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INTRODUGAO

Amiloidose representa um disturbio
caracterizado pelo deposito extracelular de
material amorfo de fibrilas amiloides em
diversos tecidos. Pode ser classificada em
doenca isolada ou sistémica a depender de
sua extensdo pelos diferentes oérgaos; e
primaria ou secundaria conforme sua
etiologia. A amiloidose localizada se
restringe ao depdsito em apenas um 6rgéo,
sendo o envolvimento oftalmolégico isolado
raro. Sua apresentacdo é variavel, em que
os locais mais comumente acometidos séo
palpebras, conjuntiva, musculatura
extraocular, glandula e saco lacrimais, e
gordura orbitaria. Descrevemos um caso de
amiloidose orbitaria localizada unilateral.

RELATO DO CASO

Paciente do sexo feminino, 59 anos, refere
aparecimento de les&o palpavel, indolor, em
regido medial de palpebra superior direita
ha 1 ano, com crescimento progressivo ha 9
meses. Negava alteracdo de coloragéo de
pele, diplopia ou outras queixas
oftalmolégicas ou sistémicas. Ao exame
oftalmolégico, apresentava lesdo palpavel
em regido medial de palpebra superior,
fibroelastica, de limites pouco precisos,
indolor a palpagéo, sem sinais flogisticos
associados. Apresentava acuidade visual de
20/20 em ambos os olhos, sem
comprometimento da motilidade extrinseca.
Biomicroscopia e fundoscopia de ambos os
olhos nao apresentavam alteragdes.
Solicitada tomografia computadorizada (TC)
de orbita para melhor avaliagdo topografica
da lesdo, cujas imagens revelou lesdo
isodensa em regido supero-nasal, irregular,
sem acometimento de complexo muscular.
Indicada orbitotomia medial superior direita
com bidopsia da lesdao e analise
anatopatoldgica, cujo resultado foi de tecido
fibroadiposo, apresentando depésito amorfo
com positividade para coloragdo vermelho
congo, sugestivo de amiloidose. Atualmente,
paciente permanece em acompanhamento
no setor da Orbita da Santa Casa de Sé&o
Paulo, sem queixas atuais e sem
acometimento sistémico.
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Fig. 1 € 2 - Les&o em regido medial de palpebra superior direita e sua
imagem tomografica
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Fig 3, 4, 5 e 6 - Aspecto macroscépico (Superior esquerda) e
anatomopatoldgico com coloragdo hematoxilina eosina (superior
direita); vermelho congo sem luz polarizada (inferior esquerda); e
vermel)ho congo com luz polarizada (birrefringéncia) (inferir
direita

DISCUSSAO:

A amiloidose em sua forma localizada é rara,
geralmente acometendo regido de cabecga e
pescogo. O envolvimento orbitario e/ou
periorbitario corresponde a 4% desses casos,
podendo ser uni ou bilateral. Sua
apresentacdo clinica depende de sua
localizagdo, que pode envolver glandula
lacrimal, musculos extraoculares, orbita
anterior e espago retrobulbar. Esse deposito
de amildide pode se apresentar com quadros
de proptose, restricdo de movimentagéo
ocular, ptose palpebral e em casos mais
severos, glaucoma secundario e neuropatia
optica. Em sua maioria, porém, apresenta-se
como doenga benigna. O diagndstico é feito
através de bidpsia e analise
anatomopatoldgica, sendo a positividade com
coloracdo vermelho congo e em especial,
birrefrigéncia (cor verde) sob luz polarizada,
especifica da doencga. Recorréncias e
envolvimento sistémico tardio podem ocorrer,
assim, o seguimento tanto oftalmoldgico
quanto sistémico sado importantes.
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