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RESUMO

Obj etivo: Quantificar, usando o sistemadeimagemdigital, medidaspal pe-
brais antes e apds a cirurgia de blefaroplastia superior. M étodos: Foram
avaliadas 18 pa pebrasde 9 pacientes atendidasno HC daFMB - UNESP,
comidadeentre40a75anos, dosexofeminino, portadorasdedermatocél ase.
Foram obtidas fotografias das pacientes antes e apds 60 dias da blefaro-
plastia da palpebra superior. As imagens foram transferidas para um
computador e analisadas pel o programa Scion Image Frame Grabber. Os
parémetros avaliados foram: a atura da fenda palpebral em posicéo
primariado olhar, alturado sulco pal pebral superior e o angulo palpebral
|ateral antesedepoisde 60 diasdarealizacdo dacirurgiadeblefaroplastia
superior. Resultados: Ap6s acirurgia, houve aumento da alturadafenda
pal pebral edo sulco pal pebral superior. Contudo, 0 angulo pal pebral | ateral
naosedterou. Conclusao: A posi¢dopalpebral sedteraapisablefaroplastia
e 0 processamento de imagens digitais possibilita quantificar estas alte-
ragcdes, mensurando os resultados obtidos com a cirurgia.

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

INTRODUCAO

Dermatocélaserefere-se aexcesso de pel e napal pebrasuperior, inferior,
ou ambas. Embora esteatobl efaro descreva mais especificamente a presen-
caisoladadegorduraorbital herniada, dermatocal ase pode tambémincluir a
presenca de excesso de gordura e tecido muscular hipertréfico nas pélpe-
bras®. Socialmente, individuos com blefaroptose e dermatocél ase podem
ser vistos negativamente?, sendo a corregdo deste problema muito procu-
radaatualmente.

O curso natural da afeccéo é o aumento gradual do peso de ambas as
pal pebras superiores com o envel hecimento, que podera provocar déficit de
acuidade visual central ou diminui¢do do campo visual, causado por obs-
trucéo mecanica do campo de visdo, alteracdo da cosmética das pélpebras,
cefaléiafrontal e excessivafadigaaleitura, pelo uso crénico damusculatura
frontal para vencer a obstrucdo visual®.

Blefaroplastiaé o procedimento cirdrgico de escolhaparacorrigir ambos
0s aspectos, funcionais e cosméticos, relacionados a dermatocal ase.

A grande maioria dos estudos sobre a posi¢do palpebral é qualitativa,
ou feita utilizando-se réguas ou compassos. Porém, nos ultimos anos, a
literatura vem se enriquecendo de medidas quantitativas, principal mente
pela possibilidade do processamento digital das imagens “, procedimen-
to ndo invasivo e bastante preciso®.
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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 par@metros palpebrais, tais como posi¢ao
relativa do canto interno e externo, delineamento de curvas,
posicdo das palpebras®9.

Porém, este tipo de pesquisa ainda foi pouco reaizado, ha
vendo apenas um estudo relacionado a blefaroplastia®, o que
motivou arealizago deste trabal ho, que teve por objetivo avaiar
guantitativamente medidas palpebrais em portadores de der-
matocalase, antes e apds a cirurgia de blefaroplastia superior.

METODOS

Foram avaliados prospectivamente nove individuos (18 pél-
pebras), todos do sexo feminino, atendidos no HC da FMB -
UNESP, com idade entre 40 a 75 anos, portadores de dermato-
calase, antes e depois de 60 dias de blefaroplastia da palpebra
superior. A técnica cirdrgica, assim como o cirurgido, foram
mantidos constantes.

Oscritérios deinclusdo para participagéo do estudo foram:
ndo apresentar outra patologia ou cirurgia 6culo-pal pebral
préviae aconcordanciado paciente em participar da pesquisa.

