Principais indicacoes de transplante penetrante de
cornea em um servico de referéncia no interior de
Sao Paulo (Sorocaba - SP, Brasil)

Majorindications for corneal penetrating keratoplasty at a reference servicein
Sdo Paulo state (Sorocaba - SP, Brazil)

Miguel José Calix Netto

Eduardo Della Giustina?®

Gabriel Zatti Ramos?

Rodrigo Favoretto Carias Peccini*
Marcelo Sobrinho®

Luciene Barbosa de Souza®

Trabalho realizado no Setor de Cdrnea do Hospital
Oftalmolégico de Sorocaba.

! Residente do terceiro ano do Hospital Oftalmoldgico
de Sorocaba - HOS - Sorocaba (SP) - Brasil.

2 Residente do terceiro ano do HOS - Sorocaba (SP) -
Brasil.

3 Residente do segundo ano do HOS - Sorocaba (SP) -
Brasil.

4 Residente do segundo ano do HOS - Sorocaba (SP) -
Brasil.

3 Preceptor do setor de lentes de contato do HOS - Soro-
caba (SP) - Brasil.

¢ Coordenadora do Servico de Residéncia Médica do
HOS - Sorocaba (SP) - Brasil.

Endereco para correspondéncia: Miguel José Calix
Netto. Rua Vicéncia Faria Versage, 75 - Apto. 42 -
Sorocaba (SP) CEP 18031-080
E-mail: vandotte @hotmail.com

Recebido para publicagdo em 29.05.2005
Ultima versdo recebida em 25.01.2006
Aprovagao em 12.02.2006

Nota Editorial: Depois de concluida a andlise do artigo
sob sigilo editorial e com a anuéncia do Dr. Renato
Ambroésio Jr. sobre a divulgagdo de seu nome como
revisor, agradecemos sua participagdo neste processo.

RESUMO

Objetivos: Identificar as principais indicag¢des de transplante penetrante
de cornea e fornecer o perfil demogréfico e epidemiologico dos pacientes
encaminhados ao Projeto de triagem de transplante do Hospital Oftalmo-
16gico de Sorocaba. Métodos: Foram analisados retrospectivamente os
prontuarios dos pacientes, no periodo de junho a dezembro de 2003, que
foram encaminhados para o Projeto Transplante de Cérnea em nosso
servico. Resultados: Dos 171 pacientes estudados, 102 (59,6%) pacientes
eram do sexo masculino, 69 (40,3%) do sexo feminino; a média de idade
foide 37 anos, 106 (49%) possuiram indicacao de transplante de cérnea.
Procedéncia dos pacientes encaminhados ao projeto transplante: Sao
Paulo (68%), Minas Gerais (6%), Parana (6%), Rio de Janeiro (5%),
Maranhao (3%) e outros (12%). As principais indicacdes de transplante
de cornea em nosso estudo foram: ceratocone 65%, ceratopatia bolhosa
do pseudofacico 21%, leucoma corneano 10%, distrofia de Fuchs 1,9%,
distrofia lattice 0,9% e sindrome de Steven Johnson 0,9%. Conclusao:
Muitos pacientes encaminhados para transplante em nosso servigo nao
apresentavam indicacdo para o mesmo, fato que demonstra o desconhe-
cimento dos oftalmologistas gerais sobre as indica¢des reais do transplan-
te de cornea. Quanto as principais doencas indicadas para transplante o
ceratocone predominou, seguido da ceratopatia bolhosa do pseudofacico.

Descritores: Transplante de cérnea; Ceratoplastia penetrante/epidemiologia; Ceratocone;
Doencas da cdrnea/epidemiologia; Hospitais especializados; Estudos retrospectivos

INTRODUCAO

O transplante de cornea vem sendo praticado cada vez mais por oftalmo-
logistas em todo Brasil. Esse aumento do niimero de transplantes ocorre
devido a cérnea ser um 6rgdo privilegiado imunologicamente com menor
risco de rejeicdo em comparacdo com outros 6rgaos, pela crescente cons-
cientiza¢do da populacdo para doagcdo de 6rgdos e pelo surgimento de
novos banco de olhos no Brasil!-?.

O Hospital Oftalmoldgico de Sorocaba (SP), fundado h4 oito anos, na
cidade de Sorocaba é referéncia atualmente no Pais, como centro em trans-
plantes de cérnea. E feito um trabalho perante a comunidade incentivando a
doagdo de cérneas, gerando um nimero aproximado de 130 transplantes ao
més, com uma fila de espera de aproximadamente seis meses™.

