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Eyelid measures before and after upper blepharoplasty - Quantitative evaluation
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Dimensões palpebrais antes e após blefaroplastia superior -
Avaliação quantitativa

Objetivo: Quantificar, usando o sistema de imagem digital, medidas palpe-
brais antes e após a cirurgia de blefaroplastia superior. Métodos: Foram
avaliadas 18 pálpebras de 9 pacientes atendidas no HC da FMB - UNESP,
com idade entre 40 a 75 anos, do sexo feminino, portadoras de dermatocálase.
Foram obtidas fotografias das pacientes antes e após 60 dias da blefaro-
plastia da pálpebra superior. As imagens foram transferidas para um
computador e analisadas pelo programa Scion Image Frame Grabber. Os
parâmetros avaliados foram: a altura da fenda palpebral em posição
primária do olhar, altura do sulco palpebral superior e o ângulo palpebral
lateral antes e depois de 60 dias da realização da cirurgia de blefaroplastia
superior. Resultados: Após a cirurgia, houve aumento da altura da fenda
palpebral e do sulco palpebral superior. Contudo, o ângulo palpebral lateral
não se alterou. Conclusão: A posição palpebral se altera após a blefaroplastia
e o processamento de imagens digitais possibilita quantificar estas alte-
rações, mensurando os resultados obtidos com a cirurgia.

RESUMO

Descritores: Blefaroplastia; Pálpebras/cirurgia; Medidas; Processamento de imagem
assistida por computador; Feminino

INTRODUÇÃO

Dermatocálase refere-se a excesso de pele na pálpebra superior, inferior,
ou ambas. Embora esteatoblefaro descreva mais especificamente a presen-
ça isolada de gordura orbital herniada, dermatocálase pode também incluir a
presença de excesso de gordura e tecido muscular hipertrófico nas pálpe-
bras(1). Socialmente, indivíduos com blefaroptose e dermatocálase podem
ser vistos negativamente(2), sendo a correção deste problema muito procu-
rada atualmente.

O curso natural da afecção é o aumento gradual do peso de ambas as
pálpebras superiores com o envelhecimento, que poderá provocar déficit de
acuidade visual central ou diminuição do campo visual, causado por obs-
trução mecânica do campo de visão, alteração da cosmética das pálpebras,
cefaléia frontal e excessiva fadiga à leitura, pelo uso crônico da musculatura
frontal para vencer a obstrução visual(1).

Blefaroplastia é o procedimento cirúrgico de escolha para corrigir ambos
os aspectos, funcionais e cosméticos, relacionados a dermatocálase(1,3).

A grande maioria dos estudos sobre a posição palpebral é qualitativa,
ou feita utilizando-se réguas ou compassos. Porém, nos últimos anos, a
literatura vem se enriquecendo de medidas quantitativas, principalmente
pela possibilidade do processamento digital das imagens (4-5), procedimen-
to não invasivo e bastante preciso(4).
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Com o aumento do interesse em pesquisar e analisar ima-
gens, um programa para processamento destas permite que se
afiram medidas de parâmetros palpebrais, tais como posição
relativa do canto interno e externo, delineamento de curvas,
posição das pálpebras(5-6).

Porém, este tipo de pesquisa ainda foi pouco realizado, ha-
vendo apenas um estudo relacionado à blefaroplastia(6), o que
motivou a realização deste trabalho, que teve por objetivo avaliar
quantitativamente medidas palpebrais em portadores de der-
matocálase, antes e após a cirurgia de blefaroplastia superior.

MÉTODOS

Foram avaliados prospectivamente nove indivíduos (18 pál-
pebras), todos do sexo feminino, atendidos no HC da FMB -
UNESP, com idade entre 40 a 75 anos, portadores de dermato-
cálase, antes e depois de 60 dias de blefaroplastia da pálpebra
superior. A técnica cirúrgica, assim como o cirurgião, foram
mantidos constantes.

Os critérios de inclusão para participação do estudo foram:
não apresentar outra patologia ou cirurgia óculo-palpebral
prévia e a concordância do paciente em participar da pesquisa.