M éodo deavaliacio

Todas as pacientes foram documentadas usando maquina
fotogréfica Asahi-Pentax K1000, com lente macro 50. O filme
utilizado para revelagé@o das imagens foi o Ektachrome ASA
100 da K odak para diapositivos.

As fotografias foram feitas sempre pelo mesmo fotdgrafo,
conservando-se constantes a distancia entre o paciente e a mé&
quina, com a paciente olhando para o infinito, tomando-se as
imagensimediatamente antes dacirurgiae 60 dias apésamesma.

As imagens obtidas foram escaneadas e transferidas para
computador AMD-Athlon, com sistema operacional Win-
dows X P 256 megabites de memdriaRAM. Utilizou-se o siste-
ma Scion Image Frame Grabber para processamento dasima-
gens digitalizadas.

Os parametros avaliados pelo "software" foram:

1. Alturadafenda palpebral (FP);

2. Alturado sulco palpebral superior (SPS);

3. Angulo palpebral lateral (APL).

Os valores foram obtidos de cada olho, da seguinte forma:

1) A FPfoi medida tragcando-se umalinhareta da pél pebra
superior até a inferior, passando-se pelo centro da pupila
(Figural).

2) O SPS foi medido tracando-se uma linha reta do ponto
central palpebral superior, com inicio no sulco propriamente
dito, até abordaciliar superior (Figura2).

3) O &ngulo palpebral lateral foi estimado tragando-se uma
retaque uniao limbo temporal superior einferior e outras duas
com o vértice localizado no canto externo. A unido destas
linhas forma um tridngulo, onde o &pice é o canto externo e a
basefaceiao limbo corneal (Figura3).

4) Unidade de medidautilizada: naimagem do pré-operato-
rio de cada olho, uma linha horizontal foi tracada de limbo a
limbo, passando pelo centro da pupila. A medida obtida foi
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convencionadacomo sendo 1 (uma) unidade arbitrériae usada
para aavaliacdo relativa das medidas deste estudo (Figura 4).

A partir de entdo, as medidas das variaveis (FP, SPSe APL)
foram comparadas com aunidade arbitrériaadotadaeregistradas.

» i

Figura 1 - Representacdo da medida da altura da fenda palpebral,
obtida por uma linha que une a margem superior e inferior, passando
pela pupila. A esquerda, paciente antes da cirurgia e a direita, apés.
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Figura 2 - Representacéo da medida do sulco palpebral superior, obtida
por uma linha que une a margem superior e o sulco palpebral, na altura
da pupila. A esquerda, paciente antes da cirurgia e a direita, apos.

Figura 3 - Representacdo da medida do angulo palpebral lateral. A es-
guerda, paciente antes da cirurgia e a direita, apés.
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Figura4-Demonstracdo damedidarelativa utilizada paraacomparacéo
das avaliagdes do estudo
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Os dados obtidos foram submetidos a avaliagéo estatisti-
ca, usando-se o Teste t de Student para avaliacdo de amostras
dependentes.

Técnicacirurgica

Foi realizadaablefaropl astia superior convencional, com o
paciente em dectbito dorsal horizontal e demarcagéo eliptica
da quantidade de pele a ser excisada. O limite superior da
elipsefoi demarcado a10 mmdamargem inferior do supercilio
eolimiteinferior a8 mm dalinhadoscilios. Apds aanestesia
subcuténea na pépebra superior com Xilocaina® a 2% com
vasoconstrictor, a &rea demarcada foi removida, juntamente
com o tecido subcutaneo e parte do masculo orbicular pré-
septal. Posteriormente, o septo orbitério foi aberto eagordura
orbitéria redundante, ressecada e cauterizada. Por ultimo, foi
revista a hemostasia e a ferida cirdrgica foi suturada com
Mononylon 6-0 (Ethicon), com pontos continuos.

RESULTADOS

Na comparacdo das medidas da FP e do SPS no pré e no
pbs-operatério, observou-se aumento significativo destas
duasvaridveisapbsacirurgia. Em relagdo ao angul o pal pebral
lateral, ndo se evidenciou significancia, quando comparadas
as medidas do pré e do pés-operatério (Quadro 1).