*Dados coletados do banco de dados do Banco de Olhos de Sorocaba no ano de 2004.
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Existe um ambulatdrio no setor de cérnea que realiza uma
triagem dos pacientes para transplante, chamado “Projeto
Transplante”. Esses pacientes sdo encaminhados das mais
diferentes regides do Pafs, com laudos de seus respectivos
médicos oftalmologistas para serem submetidos a uma avalia-
¢do cirurgica dando entrada pela primeira vez em nosso servi-
¢o para uma avaliacdo de transplante de cérnea. Esse ambula-
tério é necessario ao nosso servigo, pois os encaminhamen-
tos dos colegas oftalmologistas muitas vezes ndo condizem
com as indicacdes corretas para o transplante de cérnea.

O objetivo deste estudo foi identificar as principais indica-
¢oes de transplante de cérnea dos pacientes encaminhados ao
nosso servico, fornecendo também um perfil demogréfico e
epidemioldgico.

METODOS

Foram analisados retrospectivamente os prontudrios dos
pacientes que foram encaminhados para o Projeto Transplante
no ambulatério de cérnea e doencas externas do nosso servi-
¢o, no periodo de junho a dezembro de 2003. Este estudo teve
a aprovacao do comité de ética em pesquisa do Hospital Oftal-
molégico de Sorocaba.

Os pacientes durante o Projeto Transplante, realizavam
uma consulta oftalmoldgica completa padrdo: com idade, sexo,
raca, procedéncia, naturalidade, histdria oftalmoldgica e sisté-
mica, exame da acuidade visual Snellen, pressao ocular, exame
biomicroscopico do segmento anterior e exame fundoscopico.
Essa avaliacdo foi realizada pelos residentes e estagidrios de
cornea no hospital referido, sob a supervisdo dos orientado-
res em cornea.

Se necessdrio, os pacientes eram encaminhados para teste
com lente de contato, a fim de obter a melhor acuidade visual
corrigida. Ap6s realizar todos os exames complementares ne-
cessarios, era decidido na mesma consulta se o paciente pos-
sufa indicacdo para transplante. Com essa avalia¢do, o pacien-
te era orientado sobre o procedimento cirdrgico do transplan-
te de cdrnea, explicando ao mesmo e a seus acompanhantes,
as complicagdes intra e pos-operatérias e da necessidade de
seguimento regular. Caso o paciente com indicagdo de trans-
plante de cérnea aceitasse 0s termos propostos, 0 mesmo era
inscrito na fila de transplante do hospital.

Foram analisadas varidveis baseadas na ficha do projeto,
como por exemplo: ndimero total de pacientes e olhos, média
de idade dos pacientes, sexo, procedéncia por estado, acuida-
de visual sem corre¢do, nimero de indicacdo de transplante de
cornea e as doengas dos olhos estudados.

RESULTADOS

Foram analisados durante o periodo de junho a dezembro
de 2003, os prontudrios de 171 pacientes, com o total de 217
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olhos estudados. Quanto ao sexo, 102 pacientes eram do sexo
masculino (59,6%), ao passo que 69 pacientes eram do sexo
feminino (40,3%). A média de idade foi de 37 anos (variando de
3 a 83 anos). A procedéncia dos pacientes por estados brasi-
leiros estd sumarizada no grafico 1.

Dos olhos estudados 49% (106) tiveram indica¢do de
transplante de cérnea; 18,4% (40) foram indicados ao uso de
lentes de contato e 32,7% (71) dos olhos ndo possuiam indica-
¢do de transplante e nem indicag@o do uso de lentes de conta-
to (ambliopia, visdo com e sem percep¢do de luz, glaucoma,
descolamento de retina, cicatriz macular, pacientes que simu-
lavam a acuidade visual e deficientes mentais).

As principais doencas encaminhadas ao projeto, por
outros oftalmologistas do pais estdo dispostas no grafico 2.

As principais indicagdes de transplante de cérnea feitas
Nno nosso servigo encontram-se na tabela 1.
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Grafico 1 - Procedéncia dos pacientes por estados brasileiros
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Grafico 2 - Doencas encaminhadas para avaliacdo de transplante de
cérnea por numero de olhos
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DISCUSSAO

Em nosso estudo, foram avaliadas as indicacdes de trans-
plante penetrante de cérnea por um periodo de sete meses
(junho a dezembro de 2003), num hospital de referéncia no
estado de Sao Paulo.

O transplante de cérnea como transplante de 6rgdo huma-
no é seguro e de pratica comum®. H4 uma intensa propaganda
nos meios de comunicacdo sobre o transplante de cérnea,
muitas vezes sendo tomado como solu¢@o "milagrosa" para
doencas que as vezes nao tem indicagao para tal procedimen-
to. Por essa razdo e pelo relativo desconhecimento dos oftal-
mologistas gerais, ¢ necessdrio fazer uma triagem para os
pacientes encaminhados pelos nossos colegas, reavaliando
suas indicagdes.

