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Perfil clinico epidemiologico de pacientes com glaucoma encaminhados
ao servigo de oftalmologia do Hospital Universitdrio da
Universidade Federal de Santa Catarina.
Epidemiological profile of patients with glaucoma
sent to HU-UFSC ophthalmology service.
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Resumo
Introdugdo: o glaucoma € definido como uma doen-
¢a multifatorial, caracterizada como neuropatia optica
cronica progressiva. Objetivo: tragar o perfil epidemio-
logico dos pacientes atendidos pela primeira vez no se-
tor de glaucoma do servigo de oftalmologia do Hospital
Universitario da Universidade Federal de Santa Catarina
(HU — UFSC), encaminhados com diagnostico ou sus-
peita de glaucoma. Método: realizou-se um estudo re-
trospectivo e descritivo de 100 prontuarios de pacientes
atendidos pela primeira vez no setor de glaucoma do ser-
vico de oftalmologia, no periodo de dezembro de 2010
a margo de 2011. Foram analisados dados sociodemo-
graficos e clinicos da primeira consulta dos individuos
encaminhados a este setor, através da revisdo dos seus
prontuarios. Resultados: a amostra era composta, em
sua maioria, por individuos idosos, brancos e do sexo
feminino. Treze por cento (13%) dos pacientes apresen-
tavam historia familiar para glaucoma. A acuidade visual
menor ou igual a 20/200 foi encontrada em 8,0% dos
pacientes quando analisado o melhor olho e em 35,0%
quando analisado o pior olho. A relagdo escavacdo/disco
optico igual ou maior a 0,8 foi encontrada em 28 pacien-
tes (14%) no olho direito e 26 pacientes (13%) no olho
esquerdo. Tinham consciéncia do seu diagndstico em um
primeiro contato com o especialista 55% dos pacientes.
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Conclusdo: apesar de observar-se um diagnostico mais
precoce para o glaucoma que em outros servigos, uma
consideravel parcela dos pacientes atendidos pela pri-
meira vez no setor de glaucoma do servico de oftalmo-
logia do HU-UFSC, ainda, apresentou-se com a forma
avangada da doenca.

Descritores: 1-Glaucoma-diagndstico;
2-pressdo intraocular;
3-relagdo escavagdo-disco.

Abstract

Background: glaucoma is defined as a multifactorial
disease characterized as chronic progressive optic neu-
ropathy. Objective: to describe the epidemiological and
clinical profile of individuals presenting with glaucoma
at the ophthalmology service of the University Hospital
of the Federal University of Santa Catarina. Method: this
is a retrospective study that shows comprehensive clini-
cal and sociodemographic factors presented by patients
on their first appointment at the Glaucoma Department,
from December 2010 through March 2011. The data ori-
ginated from a social and demographic analysis of our
prerecorded files. Results: the sample consisted of elder-
ly people, mostly Caucasian and female. Had a family
history of glaucoma in 13% of patients. It was observed
that 8% in best eye and 35% in worst eye of the studied
eyes displayed visual acuity above or equal 20/200. The
optic disk cup, above or equal 0,8, was found in 28 pa-
cients (14%) in right eye and 26 pacients (13%) in left
eye. Were conscious of their diagnosis in a first contact
with specialist 55% of patients. Conclusions: although
observed an earlier diagnosis of glaucoma as other servi-
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ces, a considerable number of patients seen for the first
time in the area of glaucoma ophthalmology service of
the HU-UFSC also presented with advanced disease.

Keywords: 1-Glaucoma - diagnosis;
2-intraocular pressure;
3-cup-disc ratio.

Introducéo

O glaucoma é uma neuropatia optica cronica. A lesio
do nervo optico acontece de forma progressiva e insidio-
sa, com consequente perda do campo visual, principal-
mente periférica. O fator de risco fundamental para essa
condi¢fo € o aumento da pressdo intraocular (P10) acima
de 21 mmHg ©. Entretanto, casos com PIO dentro da
normalidade também podem ocorrer. Dessa forma, acre-
dita-se hoje que fatores multifatoriais sdo importantes
para que o glaucoma se instale, tais como: idade acima
de 60 anos, diabetes mellitus (DM), raca negra, diagnds-
tico de glaucoma na familia e altas miopias .

