CARTAS AO EDITOR

Senhor Editor:

Os Arquivos Brasileiros de Oftalmologia em seu volume
58 de Dezembro de 1995 publicam as paginas 443-447 artigo
de Monica Fialho Cronemberger ¢ Mauro Plut que desenca-
deia alguns comentarios.

Ao estudar retrospectivamente 79 pacientes portadores de
ampliopia anisometrépica classificam os resultados apds o
tratamento como 6timo, melhor, pior e inalterado. Como re-
sultado 6timo consideram os casos que tiveram a acuidade
visual igualada ao fim do tratamento e como melhor aqueles
nos quais a acuidade, apesar de ndo atingir o valor do olho
sdo, melhorou.

Analisemos apenas estes dois grupos ja que os outros dois
equivaleriam ao fracasso do tratamento.

O estudo retrospectivo de ampliopias anisometropicas €
sempre dificil. Na maioria dos casos o estado da ani-
sometropia ndo € conhecida historicamente desde o nasci-
mento até a época do exame. Ha controvérsias quanto ao
surgimento de ampliopia anisometrdpica pois alguns autores
sugerem que a ambliopia precede o surgimento da ambliopia
e ndo o contrario'.

Na pégina 445 lemos com surpresa que 17,6% dos casos
rotulados como “6timo” se situavam no grupo de idade entre
6 ¢ 8 anos, que 17,6% pertencem ao grupo de 8 a 10 anos e
que 5,8% tem entre 10 e 12 anos.

A categoria “melhor” também ¢é formada de pacientes na
sua maioria com mais de 6 anos. Se, de fato, estes valores
representam os resultados obtidos ap6s o tratamento (prescri-
¢d0 de lentes e oclus@o) contrariam as observagdes de outros
autores e os fundamentos neurofisioldgicos.

A maioria dos neurdnios da cdrtex visual primaria do gato
recebe impulsos dos dois olhos. O trabalho pioneiro de Hubel
e Wiesel mostrou como funciona a interagdo binocular e a
arquitetura funcional da cértex visual destes animais 2.

Se a binocularidade normal de gatos jovens for rompida
por privagdo monocular de estimulos visuais ou por criagdo
artificial de estrabismo através de cirurgia essas células per-
dem suas propriedades binoculares 3. A perda das proprieda-
des binoculares da cortex visual apos o surgimento do estra-
bismo ocorre rapidamente e é quase que imediata a cirurgia.
Uma semana apds a operagio as células simples da cortex ja
se tornam monoculares *.

Hoje sabemos que os dois fatores responsaveis pela
ambliopia, isoladamente ou em conjunto, sdo a privagido uni-
lateral dos estimulos visuais e a perda da interag@o binocular.
A imaturidade extrema do sistema visual e a descoberta do
periodo sensitivo através de experimentagdo animal mudaram
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o conceito sobre o tratamento da catarata congénita unilateral
e da ambliopia anisometrdpica 3.

Todas as formas de privagédo unilateral de estimulos visuais
(catarata, blefaroptose, opacidades corneanas e aniso-
metropia) causam ambliopia se a sua duragdo passa de 36
meses € se a sua instalagdo se faz entre o nascimento e a idade
de S anos. A melhora da acuidade visual com oclusdo do olho
normal somente obtém algum resultado se a interrupgio do
estimulo visual ocorreu apos a idade de 30 meses. Antes dessa
idade a oclusdo ¢é ineficaz e s6 poderiamos esperar algum
resultado se a oclusdo fosse feita praticamente na mesma
época em que ocorresse a cessagdo do estimulo .

Com relagdo aos dados apresentados por Cronemberger e
Plut seria necessario esclarecer duas questGes:

1) Qual a correlagdo entre os resultados positivos (Oti-
mo e melhor) com a forma de ambliopia (leve, moderada e
severa), e,

2) Quando foi diagnosticada a ambliopia anisometropica,
quais os pacientes que iniciaram o tratamento na data do
exame e quais os pacientes que ja teriam sido tratados ante-
riormente neste ou noutros servigos.

Tais esclarecimentos s3o necessarios para nao criar a falsa,
porém difundida nogdo, que a oclusido pode ser indicada para
pacientes de qualquer idade.

Finalmente concordamos plenamente com os autores de
que existe uma grande necessidade de localizar os casos po-
tencialmente ambliopes para instituir o tratamento o mais
precoce possivel. Este objetivo tem sido nossa principal pre-
ocupagio desde 1971.

Mauricio Brik
Curitiba, PR
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