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Introdução 
O objectivo deste estudo foi caracterizar os doentes com buraco macular idiopático (BMI) submetidos a cirurgia e 
avaliar o efeito da cirurgia no encerramento do buraco e acuidade visual. 
 
Material e métodos 
Estudo observacional retrospectivo com inclusão de 32 olhos com BMI submetidos a cirurgia entre 2010 e 2013. 
 
Resultados 
Todos os doentes eram de raça caucasiana com média de idades de 68 anos e 62,5% do sexo feminino. Todos os 
olhos foram submetidos a vitrectomia via pars plana combinada com peeling da membrana limitante interna (MLI) , 
tamponamento com gás e posicionamento pós operatório em decúbito ventral. 
A melhor acuidade visual corrigida (MAVC) média pré-operatória foi 0,12±0,15.  A MAVC média pós-operatória foi 
0,41±0,25. Observamos melhoria da MAVC em 84,4% das cirurgias. Todos os olhos apresentavam buraco macular 
grau IV e encerramento do buraco ocorreu em 91,4% das cirurgias. 
As complicações cirúrgicas (hemossuspensão) não mostraram associação significativa com a evolução da doença. 
 
Conclusão: 
A vitrectomia via pars plana tem sido o tratamento gold standard do BMI. 
O peeling da MLI após utilização de um corante vital, o tamponamento com gás e o posicionamento em decúbito 
ventral têm mostrado benefício na eficácia cirúrgica. 
No nosso estudo o tratamento cirúrgico permitiu o encerramento do BMI em 91,4% com melhoria da MAVC em 
84,4% dos olhos. 
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