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RESUMO

Descritores:

Transplante de cérnea; Controle Objetivo: Identificar caracteristicas das corneas apds transplante.
de qualidade; Enucleacdo Métodos: Estudo transversal, retrospectivo de abordagem quantitativa. Pesquisa realizada no Banco
ocular; Banco de olhos de Olhos do Cearé e em trés centros transplantadores privados de Fortaleza (CE). Foram analisados
Keywords: prontuédrios de pacientes transplantados com até 1 ano de procedimento no periodo de outubro de
Corneal transplant; Quality 2020 a setembro de 2022.
control; Eye enucleation; Eye Resultados: Foram coletados 300 prontuérios de pacientes submetidos ao transplante de cérnea;
bank destes, 289 (96,3%) corneas apresentaram boa transparéncia. Acerca da acuidade visual, 62 transplantes
(20,7%) apresentaram leve perda da visdo, com 129 (43%) apresentaram pressao intraocular normal.
Recebido: Concluséo: As caracteristicas das corneas pos-transplante variam conforme a fase de recuperagéo e o

7/2/2024 sucesso da integragdo do enxerto. O tecido apresentou transparéncia boa, com acuidade visual com

leve perda da visdo.
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ABSTRACT

Autor correspondente:

Juliana Almeida Ramos Objective: To identify the characteristics of cornea transplant after transplantation.
Endereco: Avenida Dr. Silas Munguba, ) . . o
1700 Methods: Cross-sectional, retrospective study with quantitative approach. Research was conducted at
E-mail: jin_ramos@hotmail.com Banco de Olhos do Cearé and at three other private transplant centers in Fortaleza. Medical records

L L of transplant patients from October 2020 to September 2022 were analyzed within one year of the
Instituicdo de realizagdo do trabalho:

Banco de Olhos do Ceara procedure

Results: 300 medical records of patients undergoing corneal transplantation were collected, of which
289 (96.3%) corneas demonstrated good transparency. Regarding visual acuity, 62 transplants (20.7%)
presented mild vision loss, with 129 (43%) presenting normal intraocular pressure.
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Conflitos de interesse:

150 hé conflitos de intercescs. Conclusion: The characteristics of post-transplant corneas vary depending on the recovery phase and

the success of graft integration. The tissue showed good transparency, with visual acuity with slight loss
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INTRODUCAO

No Brasil, os transplantes de 6rgaos e tecidos iniciaram-se
nadécadade1960. A partir de entdo, muito se evoluiu em
relacdo a doacdo de 6rgdos. O Brasil estd em segundo lu-
gar em numero de transplantes, sendo atualmente uma
referéncia para todo o mundo. Os avancos foram eviden-
tes desde a criacdo do Sistema Nacional de Transplante
(SNT), alcancando a posicdo como um dos maiores siste-
mas publicos de transplantes no mundo, com 96% dos
procedimentos financiados pelo Sistema Unico de Satide
(SUs).v

A doacdo e o transplante de 6rgaos e tecidos consis-
tem em um processo complexo, com inimeras implica-
¢Oes éticas, legais, religiosas e culturais. No Brasil, a doa-
¢do de tecidos é consentida pela familia do doador, sendo
aceitavel a captacdo em individuos falecidos com coracdo
parado ou morte encefdlica. Milhares de pessoas tém a
chance de recuperar a visdo com a realizagdo de trans-
plante de tecido ocular. A taxa de sucesso dessa cirurgia
pode ultrapassar 95%.

O aumento da demanda de transplante vem sendo
acompanhado pelo rigor no controle de qualidade dos te-
cidos nos bancos de olhos, iniciando-se com o processo
de selecdo de doadores, a utilizacdo de técnicas adequa-
das de enucleacdo do globo ocular, a preservacao de cor-
nea, a avaliacdo de parametros como sorologia do doador
e a contagem das células endoteliais.®?