E a segunda maior causa de cegueira na populagio
mundial e a mais importante causa de cegueira irreversi-
vel no mundo. Segundo dados da Organizagdo Mundial
de Satde (OMS) o glaucoma ¢é responsavel por 13% da
cegueira global e a cada ano surgem mais 2,4 milhdes de
casos novos . A estimativa atual ¢ de que ele atinja cer-
ca de 70 milhdes de pessoas em todo o mundo, isto €, 2
a 3% da populacdo mundial, e que em 2020 esse nlimero
suba para 80 milhdes .

Em nosso pais ainda ha uma grande dificuldade na ob-
tencdo de dados precisos a respeito desta enfermidade.
Apesar disso, o Conselho Brasileiro de Oftalmologia
(CBO) estima que existam 985 mil portadores de glauco-
ma com mais de 40 anos de idade, dos quais 70% ainda
permanecem sem diagnostico 49,

Apesar do desenvolvimento cada vez maior de tecno-
logias para a propedéutica do glaucoma, a principal es-
tratégia para a detecgdo desta enfermidade ainda € atra-
vés do exame oftalmoldgico de rotina . Dados obtidos
através da tonometria, gonioscopia, exame estereoscopi-
co do disco oOptico ¢ exame de campo visual sdo a base
para o diagndstico ou suspeita da doenga. A OMS acre-
dita que em paises em desenvolvimento como o Brasil
80% da cegueira, se detectada e tratada em tempo habil,
poderia ser prevenida ou curada &9,

A precocidade em diagnosticar o glaucoma é de extre-
ma importancia para a prevengdo do desfecho que mais
preocupa: a cegueira. E necessario o comprometimento
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de pelo menos 50% da camada de fibras nervosas da re-
tina para que ocorra o inicio da repercussdo da doenga no
campo visual. O paciente, portanto, que procura 0 mé-
dico somente apds instalacdo dessas alteragdes pode ja
ter sério comprometimento visual. Quanto mais cedo o
diagndstico maior a chance de manter a visdo do pacien-
te com o tratamento (%,

A caréncia de dados no nosso meio em relagdo ao assun-
to estimulou o presente estudo, onde se objetiva tragar o
perfil clinico epidemioldgico dos pacientes atendidos pela
primeira vez no setor de glaucoma do servico de oftalmo-
logia do Hospital Universitario da Universidade Federal
de Santa Catarina (HU — UFSC), encaminhados com diag-
noéstico ou suspeita de serem portadores da doenga.

Método

Trata-se de um estudo clinico, observacional, com de-
lineamento transversal e coleta retrospectiva dos dados.
Foram revisados 100 prontuarios, englobando todos os
pacientes atendidos pela primeira vez no setor de glau-
coma, do servico de Oftalmologia do HU-UFSC, no pe-
riodo de dezembro de 2010 a marco de 2011. Nao fo-
ram incluidos nestes 100 prontudrios os pacientes com
dificuldade na realizacdio dos exames ou que por algum
motivo ndo puderam fazé-los na primeira consulta.

Realizou-se analise descritiva das variaveis categori-
cas: sexo, raca, historia morbida familiar, conhecimento
do diagnostico, tempo de conhecimento da doenga, uso
de colirios, amplitude do seio camerular, medida da esca-
vagdo do disco dptico (E/D) e diagndstico final apds ava-
liacdo especializada; e das variaveis numéricas: idade,
acuidade visual (AV) e PIO. Todos os pacientes foram
avaliados pelo mesmo médico examinador obedecendo
a rotina do servigo.

Foi realizada a distribuicdo numérica dos pacientes por
idade, agrupando-os posteriormente em idade menor ou
igual a 40 anos, de 41 a 59 anos e igual ou maior a 60 anos.
Os pacientes foram divididos entre o sexo e referente a
raca, estes foram triados em brancos, pardos, mesticos,
negros e ndo informaram. Na histdria morbida familiar foi
dada énfase a presenca de glaucoma, além de ser pesqui-
sada, também, hipertenso arterial sist€émica (HAS) e DM.

A AV foi determinada utilizando os optotipos de
Snellen para a distancia de 6 metros. Os dados obtidos,
entdo, foram avaliados e divididos em: 20/30 a 20/20,
20/125 a 20/40 e 20/200 até conta dedos, movimento de
maos, visdo de vultos, percep¢io luminosa e amaurose.

