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SINDROME DA SELA TURCA VAZIA — A PROPOSITO DE UM CASO

Raquel Almeida, Miguel Rudo, Angélica Barros, Filipa Daniela Rodrigues, Raquel Soares, Jodo Chibante-Pedro
(Centro Hospitalar de Entre o Douro e Vouga)

Introducgéo:

A etiologia mais frequente de sela turca vazia € um defeito congénito no diafragma da sela, com uma incidéncia em
séries de autopsias que varia de 5 a 23%. A sindrome da sela turca vazia primaria € na maioria dos casos um
achado incidental assintomatico, mas pode também cursar com défice de secre¢cdo hormonal, cefaleias ou
alteracdes visuais.

Material e métodos:
Descrigdo de caso clinico.

Resultados:

Doente do sexo feminino, 45 anos de idade, sem antecedentes pessoais de relevo. Recorreu ao Servico de
Urgéncia de Oftalmologia por diminui¢cdo da acuidade visual do olho esquerdo (OE), com 3 dias de evolugdo, sem
outras queixas associadas. Apresentava o seguinte exame oftalmolégico: melhor acuidade visual corrigida (MAVC)
de 10/10 no olho direito (OD) e 3/10 no OE; defeito pupilar aferente relativo (DPAR) a esquerda; sem défices nos
movimentos oculares; biomicroscopia bilateral sem altera¢gfes; na fundoscopia ligeiro apagamento do bordo nasal
do disco ¢éptico (DO) do OD e edema hiperémico do DO do OE. O estudo analitico (inflamatério, bioquimico e
imune) ndo revelou alteragdes. O exame neuroldgico foi normal. A TAC Cranio-Encefalica (CE) mostrou suspeita de
sela turca vazia, confirmada na RMN CE. Na perimetria de Goldman apresentava contracdo do campo visual
superior e exclusdo da mancha cega do OE. Seis meses mais tarde a doente apresenta MAVC de 5/10 no OE, sem
DPAR e DO pdélido. Houve melhoria ligeira das alteracfes campimétricas e diminuicdo da camada de fibras
nervosas do OE no OCT.

Concluséo:

A descoberta imagiolégica de uma sela turca vazia pode, ha maioria dos casos, ser um estimulo a investigacdo de
uma hipertenséo intracraniana idiopatica (HIl) suspeita ou pode ser reconhecida como um achado incidental. Um
indice de massa corporal normal e uma idade superior a 50 anos sao caracteristicas raras ou atipicas em doentes
com HIl e este subgrupo tem maior probabilidade de apresentar alteragfes visuais. No entanto, a sela turca vazia é
o sinal imagiolégico mais frequentemente descrito na definicdo de HIl e podera correlaciona-se com presséo
intracraniana cronicamente elevada.



