um escotoma arciforme. Por suspeita de arterite de células
gigante iniciou terapéutica com corticoterapia sistémica.

Concluséo:

A NOIA-A associada a arterite de células gigantes é uma entidade clinica cujo diagnéstico nem sempre é facil,
dadas as formas de apresentacdo por vezes atipicas. Assim sendo a suspeicao clinica é crucial, para o diagndstico
e tratamento precoses, essenciais para evitar a deterioracdo rapidamente progressiva da acuidade visual e/ou
eventual bilateralizag&o.