A PIO foi avaliada através do tonometro de aplanagio
de Goldmann, acoplado a uma lampada de fenda Zeiss®,
descrita de forma numérica em mmHg para o melhor e
o pior olho.
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A avaliagdo estereoscopica da E/D foi realizada através
da biomicroscopia de fundo de olho utilizando uma lente
auxiliar de 78D da marca Haag-Streit®. Considerou-se
normal a relagdo E/D inferior ou igual a 0,4.

Para avaliar a amplitude do dngulo da cdmara anterior
pela gonioscopia foi utilizada uma lente de 3 espelhos
de Goldmann da marca Haag-Streit® e a classificacio
segundo Shaffer (V.

O conhecimento do diagndstico de glaucoma foi pes-
quisado, assim como o tempo de conhecimento do mes-
mo. Procurou-se realizar uma correlacdo entre esta vari-
avel e o uso de colirios antiglaucomatosos.

Finalmente analisou-se o numero total de pacientes
atendidos e dos diagnosticados com glaucoma, na pri-
meira consulta ao setor de glaucoma do servigo de oftal-
mologia do HU-UFSC.

Os dados coletados junto ao Servigo de Prontuarios
do Paciente (SPP) do HU/UFSC, foram digitados no
software Excel® e, depois, exportados para o Stata®,
vers@o 11.1 onde foram armazenados e analisados pela
frequéncia estatistica dentro da amostra.

Este projeto foi aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa com Seres Humanos da Pré-Reitoria de
Pesquisa e Pos Graduag@o da Universidade Federal de
Santa Catarina sob o nimero 2081.

Resultados

A média de idade dos pacientes avaliados neste es-
tudo foi de 58,11£15,86 anos, com 51% dos pacientes
com idade igual ou superior a 60 anos (tabela 1). O sexo
feminino prevaleceu em relagéo ao sexo masculino, re-
presentando 59% e 41% dos pacientes, respectivamente.
Quanto a cor 83% eram brancos, 3% negros, 3% pardos,
3% mesticos e 8% ndo informaram a sua cor.

Encontrou-se histéria morbida familiar para o glau-
coma em 13% dos pacientes atendidos. Nestes pacien-
tes foi observada uma média de idade inferior, isto €,
49,01+£20,28 anos.

A AV menor ou igual a 20/200 foi encontrada em 8%
dos casos quando analisado o melhor olho e em 35% dos
casos quando analisado o pior olho. Porém, quando ana-
lisados os valores no intervalo de 20/30 a 20/20, sem ne-
cessidade de alterag@o de sua correcdo dptica, observou-
-se que ai se enquadravam 72% dos pacientes, quando
avaliado o melhor olho, assim como 50% dos pacientes,
quando avaliado o pior olho.

A PIO média encontrada na primeira consulta foi de
17,34+4,83mmHg e 20,39+8,05mmHg, no melhor ¢ no
pior olho, respectivamente, com ou sem o uso de medi-
cacdo prévia. Nao foi possivel aferir a PIO em 3% dos
olhos em decorréncia de alteragdes ou cicatrizes cornea-
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nas e em 2 pacientes com protese ocular.

A relagdo E/D apresentou-se maior que 0,4 em 57%
dos pacientes tanto no olho direito, como no olho esquer-
do. Sendo que ja se apresentava igual ou maior a 0,8 em
28 pacientes (14%) no olho direito e 26 pacientes (13%)
no olho esquerdo. Ainda, em 10 pacientes (10%), encon-
trou-se escavacdo total em pelo menos um dos olhos.

Tinham conhecimento do seu diagnostico na primei-
ra consulta 55% dos pacientes avaliados. Deste grupo,
18 pacientes (32,7%) desconheciam a data do diagnds-
tico ou ndo sabiam informar. Nos outros 37 pacientes
(67,3%) observou-se que o tempo médio da existéncia
da doenga foi de 442,3 anos.

Em 69 dos 100 pacientes estudados ndo foi relatado uso
de medicamentos para o controle da pressdo intraocular.
Destes 69 pacientes, 17,4% (n=12) ja conheciam o seu
diagndstico, mas ndo seguiam nenhum tratamento. Dos
31 pacientes restantes, que usavam medicacdo, a mais uti-
lizada foi o colirio de maleato de timolol, individualmente
(em 27% dos pacientes) e em associacdo fixa com outras
medicagdes: 6% com brinzolamida, 4% com latonoprosta,
3% com brimonidina e 1% em outras associacdes.

