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Introducéo:

A degenerescéncia macular ligada a idade (DMI) é a principal causa de cegueira acima dos 50 anos nos paises
desenvolvidos. Nos ultimos anos, as injegdes intra-vitreas de antagonistas do fator de crescimento do endotélio
vascular (anti-VEGF) tornaram-se a primeira linha no tratamento da forma exsudativa desta doenca. O objetivo
deste trabalho é apresentar um caso raro de buraco macular de espessura total apds inje¢do intra-vitrea de
ranibizumab (Lucentis®).

Material e Métodos:

Apresenta-se um caso de um doente do sexo masculino, 72 anos, referenciado ao departamento de Retina Médica
do Centro Hospitalar de Lisboa Central com o diagnostico de neovasculariza¢@o coroideia do olho esquerdo (OE),
no contexto de DMI, documentado com angiografia fluoresceinica e tomografia de coeréncia 6tica (OCT). Dos
antecedentes pessoais, destaca-se um descolamento de retina do OE dois anos antes, operado com sucesso por
vitrectomia via pars plana e tamponamento com SF6. A acuidade visual era atualmente de 6/10 em OD e 1/10 em
OE. Foi proposto tratamento com um esquema de indugéo de trés injecdes intra-vitreas de ranibizumab em OE.

Resultados:
Trés semanas apos a primeira injecao, o doente referiu diminui¢cdo da AV, que era agora de contagem de dedos a 2
metros. Repetiu-se o OCT que evidenciou um buraco macular de espessura total em OE.

Discusséo:

O buraco macular de espessura total constitui uma complicacdo rara da injecdo intra-vitrea de anti-VEGF. Tal
fenémeno podera ser consequéncia do efeito mecanico subjacente a inje¢do, a um efeito téxico do farmaco ou a
atrofia tecidual induzida pelo efeito destes farmacos na membrana neovascular e microestrutura tecidual retiniana.



