
E1	THAÍS	BASTOS

CASO CLÍNICO



CASO	CLÍNICO

• 54	anos,	masculino.

• Encaminhado	pelo	setor	de	uveíte devido	a	alterações	
pigmentares	em	ambos	os	olhos.	

• AP:	espondilite anquilosante	– em	uso	de	MTX
• AO:	episódios	prévios	de	uveíte anterior



EXAME	

• AV:		20/20
20/25P

• TA:	12/14

• BIO:	NDN



















HIPÓTESE	DIAGNÓSTICA

• EPITELIOPATIA	PIGMENTAR	PAQUICORÓIDE



PAQUICORÓIDE

• ESPECTRO	DE	DOENÇAS:

- bilaterais
- aumento	da	permeabilidade	dos	vasos	da	coroide
- aumento	do	diâmetro	dos	vasos	da	camada	de	Haller
- afinamento	da	coriocapilar e	da	camada	de	Satter

EPITELIOPATIA	PAQUICOROIDE

SEROSA	CENTRAL

NEOVASCULOPATIA	
PAQUICOROIDE

NEOVASCULARIZAÇÃO	TIPO	I
ANEURISMÁTICA	(PCV)

SÍNDROME	PAQUICOROIDE	
PERIPAPILAR



PAQUICORÓIDE

• PAQUICOROIDE:		’paqui’	– espesso:	coróide espessa

- valor	normal:	191	-350	
- corte:	300	micras

- ALTERAÇÃO	NA	MORFOLOGIA		- espessura	varia	com	a	idade,	erro	
refrativo,	ritmo	circadiano	e	patologias	sistêmicas	(HAS)



The	Retinal Atlas	– 2	ed.	



EPITELIOPATIA	PAQUICOROIDE

• Alterações	do	EPR	vistas	no	polo	posterior	acima	de	locais	com	aumento	da	
espessura	da	coróide

• Geralmente	assintomáticos

• Pode	evoluir	para	CSC	ou	desenvolver	MNV	- acompanhamento



OBRIGADA!