Método de avaliação

Todas as pacientes foram documentadas usando máquina
fotográfica Asahi-Pentax K1000, com lente macro 50. O filme
utilizado para revelação das imagens foi o Ektachrome ASA
100 da Kodak para diapositivos.

As fotografias foram feitas sempre pelo mesmo fotógrafo,
conservando-se constantes à distância entre o paciente e a má-
quina, com a paciente olhando para o infinito, tomando-se as
imagens imediatamente antes da cirurgia e 60 dias após a mesma.

As imagens obtidas foram escaneadas e transferidas para
computador AMD-Athlon, com sistema operacional Win-
dows XP 256 megabites de memória RAM. Utilizou-se o siste-
ma Scion Image Frame Grabber para processamento das ima-
gens digitalizadas.

Os parâmetros avaliados pelo "software" foram:
1. Altura da fenda palpebral (FP);
2. Altura do sulco palpebral superior (SPS);
3. Ângulo palpebral lateral (APL).
Os valores foram obtidos de cada olho, da seguinte forma:
1) A FP foi medida traçando-se uma linha reta da pálpebra

superior até a inferior, passando-se pelo centro da pupila
(Figura 1).

2) O SPS foi medido traçando-se uma linha reta do ponto
central palpebral superior, com início no sulco propriamente
dito, até a borda ciliar superior (Figura 2).

3) O ângulo palpebral lateral foi estimado traçando-se uma
reta que unia o limbo temporal superior e inferior e outras duas
com o vértice localizado no canto externo. A união destas
linhas forma um triângulo, onde o ápice é o canto externo e a
base faceia o limbo corneal (Figura 3).

4) Unidade de medida utilizada: na imagem do pré-operató-
rio de cada olho, uma linha horizontal foi traçada de limbo a
limbo, passando pelo centro da pupila. A medida obtida foi

convencionada como sendo 1 (uma) unidade arbitrária e usada
para a avaliação relativa das medidas deste estudo (Figura 4).

A partir de então, as medidas das variáveis (FP, SPS e APL)
foram comparadas com a unidade arbitrária adotada e registradas.

Figura 1 - Representação da medida da altura da fenda palpebral,
obtida por uma linha que une a margem superior e inferior, passando
pela pupila. À esquerda, paciente antes da cirurgia e à direita, após.

Figura 2 - Representação da medida do sulco palpebral superior, obtida
por uma linha que une a margem superior e o sulco palpebral, na altura
da pupila. À esquerda, paciente antes da cirurgia e à direita, após.

Figura 3 - Representação da medida do ângulo palpebral lateral. À es-
querda, paciente antes da cirurgia e à direita, após.

Figura 4 - Demonstração da medida relativa utilizada para a comparação
das avaliações do estudo
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Os dados obtidos foram submetidos à avaliação estatísti-
ca, usando-se o Teste t de Student para avaliação de amostras
dependentes.

Técnica cirúrgica

Foi realizada a blefaroplastia superior convencional, com o
paciente em decúbito dorsal horizontal e demarcação elíptica
da quantidade de pele a ser excisada. O limite superior da
elipse foi demarcado a 10 mm da margem inferior do supercílio
e o limite inferior a 8 mm da linha dos cílios. Após a anestesia
subcutânea na pálpebra superior com Xilocaína® a 2% com
vasoconstrictor, a área demarcada foi removida, juntamente
com o tecido subcutâneo e parte do músculo orbicular pré-
septal. Posteriormente, o septo orbitário foi aberto e a gordura
orbitária redundante, ressecada e cauterizada. Por último, foi
revista a hemostasia e a ferida cirúrgica foi suturada com
Mononylon 6-0 (Ethicon), com pontos contínuos.

RESULTADOS

Na comparação das medidas da FP e do SPS no pré e no
pós-operatório, observou-se aumento significativo destas
duas variáveis após a cirurgia. Em relação ao ângulo palpebral
lateral, não se evidenciou significância, quando comparadas
as medidas do pré e do pós-operatório (Quadro 1).

DISCUSSÃO

O uso do processamento digital de imagens possibilita
refinadas análises quantitativas de parâmetros oculoplásticos
que podem ter importância clínica e cirúrgica(4).