Encontramos menos de 50% de indicagdes corretas para o
transplante de cornea nos pacientes encaminhados ao nosso
ambulatério feitos por oftalmologista das mais variadas re-
gides do pais o que era comprovado pela guia de encaminha-
mento assinada. Algumas doencas eram de segmento poste-
rior como cicatriz macular e descolamento de retina, eviden-
ciando a pouca compreensdo dos colegas sobre a ceratoplas-
tia penetrante a qual apenas substitui a cérnea pouco funcio-
nal por outra opticamente sauddvel. Em outros casos, a adap-
tagdo de lentes corretivas como Oculos e lentes de contato
resolveram a baixa acuidade visual em 18,4% dos pacientes
encaminhados, mostrando como é importante encaminhar os
pacientes com altera¢des corneanas para um teste com lentes
de contato a um profissional capacitado para tal. Isso permite
uma reducgdo nas indicagdes de transplante de cérnea e uma
melhor qualidade de vida para o paciente.

Tabela 1. Principais indicacoes de ceratoplastia penetrante do Pro-
jeto Transplante
Numero de pacientes Porcentagem
Ceratocone 69 65,0%
Ceratopatia bolhosa 22 21,0%
do pseudofacico
Leucoma 11 10,0%
Distrofia de Fuchs 2 1,9%
Distrofia lattice 1 0,9%
Stevens-Johnson 1 0,9%

As principais indicag¢des de transplante penetrante de cor-
nea da literatura internacional comparada as indicagdes feitas
em nosso ambulatério, constam na tabela 2.

Para nés, o ceratocone foi a principal indicac¢do de trans-
plante penetrante de cérnea representando 65% do total. Esse
dado se diferencia um pouco da literatura pesquisada em que
o ceratocone predominou entre a segunda e terceira indica-
¢oes de transplante variando de 11,4 a 20,7% do total!'®. A
razdo dessa diferenga pode ser explicada por variagcdes no
sucesso da adaptacdo de lente de contato ou secunddrio a
fatores socioecondmicos e climdticos que puderam influenciar
na tolerancia e uso. Além disso, os pacientes sao enviados ao
nosso servico geralmente apds teste com lente de contato em
sua cidade de origem, ter sido feito sem sucesso ou que nao
tenham melhorado sua acuidade visual, ja com a indicacdo de
transplante de cornea feito pelo seu oftalmologista.

Em nosso servigo ndo € feito de rotina anel intra-estromal
como alternativa para tratamento do ceratocone, com isso nao
entrou na estatistica do Projeto Transplante no periodo em
estudo. Recebemos pacientes com implantes de anel intra-
estromal provenientes de outros servigos em que ndo houve
melhora significativa da acuidade visual encaminhados como
indicacdo de transplante de cdrnea, passando nesse caso pela
triagem do projeto.

A média de idade dos pacientes com indicacdo de trans-
plante penetrante de cérnea em nosso estudo foi de 37 anos, o
que € compativel com a média de idade de indicacdo de trans-
plante para ceratocone que é de 34,43 anos®; justificando a
predomindncia desta indicag@o em nosso servigo.

A segunda maior indicacdo de transplante em nosso estu-
do foi a ceratopatia bolhosa representando 21% do total, o
que estd em acordo com a maioria dos estudos pesquisados
em que variou entre 18,4 a 39,0% 19,

O transplante penetrante de cérnea é muito comum e a
incidéncia de rejeicdo estd em torno de 30%®. A faléncia do
transplante de cérnea ndo foi observada nas indicac¢des do
nosso Projeto Transplante, diferenciando da literatura, em que
sempre permanecia entre as primeiras indicacdes de transplan-
te®. Essa auséncia de re-transplantes como indica¢do em nos-
so estudo pode ser explicada, devido a grande maioria dos
pacientes encaminhados para o Projeto Transplante serem
casos novos e sem cirurgia ocular prévia. No ambulatério de

Tabela 2. Principais indicagcoes de transplante penetrante de cérnea na literatura comparadas com as principais indicacées do Projeto Transplante

Kendall Kenji Maeno Niraj Smith Robin Indicacoes do
et al."), 2000 et al.?, 1999 et al.®, 2000 et al.®, 2000 et al.®, 1980 et al.®, 1986 presente estudo

Ceratopatia bolhosa do 39,0% 23,7% 18,94% 31,9% 18,4% 28,4% 21,0%
pseudofacico e afacico