Quanto a amplitude do seio camerular para o diagnos-
tico de glaucoma, encontrou-se, segundo a classificagio
gonioscopica de Shaffer: grau 3 em 43% dos pacientes,
grau 4 em 29%, grau 2 em 16%, grau lem 9% e grau 0
em 3% dos pacientes.

De todos os 100 pacientes atendidos pela primeira vez
no setor de glaucoma do servico de oftalmologia do HU
- UFSC houve a confirmacdo do diagnostico para a do-
enga em 40% (Figura 1).

Discussio

A prevaléncia do glaucoma aumenta com a idade ®. Em
nosso estudo além de observarmos que a populagdo acima
de 60 anos foi a mais comumente acometida, percebeu-
-se também uma idade média final elevada (58,11+15,86
anos), valor proximo ao encontrado em outros trabalhos,
como o de Vaidergorn e cols !? que estudou individu-
os atendidos pela primeira vez no Servico de Glaucoma
da Clinica Oftalmolégica do Hospital das Clinicas da
Universidade de Sao Paulo entre 1975 e 1987 e entre 2000
e 2003, encontrando média de 64,4 anos para o primeiro
periodo e 61,1 anos para o segundo periodo (média geral
para os dois estudos foi de 62,8+11,5 anos).

Continua sendo controversa a diferenca em relagéo ao
sexo na prevaléncia do glaucoma. Em nosso estudo, pre-
dominou o sexo feminino (59%). Silva e cols !* em estu-
do transversal com 146 pacientes do Setor de Glaucoma
do Hospital das Clinicas da Universidade Estadual de
Campinas (UNICAMP) também encontraram esse pa-
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drdo, com 52,7% e 47,3% de mulheres e homens, res-
pectivamente. Assim como Demarco e cols © em estudo
feito com 100 pacientes que compareceram no Setor de
Glaucoma do Hospital de Base de S8o José do Rio Preto,
estado de Sao Paulo, que encontraram 58% de pacien-
tes femininos. J4 Rudnicka e cols U9, através de revisio
sistematica e meta andlise de 46 estudos observacionais
da prevaléncia do glaucoma primario de angulo aberto,
demonstraram que a prevaléncia foi maior em homens.

O baixo percentual de negros (3% da amostra) exis-
tente em nosso estudo, com o diagnostico ou ndo de
glaucoma, apresenta-se aquém do encontrado em outros
estudos (11% em Osaki e cols @ ¢ 19,9% em Oliveira e
cols ). Entretanto, pesquisa do Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE) de 2010 estima que exis-
tam apenas 2,2% de negros no estado de Santa Catarina,
o0 que justificaria os baixos valores (¥,

O estudo populacional de Osaki e cols @, assim como o
de Oliveira e cols ©, determinaram que historia familiar
positiva ¢ um importante fator de risco para o desenvol-
vimento do glaucoma. Nestes estudos foram encontrados
21% e 13,9% de antecedentes familiares positivos para a
doenga, respectivamente, valores muito semelhantes aos
encontrados em nosso estudo (13%). Além disso, a his-
toria familiar tem sido considerada como um fator que
evita o diagnodstico tardio, com os familiares de glauco-
matosos procurando o médico antes que os que desco-
nhecem a doenga ou ndo tem essa condi¢do na familia.
E isto pode ser percebido pela média de idade inferior
encontrada nos pacientes com este dado positivo.

Os resultados observados no nosso estudo confirmam
que os casos atendidos pela primeira vez no setor de
glaucoma do servigo de oftalmologia do HU - UFSC es-
tdo chegando de maneira mais precoce que o encontrado
em outros estudos >>'9. Encontramos uma AV menor ou
igual a 20/200 em 21,5% dos olhos, sendo 8% no me-
lhor olho e 35% no pior olho. Enquanto isso, Oliveira
e cols @ detectaram 41,9% dos pacientes com AV me-
nor ou igual a 20/200 quando atendidos pela primeira
vez no setor de glaucoma da Universidade Federal de
Sao Paulo (UNIFESP). E Osaki e cols @, pesquisando na
Santa Casa de Misericordia de Sdo Paulo, encontraram
13,4% no melhor olho e 52,3% no pior olho. Além disso,
a maior parte dos pacientes do nosso estudo, tanto no
melhor como no pior olho, se enquadraram na faixa de
AV entre 20/30 a 20/20, sem necessidade de alteragdo de
sua correcdo Optica.