Os critérios avaliados na classificacdo da cérnea sao
exposicao epitelial, defeito epitelial, opacidade subepi-
telial, edema estromal, estria estromal, infiltrado estro-
mal, dobras na Descemet, perda de células endoteliais,
gutata endotelial, arco senil, pterigio, cicatrizes e reflexo
especular. Estes, por sua vez, recebem uma pontuagao
com a variavel de zero a quatro, sendo zero excelente,
um boa, dois regular, trés ruim e quatro inaceitavel.
Quanto a técnica cirurgica, eles podem ser classificados
como lamelar, quando apenas camadas da cérnea sdo
substituidas, ou penetrante, quando todas as camadas
sdo transplantadas, também sendo classificada segundo
sua finalidade como 6ptico, para uma melhor acuidade
visual; tectonico, restaurando e preservando a integrida-
de corneana; terapéutico, removendo o tecido corneano
inflamado e infectado que nao responde a terapia clini-
ca convencional; e estético, melhorando a aparéncia do
olho, sendo pouco utilizada.®*

A avalicdo da coérnea é relevante para o cirurgido e
para o paciente, podendo contar com tecido de qualidade
na tentativa de minimizar complica¢cdes como a falén-
cia primaria. A incidéncia da falha priméria ocorre no
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periodo pés-operatério estando associados alguns fatores
de risco, como vascularizacao corneana, faléncia prévia,
sinéquias anteriores, botao doador grande ou descentra-
do, inflamacdo intraocular e cirurgias de seguimento an-
terior, ocasionando descompensacao corneana.’s”

Algumas caracteristicas marcam o transplante, até
mesmo em carater de urgéncia, reabilitando a um plano
secundario. A transparéncia, por exemplo, torna-se es-
sencial, influenciando a visdo, sendo um indicador signi-
ficativo na qualidade.® Ja a avaliacdo da acuidade visual
é considerada um procedimento muito comum. Embora
ndo seja o unico dos parametros de desempenho fun-
cional do sistema visual, estd diretamente relacionada
a transmissdo da luz.® A pressdo intraocular (PIO)
pos- enxerto também influencia diretamente na saide
ocular. Manter a PIO nos niveis de normalidades é vital
para garantir a integridade estrutural e funcional do glo-
bo ocular, assim prevenindo complicacdes e assegurando
uma visdo saudavel.®) O prognéstico dos transplantes
de cérneas édenatureza multifatorial, apesar dos pro-
gressos evidentes. O reconhecimento desses fatores tor-
na-se essencial para minimizar as taxas de insucesso,
promovendo melhor resultado visual funcional dos pa-
cientes.

Dessa forma, o trabalho teve como objetivo identificar
as caracteristicas das corneas ap6s 1 ano de transplante.

METODOS

Trata-se de estudo transversal, com avalia¢ao retrospecti-
va dos dados, de abordagem quantitativa. A pesquisa foi
realizada no Banco de Olhos do Ceara e em trés centros
transplantadores privados de referéncia em oftalmologia
na cidade de Fortaleza (CE).

Foram analisados prontudrios de pacientes que foram
submetidos ao transplante de c6rnea no periodo de outu-
bro de 2020 a setembro de 2022 e que possuiam até 1 ano
de cirurgia.

Como critérios de inclusdo foram utilizadas as corne-
as doadas por 6bito de parada cardiorrespiratoria (PCR),
cérnea o6ptica com contagem celular igual ou acima de
2.000 células/mm?, receptores de primeiro transplante,
técnica do transplante penetrante e informacdes pés-
-transplantes registradas no prontuario. Nos critérios de
exclusao, pacientes que ndo compareceram aos retornos,
prontudrios com duplicidade de informagdes e prontud-
rios ilegiveis ndo fizeram parte do estudo.

Primeiramente foram coletados dados no Banco de
Olhos dos doadores de cérneas, como variantes socio-
demograficas, classificacdo da cérnea realizada por um
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oftalmologista e numero da contagem celular por mi-
croscopia especular. A segunda etapa da coleta foi reali-
zada em instituicdes onde aconteceram os transplantes,
que foram identificadas como Instituicdo 1, 2 e 3. Foram
coletadas dos prontuéarios as informacoes acerca dos da-
dos sociodemograficos, transparéncia da cérnea apés o
transplante, acuidade visual, PIO, microscopia especular
e paquimetria.