Distrofia de Fuchs 23,2% 6,6% 9,56% 18,2% 9,8% 9,1% 1,9%
Ceratocone 11,4% 20,7% 16,04% 15,3% 12,7% 65,0%
Cicatriz corneana 11,2% 29,8% 6,16% 1,5% 9,3% 10,0%
Faléncia do transplante 8,9% 17,2% 18,01% 16,0% 15,4% 15,4%

Outras indicagdes 7,0% 2,0% 31,29% 17,1% 43,7% 37,8% 1,8%
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cornea do nosso servigo, onde os casos de transplantes, apds
as cirurgias indicadas pelo projeto serem realizadas, sdo acom-
panhados, se houvesse rejeicdo jid eram automaticamente
reinscritos na fila de transplante, sendo considerados como
priorizag¢@o ndo sendo re-encaminhados novamente ao Proje-
to, justificando assim a baixa freqiiéncia de faléncia do trans-
plante de cérnea como indicacdo em nosso estudo.

Apesar dos avancos na imunossupressao ocular, na terapia
antiglaucomatosa, antibidtica, na técnica de transplante e cui-
dados no pdés-operatdrio, a faléncia do botdo do transplante
ainda se mantém como indicacdo comum de transplante pe-
netrante!* e sua incidéncia estd em torno de 8,90 a 18,01%-.

Alguns autores relataram o aumento da porcentagem de
transplantes penetrantes repetidos, com o re-transplante se
tornando a indicacdo mais comum. Esse estudo revelou que o
re-transplante foi a segunda indicacdo mais comum com 18%
dos casos, seguido da ceratopatia bolhosa do pseudoficico
que representou 26% dos casos'”. Sharif e Casey, relataram
que 41% dos transplantes realizados entre 1971 e 1990 foram
por faléncia do transplante anterior, o que representou a maior
porcentagem achada em todos os estudos de revisao®. Flo-
wer et al., comparou dados de re-transplante, mostrando que
representou 21% do total de transplantes realizados de 1989 a
1993®. Em nosso estudo, como ja discutimos acima, nao
observamos como indicacdo de transplante de cornea a falén-
cia do botdo doador.

Futuramente as indicacdes de transplante de cérnea pode-
rdo sofrer a influéncia de diversos fatores, entre eles a tendén-
cia de aumento de doadores devido a maior divulgacdo e
conscientiza¢do da populagdo, aumento do nimero de banco
de olhos no Brasil, melhora da técnica e equipamentos cirdrgi-
cos bem como os meios de preservagao.

Isso encorajard muitos cirurgides a transplantar um maior
nimero de pacientes inclusive aqueles de pior progndstico.
Se essa tendéncia se firmar, o re-transplante podera se tornar a
primeira indicacdo de "novo" transplante penetrante de cor-
nea como jd foi citado por alguns autores®.

CONCLUSAO

Muitos pacientes encaminhados para transplante em nos-
S0 servico ndo apresentavam indicacdo para o mesmo, fato
que demonstra o desconhecimento dos oftalmologistas gerais
sobre as indicagdes reais do transplante de cérnea. Quanto as
principais doencas indicadas para transplante o ceratocone
predominou, seguido da bolhosa do pseudofécico.

ABSTRACT

Purpose: To identify the main indications for corneal trans-
plantation, analyze the results and provide demographic and
epidemiological profile of patients referred to the Corneal
Transplantation Project. Methods: A retrospective analysis,
from June to December 2003, of patients referred to the Cor-
neal Transplantation Project. Results: Total of 171 patients.
One hundred and two (59.6%) patients were male and 69
(40.3%) female; mean age was 37 years. One hundred and six
(49%) patients had indication for corneal transplantation. The
origins of patients were: Sao Paulo (68%), Minas Gerais (6%),
Parana (6%), Rio de Janeiro (5%), Maranhao (3%) and others
(12%). The main indications: keratoconus 65%, pseudophakic
bullous keratopathy 21%, corneal scarring 10%, Fuchs dys-
trophy 1.9%, lattice dystrophy 0.9% and Stevens-Johnson
syndrome 0.9%. Conclusion: Many patients referred to cor-
neal transplantation had no indication for such procedure.
This fact demonstrates the poor knowledge of general oph-
thalmologists about the real indications of penetrating kerato-
plasty. Keratoconus was the major indication followed by
pseudophakic bullous keratopathy.

Keywords: Corneal transplantation; Keratoplasty, penetra-
ting/epidemiology; Keratoconus; Corneal diseases/epidemio-
logy; Hospitals, special; Retrospective studies
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