A relacdo E/D em nosso estudo apresentou-se igual ou
maior que 0,8 em 27% dos olhos. Um resultado melhor,
se comparado com o estudo de Osaki e cols '” que anali-
sou pacientes encaminhados para o servigo de glaucoma
da Santa Casa de Misericordia de Sao Paulo (SP), encon-
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trando 67,7% entre 0,8 e total no pior olho e o estudo de
Oliveira e cols @ que encontrou este mesmo achado em
42% dos olhos.

Quando analisada a amplitude do seio camerular, a
mais frequentemente encontrada foi a de dngulo aberto
em 72% dos casos, seguida pelo de angulo estreito em
25% dos casos, e a de angulo fechado com 2% dos casos.
Estes achados sdo condizentes com o estudo de Demarco
e cols © onde foram encontrados 65% dos pacientes com
glaucoma cronico de dngulo aberto e 21% com glaucoma
cronico de angulo estreito.

O sucesso do acompanhamento apds o diagnostico
¢ muito dependente de uma relacdo de confianca entre
médico e paciente ‘!9, Dificuldades na adesdo ao trata-
mento, como as apresentadas em nosso estudo, com falta
de adesao de 17,4% dos pacientes previamente glauco-
matosos, sdo ocasionadas principalmente por desconhe-
cimento do paciente em relagdo a doenga e sua evolucio,
dificuldade na correta instilagdo do colirio, da posologia
das medicagoes e dos efeitos colaterais, além do elevado
custo do tratamento %22,

O diagnostico final demonstra que a maioria confir-
ma o glaucoma ou mantém a suspeita, € que outras co-
morbidades tiveram pouca representatividade. Isso pode
ser visto também em Urbano e cols ® com a avalia-
cdo de 329 pacientes atendidos no Setor de Glaucoma
do Hospital das Clinicas da Universidade Estadual de
Campinas (UNICAMP), onde encontraram 86,0% dos
pacientes com glaucoma e 12,8% suspeitos. Porém, nes-
te estudo avaliou-se além da AV, PIO e relagdo E/D, tam-
bém o campo visual, o que pode ter aumentado o niumero
de diagndsticos confirmados.

Conclui-se, portanto, com o presente estudo, que uma
grande parcela dos pacientes atendidos pela primeira vez
no setor de glaucoma do servigo de oftalmologia do HU-
UFSC, apresenta-se com a forma avangada da doenca ja
no atendimento inicial. Estes pacientes apresentam prog-
noéstico visual reservado ainda que o tratamento consiga
preservar a visdo residual. Observa-se, no entanto, um
diagndstico mais precoce da doencga em relagdo a outros
servicos universitarios o que indica uma triagem e segui-
mento mais eficiente ap6s a consulta oftalmologica de
rotina. Quando se fala em glaucoma, a prevengio €, sem
sombra de davidas, o fator fundamental. Somente desta
forma ¢ possivel realizar o diagndstico precoce e garantir
a preservacdo da qualidade de vida do paciente.
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Tabela 1 - Distribui¢do dos pacientes atendidos pela pri-
meira vez no setor de glaucoma do servigo
de oftalmologia do Hospital Universitario da
Universidade Federal de Santa Catarina (HU/
UFSC), encaminhados com diagndstico ou
suspeita de glaucoma, por faixa etaria.

Faixa Etaria n %

<40 13 13
41a50 36 36
> 60 51 51
Total 100 100

Fonte: SPP do HU/UFSC entre dezembro 2010
amargo de 2011.

Figura 1 - Diagnéstico final dos pacientes atendidos pela
primeira vez no setor de glaucoma do servigo
de oftalmologia do Hospital Universitario da
Universidade Federal de Santa Catarina (HU/
UFSC), encaminhados com diagndstico ou
suspeita de glaucoma.

W zlaveomna

mspeita de glascoma
B ipertensos oculanes
W altas miopias

m megalopamla

retinopatia disbética

Fonte: SPP do HU/UFSC entre dezembro 2010 a margo de 2011.
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