Digitalizar uma imagem significa atribuir valores espaciais
(x, y) e de luminância aos pontos (pixeis) que compõem a
figura. Uma vez digitalizada, a imagem pode ser processada
por programas específicos que, ao manipularem matematica-
mente os pixeis, permitem o delineamento de bordas, filtragem
de determinadas características e, evidentemente, a mensura-
ção de qualquer parâmetro linear ou curvo da mesma(7-8).

As imagens digitalizadas, ao serem processadas pelo pro-
grama Scion Image Frame Grabber, permitem mensurações de
vários dados clínicos, como a medida angular, que seria im-
precisa ou até impossível se utilizados instrumentos simples.

A síndrome do olho seco é o efeito adverso mais comum
após a cirurgia de blefaroplastia(9-10). No presente estudo, a FP
aumentou de valor após a cirurgia, o que tende a gerar maior
exposição corneana, contribuindo para o desenvolvimento da
síndrome do olho seco, pois uma área de maior evaporação do

filme lacrimal estaria ocorrendo. Contudo, ainda há controvér-
sias a este respeito, alguns defendem a opinião de que a blefa-
roplastia possa representar componente efetivo no tratamento
de pacientes com dermatocálase e sintomas de olho seco(11).

Segundo as observações deste estudo, houve aumento da
FP e do SPS após a cirurgia. Porém, outro estudo que também
avaliou quantitativamente imagens digitais mostrou que estes
parâmetros não são afetados pela blefaroplastia(6). A diferença
entre os estudos pode ser decorrente de diferenças na técnica
operatória.

Com a precisão de medidas de resultados que os softwares
oferecem, os cirurgiões deparar-se-ão com dados mais confiá-
veis e poderão avaliar com segurança se determinada técnica
cirúrgica tem trazido bons resultados. Também poderão me-
lhor estimar as mudanças necessárias para melhoria de sua
aplicabilidade, amenizando ou até evitando as complicações.

Outro aspecto seria o suprimento das expectativas pós-
cirúrgicas dos pacientes, de forma satisfatória e com maior
probabilidade de acerto.

Assim, as avaliações realizadas permitiram concluir que o
processamento de imagens digitais possibilita avaliações quan-
titativas de parâmetros palpebrais nas cirurgias de dermato-
cálase, o que poderá ser útil para aplicação em estudos futuros.

ABSTRACT

Purpose: To evaluate eyelid measures before and after upper
blepharoplasty surgery using a digital image system. Methods:
Eighteen eyelids of 9 patients with dermatochalasis were eva-
luated at the Hospital das Clínicas de Botucatu – UNESP regar-
ding eyelid measures before and after upper blepharoplasty. All
patients were female, aged between 40 and 75 years. The images
were acquired by a photographic camera, transferred to a com-
puter and then analyzed by the Scion Image Frame Grabber
program. The evaluated parameters were upper eyelid position
in primary gaze position, upper palpebral sulcus and lateral
eyelid angle. The measures were obtained before and after 60
days of upper dermatochalasis surgery. Results: After the sur-
gery, there was an increase of upper eyelid position and upper
palpebral sulcus; the lateral palpebral angle did not show any
alteration. Conclusion: Eyelid position changes after blepharo-
plasty and digital image processing provides quantitative mea-
sures of the eyelid, allowing a better quantification of the surgi-
cal results.

Keywords: Blepharoplasty; Eyelids/surgery; Measures;
Image processing, computer-assisted; Female

Quadro 1 - Média e desvio padrão das variáveis estudadas e resultado do teste estatístico da comparação dos momentos de avaliação

Momento
Variável Pré-operatório Pós-operatório Resultado do teste estatístico
Fenda palpebral 0,7494 ± 0,1467 0,7989 ± 0,1375 2,37 (P<0,05)
Sulco palpebral superior 0,1239 ± 0,0757 0,2544 ± 0,0719 3,05 (P<0,05)
Ângulo palpebral lateral 65,5790 ± 12,0340 69,9060 ± 9,5275 1,70 (P>0,05)
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