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RESUMO

Propésito: Comparar a eficacia da aplicaciio intra-operatéria da mitomicina
C a2 0,02% com o seu uso tépico poés-operatoério, na prevengio da recorréncia

do pterigio primario.

Casos e métodos: 45 olhos de 45 pacientes foram tratados com a aplicagio
topica intra-operatéria da mitomicina C a 0,02%, embebida em uma esponja
de celulose, colocada em contato com o leito escleral exposto, por 3 minutos.

47 olhos de 47 pacientes apdés a exérese do pterigio receberam 1 gota de
mitomicina C a 0,02%, 3 vezes ao dia por 5 dias. O tempo minimo de
seguimento dos pacientes excedeu 18 meses.

Resultados: Nos casos tratados com o uso intra-operatério da mitomicina
C ocorreram 3 recidivas (6,67%) e outras 2 (4,26%) nos olhos medicados com
o colirio. Ndao foram observadas reagdes adversas ou complicacdes graves.

Conclusio: Ambas as formas de uso da mitomicina C a 0,02%, nas
condicdes deste estudo, foram eficazes e seguras, como terapéuticas ad juvantes
a cirurgia do pterigio primario, na prevencio de recidivas.
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O aumento do sucesso das cirurgias
fistulizantes antiglaucomatosas "? e a
agdo seletiva na inibigdo da prolifera-
¢do fibroblastica restrita ao local da
aplicagdo de mitomicina C * %3, tem
estimulado o seu emprego em dose
Unica e intra-operatdria ®7, na preven-
¢do de recorréncias do pterigio.

Relatos de complicagdes associadas
com o seu uso, na forma de colirio, em
diversas concentragdes € em periodos
variados de emprego da droga %° e
mesmo de seu emprego intra-operato-
rio '® ' enfatizam a necessidade de
melhor avaliar a seguranga no seu uso.

Com o objetivo de avaliar a eficacia
e a seguranga do uso de mitomicina C
a 0,02% na prevengdo de recidivas do
pterigio primario, comparando-se a
aplicagdo intra-operatéria da droga
com o seu emprego na forma de colirio
no pods-operatorio, realizamos este es-
tudo.

CASUISTICA E METODOS

Foram selecionados 92 pacientes,
com idade entre 40 e 60 anos, do am-
bulatério do Hospital das Clinicas da
Universidade Estadual de Campinas,
com pterigio primario invadindo a
cornea por cerca de 3mm. Apds a con-
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cordancia com o objetivo do estudo, os
pacientes foram submetidos a ressec¢ao
total do pterigio, evitando-se dela-
minagdo e cauterizagdo excessiva dos
tecidos. Em 45 dos pacientes, uma es-
ponja de celulose embebida com
mitomicina C a 0,2 mg/ml foi aplicada
sobre o tecido episcleral permanecen-
do por 3 minutos no local de remogéo
do corpo do pterigio. Apos a irrigagdo
deste local com 100 ml de solugido de
cloreto de sodio a 0,90%, toda esta re-
gido foi recoberta por retalho conjun-
tival, suturado com fio de Dexom 8
“0”, sem deixar a esclera exposta. Os
outros 47 pacientes foram submetidos
a mesma técnica cirurgica excetuando-
se o uso de esponja, sendo medicados
poés-operatoriamente com mitomicina
C a 0,2 mg/ml, 1 gota 3 vezes ao dia,
por 5 dias. Todos os pacientes tiveram
o olho tratado ocluido por 24 horas e
pos-operatoriamente foram medicados
com 1 mg de dexametasona e 5Smg de
cloranfenicol (Dexafenicol), 1 gota, 3
vezes ao dia, por 21 dias. Os pacientes
foram avaliados apods a cirurgia, cum-
prindo um seguimento minimo de 18
meses. Para a avaliagdo de eficacia dos
tratamentos, foi considerado como re-
cidiva pés-operatoria do pterigio, o
crescimento de um tecido fibrovas-
cular com invasdo corneana de no mi-
nimo 1 mm.

