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INTRODUCAO

A hipotonia ocular pode dar-se devido a reducao da producao do humor aquoso, geralmente decorrente de descolamento
ciliocoroidal ou de processo inflamatdrioll). Os efeitos deletérios surgem com a pressdo intraocular (PIO) inferior a
AmmHg2). Para ocorréncia da hipotonia é necessaria reducdo a menos que 10% da producdo do humor aquoso?.. O edema
macular € a causa mais frequente de baixa visao apoOs cirurgia de catarata, podendo ocorrer apods cirurgia sem
complicacdes'3). Faléncia de corpo ciliar é um diagndstico de exclusao.

RELATO DO CASO

M.G.G.S., 69 anos, feminino, catarata total em olho direito, com acuidade visual corrigida (AVL) de movimento de maos.
Realizada facectomia extracapsular com incisao corneoescleral sem complicacdoes. No 12 dia pos operatorio (DPO) havia
seidel provocado e fibrina na capsula anterior. Utilizados lente terapéutica e corticoide topico (dexametasona). No 13¢DPO
apresentou PIO zero com AVL 20/80, nao havendo siedel e com ultrassonografia normal. Suspeitada faléncia de corpo ciliar
e associado corticoide oral. No 402DPO evoluiu com edema macular cistéide (Figura 1) e AVL 20/100, sendo associado
colirio anti-inflamatorio nao esteroidal. No 682DPO a PIO era 10 mmHg com melhora do edema macular, AVL 20/60. Foi
iniciado desmame do corticoide. Repetida tomografia de coeréncia optica em 2 semanas, com resolucao do edema (Figura
2). Ao tentar-se a reducdo do corticoide para 6/6 horas, recidivou hipotonia ocular e edema macular com piora da AVL.
Apds varias tentativas de desmame, fechado diagndstico de faléncia de corpo ciliar e mantido corticoide topico de 4/4
horas ad eternum. Mantido acompanhamento clinico a cada 2 meses durante 12 meses, com PIO entre 06-10mmHg, sem
edema macular, AVL 20/40.
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DISCUSSAO
A hipotonia ocular ja foi descrita como sendo associada a processo inflamatoério (). Acredita-se que no caso relatado, a

faléncia do corpo ciliar com consequente hipotonia, estejam relacionados a processo inflamatorio pds operatorio. A opcao
pelo uso do corticoide topico baseou-se na percepcao de que a paciente apresentava sensibilidade aumentada ao uso de
corticoide, respondendo com elevacao da PIO. O mecanismo do glaucoma induzido por corticoide nao é totalmente
entendido, provavelmente, ocorrendo por reducdo da drenagem do humor aquoso ). A hipotonia ocular pode ser
compativel com boa acuidade visual, porém, quando prolongada, pode causar dano macular permanente (1), No caso
apresentado, o pronto tratamento e acompanhamento clinico rigoroso foram essenciais para deteccao precoce do
diagnostico, e imprescindivel para obtencao de controle do quadro, evitando-se assim a evolucao para atrofia ocular.
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