Apbs a coleta, os dados foram compilados no softwa-
re Excel 10, analisados por meio da estatistica descritiva
e apresentados em forma de tabelas. O estudo foi apre-
ciado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Estadual do Ceara obtendo parecer favoravel com o n®
6.092.764

RESULTADOS

Foram coletados 300 prontudrios de pacientes submetidos
ao transplante de cérneas entre 0 ano de 2020 a 2022, sen-
do 54% do sexo feminino, com 5,3% de 2 a 20 anos, 21% de
21a402anos, 22% de 41a 60 anos, 45,3% 61a 80 anos e 6,3%
812100 anos, como apresentado nas tabelas1e 2.

Tabela 1. Sexo dos pacientes

Sexo n (%)

Masculino 138 (46)
Feminino 162 (54)
Total 300 (100)

Tabela 2. Faixa etaria dos pacientes transplantados

Idade, anos n (%)
2-20 16 (5,3)
21-40 63 (21,0)
41-60 66 (22,0)
61-80 136 (45,3)
81-100 anos 19 (6,3)
Total 300 (100,0)

Dos 300 transplantes analisados, 289 (96,3) apre-
sentaram transparéncia pos-transplante e 11 (3,7%) nao
apresentaram transparéncia pés-transplante, como mos-
tra a tabela 3.

Tabela 3. Transparéncia das cérneas apds transplante

Transparéncia n (%)
Sim 289 (96,3)
Nao 13,7)
Total 300 (100)

De acordo com acuidade visual, 14 (4,7%) tiveram
acuidade normal; 62 (20,7%) leve perda da visao; 33 (11%)
baixa visdo moderada; 35 (11,7%) baixa visdo grave; 1
(0,3%) baixa visdo profunda; 27 (9%) a conta dedos; 20

(6,7%) movimento de maos; 24 (8%) projecdao luminosa,

e 84 (28%) ndo apresentaram registro em prontuarios,
conforme tabela 4.

Tabela 4. Acuidade visual pds transplante

Acuidade visual n (%)

Nao registrada 84 (28,0)
Normal 14 (4,7)
Leve perda da visdo 62(20,7)
Baixa visdo moderada 33(11,0)
Baixa visdo grave 35(11,7)
Baixa visdo profunda 1(0,3)
Quase total deficiéncia visual 0
Conta dedos 7 (9,0)
Movimentos da mao 0 (6,7)
Projecao Luminisa 4 (8,0)
Total 300 (100)

Sobre a PIO, 171 (57%) ndo tiveram registro em pron-
tudrios e 129 (43%) apresentaram registro, sendo que, dos
que apresentam PIO, 100% eram normotensos (normal),
conforme tabela 5.

Tabela 5. Pressdo intraocular

Registro PIO n (%)

Nao registrada 171 (57,0)
Hipotenso 0
Normotenso 129 (43,0)
Hipertenso 0
Total 300 (100)

Na microscopia, 291 (97%) nédo tiveram registros pos-
-transplantes encontrados, 5 (1,7%) fizeram microscopia
com contagem até 2.000 células/mmz2 e 4 (1,3%) apresen-
taram contagem acima de 2.000 células/mm2 (Tabela 6).
Ja na paquimetria, 298 (99,33%) ndo apresentaram regis-
tros, e apenas 2 (0,7%) tinham registros sendo classifica-
dos normais, conforme tabela 7.

Tabela 6. Microscopia

Microscopia n (%)

Nao registrada 291 (97,0)
Até 2.000 células/mm? 5(1,7)
Acima de 2.000 células/mm? 4(1,3)
Total 300 (100)

Tabela 7. Paquimetria

Paquimetria n (%)

Nao registrada 298 (99,3)
Fina 0
Normal 2(0.7)
Espessa 0
Total 300 (100)

DISCUSSAO

Dentre as diversas causas indicadoras de transplan-
te, no estudo prevaleceram as seguintes: ceratopatia
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bolhosa, distrofia de Fuchs, ceratocone e ceratite inters-
ticial. De acordo com os resultados, o numero de mulhe-
res que receberam o tecido doado ultrapassa o numero
de homens, o que coincide com o perfil do estudo rea-
lizado no Mato Grosso do Sul.ll) A faixa etaria variou
entre 2a100 anos, apresentando com maior porcentagem
nasidade entre 61a 80 anos.