Na analise estatistica dos resultados
empregou-se o teste de Fisher, adotan-
do-se 5% como nivel de significancia.

RESULTADOS

3

Dos 45 olhos submetidos a aplica-
¢do intra-operatoria de mitomicina C a
0,2 mg/ml, houve recorréncia do pteri-
gio em 3 olhos (6,66%). Dos 47 olhos
medicados pos-operatoriamente com
colirio de mitomicina C a 0,2 mg/ml,
ocorreram 2 recidivas (4,26%). A ana-
lise estatistica desses resultados, pelo
Teste de Fisher, ndo resultou em dife-
renga significativa.

Durante os 18 meses de seguimento,
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nenhum dos pacientes apresentou rea-
¢Oes adversas ou efeitos colaterais gra-
ves. Nos olhos submetidos ao uso
intra-operatorio da mitomicina C, o
retalho conjuntival permaneceu em
posicdo, ndo apresentando areas de
necrose ou de auséncia de vascula-
rizagio.

COMENTARIOS

Embora hajam relatos de complica-
¢des oculares graves com o uso do
colirio de mitomicina C a 0,02% % °,
neste estudo, ndo ocorreram reagoes
adversas importantes, com as duas for-
mas de uso da droga, durante os 18
meses de seguimento dos pacientes.
Relatos recentes de perfuragdo ocular
ocorrendo 5 semanas apos a remogao
do pterigio ' e de ceratite necrotizante
ap0s a realizagdo de trabeculectomia '!,
ambas as complicagdes relacionadas
com o uso intra-operatorio em dose
unica de mitomicina C, ressaltam a
necessidade de estudos voltados para a
avaliagdo da seguranga nesta forma de
uso da droga. As alteragdes desenca-
deadas pela mitomicina C podem com-
prometer a circulagdo e a reparagdo
das areas que entraram em contato com
a droga, a semelhanga do que ocorre
com o uso da betaterapia. A mitomici-
na C ¢é ionizante e radiomimética com
estes efeitos podendo se manifestar
apds muito tempo do seu uso 2. O con-
tato da droga com os defeitos epiteliais
corneanos criados durante a remogio
do pterigio, pode influenciar no pro-
cesso de diferenciagdo das células
epiteliais basais e principalmente das
células germinativas localizadas no
limbo, tornando estes tecidos mais sus-
ceptiveis & complicagdes !3. Ndo é co-
nhecida a dose da droga que poderia
produzir lesdo irreversivel nestas célu-
las. Por outro lado, uma alteragdo lenta
e progressiva da vascularizagdao dos
tecidos esclerais e episclerais, previa-
mente cauterizados e delaminados e,
posteriormente, expostos na técnica de

esclera nua, os tornariam ainda mais
susceptiveis a degeneragdes e compli-
cagoes.

O uso intra-operatério da mitomi-
cina C, nas condigOes deste estudo, é
eficaz, sendo necessarios mais casos €
seguimento a longo prazo para deter-
minar a seguranga no seu uso. Como as
complicagdes podem ocorrer a longo
prazo, seria conveniente centralizar as
comunicagdes de complicagdes com o
uso da droga para se ter idéia mais
abrangente de sua seguranga.

SUMMARY

Purpose: This study was carried
out to determine the efficacy of the
intraoperative application of
subconjunctival 0.02% mitomycin C
and topical 0.02% mitomycin C
instilled postoperatively, on
pterygium recurrence after surgical
excision.

Methods and results: 45 eyes of 45
patients were treated with the
intraoperative application of
mitomycin C and three cases showed
pterygium recurrence (6.67%). A cell
sponge was soaked with a 0.02%
solution of mitomycin C and placed
in contact with the exposed scleral
bed for 3 minutes. 47 eyes of 47
patients after pterygium excision
received 0.02% mitomycin C eye
drops 3 times a day for 5 days and
two cases showed recurrence
(4.26%). Follow up time for all cases
exceeded eighteen months.

Conclusion: The comparison
between the efficacy of the
intraoperative application versus
topical use of the drug didn’t show
significant difference.
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