DISCUSSAO

O uso do processamento digital de imagens possibilita
refinadas andlises quantitativas de parametros ocul opl asticos
gue podem ter importanciaclinicaecirargica®.

Digitalizar umaimagem significaatribuir valores espaciais
(X, y) e de luminancia aos pontos (pixeis) que compdem a
figura. Uma vez digitalizada, aimagem pode ser processada
por programas especificos que, ao manipularem matematica-
mente os pixei's, permitem o delineamento de bordas, filtragem
de determinadas caracteristicas e, evidentemente, a mensura-
¢ao de qualquer parametro linear ou curvo da mesma™,

As imagens digitalizadas, ao serem processadas pelo pro-
grama Scion Image Frame Grabber, permitem mensuragdes de
vérios dados clinicos, como a medida angular, que seria im-
precisaou até impossivel se utilizados instrumentos simples.

A sindrome do olho seco é o efeito adverso mais comum
ap6s a cirurgia de blefaroplastia®!?. No presente estudo, a FP
aumentou de valor ap0s a cirurgia, 0 que tende a gerar maior
exposi¢ao corneana, contribuindo para o desenvolvimento da
sindrome do olho seco, pois uma &rea de maior evaporagdo do

filme lacrimal estaria ocorrendo. Contudo, ainda ha controvér-
sias a este respeito, alguns defendem a opinido de que a blefa-
roplastia possa representar componente efetivo no tratamento
de pacientes com dermatocélase e sintomas de olho seco®.

Segundo as observacdes deste estudo, houve aumento da
FP e do SPS apos a cirurgia. Porém, outro estudo que também
avaliou quantitativamente imagens digitais mostrou que estes
parametros ndo sdo afetados pela blefaroplastia®. A diferenca
entre os estudos pode ser decorrente de diferengas na técnica
operatoria.

Com aprecisdo de medidas de resultados que os softwares
oferecem, os cirurgi&es deparar-se-8o com dados mais confia
veis e poderdo avaliar com seguranca se determinada técnica
cirrgica tem trazido bons resultados. Também poderdo me-
Ihor estimar as mudangas necesséarias para melhoria de sua
aplicabilidade, amenizando ou até evitando as complicacdes.

Outro aspecto seria 0 suprimento das expectativas pos-
cirdrgicas dos pacientes, de forma satisfatéria e com maior
probabilidade de acerto.

Assim, as avaliagdes realizadas permitiram concluir que o
processamento de imagens digitais possibilita avaliaces quan-
titativas de par@metros palpebrais nas cirurgias de dermato-
cdlase, 0 que podera ser Util para aplicagdo em estudos futuros.

ABSTRACT

Purpose: To evaluate eyelid measures before and after upper
blepharoplasty surgery using adigital image system. M ethods:
Eighteen eyelids of 9 patients with dermatochalasis were eva-
luated at the Hospital das Clinicas de Botucatu — UNESP regar-
ding eyelid measures before and after upper blepharoplasty. All
patientswerefemal e, aged between 40 and 75 years. Theimages
were acquired by a photographic camera, transferred to acom-
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 abetter quantification of the surgi-
cal results.

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

Quadro 1 - Média e desvio padrédo das variaveis estudadas e resultado do teste estatistico da comparacdo dos momentos de avaliagédo

Momento

Variavel

Fenda palpebral

Sulco palpebral superior
Angulo palpebral lateral

Pré-operatoério
0,7494 =+ 0,1467
0,1239 + 0,0757
65,5790 +* 12,0340

Resultado do teste estatistico
2,37 (P<0,05)
3,05 (P<0,05)
1,70 (P>0,05)

P6s-operatorio

0,7989 + 0,1375
0,2544 + 0,0719
69,9060 * 9,5275
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