O transplante de cérnea é o tecido mais transplantado
em todo o mundo e 0 mais bem-sucedido. E o inico trata-
mento amplamente aceito para promover a transparéncia
corneana e restaurar a visao. O trabalho do Banco de Olhos
desempenha um papel fundamental para sempre garantir
o melhor resultado, pois é onde ocorre todo o processa-
mento e avaliacdo da cérnea antes do transplante.®?

Vérios fatores decisivos na qualidade do tecido sdo es-
troma sem falhas e opacidades e membrana da Descemet
aderente. Um pardmetro muito importante é a qualidade
da camada das células endoteliais."

Dois dos critérios mais importantes na analise do su-
cesso do transplante de corneas sdo a transparéncia e a
acuidade visual. Por ser uma estrutura avascular e des-
provida de bainha de mielina, a cérnea adquire sua carac-
teristica de transparéncia, essencial para o desempenho
de sua funcdo de refratar e transmitir luz. Dos transplan-
tes estudados, 96,3% tiveram sucesso na transparéncia da
cornea, como mostra estudo prévio semelhante, com alta
porcentagem de cérneas transplantadas com prognostico
positivo, sem tecido opaco.™

Uma boa acuidade visual apés o transplante de cér-
nea pode ser limitada por outras doencas oculares ndo
relacionadas a cérnea, como o glaucoma e a hipertensao
ocular, contribuindo para aumento de perdas celulares
endoteliais e para uma morbidade ocular significativa.
16} Em um estudo realizado em 2023, foi observada PIO
<0,001 pré-transplante e pés-transplante com resultados
significativos na reabilitacdo visual, o que corrobora os
achados desta pesquisa.!”!

Em relacdo a PIO, a pesquisa mostrou que 43% dos
pacientes apresentaram resultado normotenso. Ao deter-
minar fatores de risco pés-operatorio, a PIO é a principal
complicacdo pos-transplante, influenciando a sobrevi-
véncia do botdo corneano."”

As taxas de sucesso pos-transplantes para glaucoma re-
latadas na literatura variam de 57 a 100%, estando relacio-
nadas com doenca de base, tempo de seguimento e critério
de sucesso adotado. Os resultados em glaucomas refratarios
ndo eram considerados aceitaveis, como naqueles glauco-
mas secundarios, nos quais as cirurgias raramente alcanca-
vam sucesso devido a proliferacdo de tecido fibroso."
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A espessura da cornea é um parametro importante
para se avaliar em um poés-transplante, pois é um exame
que pode alertar acerca de alguma outra alteragao, como,
por exemplo, o aumento da PIO, o edema de cérnea ou a
formagao do ceratocone.® Apesar disso, pouco foi regis-
trado acerca da paquimetria dos pacientes nos pos-trans-
plante, com apenas 0,7% de prontudrios contendo essa
informacado e, destes, todos registrados com paquimetria
normal.

Poucos estudos avaliaram a espessura minima ne-
cessaria para a manutencdo de uma boa acuidade visual
pbs-operatéria; as que foram verificadas, apresentaram
valores inferiores do aceitavel.

CONCLUSAO

As caracteristicas das corneas pos-transplante variam
conforme a fase de recuperacao e o sucesso da integracao
do enxerto. O tecido apresentou transparéncia boa, com
acuidade visual de leve perda da visdo. Fatores podem im-
pactar nas irregularidades do tecido, podendo tempora-
riamente comprometer a nitidez da visdo. O controle dos
fatores passiveis de registros e sua instalacdo se fazem ne-
cessarios para o sucesso de novas pesquisas, 0 aumento
da sobrevida do tecido e uma melhor qualidade de vida
do individuo.
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