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Introducao:

A sindrome de Duane (SD) é o tipo mais comum de inervagao aberrante ocular congénita. A abordagem terapéutica
destes doentes constitui um desafio e depende da sua apresentacéo clinica. Permanece a controvérsia sobre qual
sera o melhor procedimento cirargico.

Objetivo:
Avaliar as caracteristicas clinicas e os resultados cirurgicos na SD.

Métodos:

Efectuou-se um estudo retrospectivo de doentes com SD, seguidos de 2005 a 2012 na Consulta de Oftalmologia
Pediatrica e Estrabismo. Foram colhidos dados relativos a idade, sexo, tipo, lateralidade, melhor acuidade visual
corrigida (MAVC), erro refractivo, posi¢éo viciosa da cabeca (PVC), avaliagdo motora e sensorial, tratamento cirurgico
efectuado e resultados obtidos.

Resultados:

Um total de 24 doentes foram incluidos no estudo (10 do sexo masculino e 14 do sexo feminino), apresentando uma
idade média de 12,96 (4-25) anos. A SD tipo | foi a mais frequente (22 olhos), seguida do tipo Il (5 olhos) e do tipo Il
(1 olho). Dezoito (75%) doentes tinham envolvimento unilateral (15 olhos esquerdos, 3 olhos direitos) e 6 (25%)
bilateral. A MAVC média foi de 0.95 (0,8-1,0), com maior prevaléncia de astigmatismo hipermetrépico composto (10
olhos). Seis doentes apresentavam PVC, 3 eram ortotrépicos, 4 exotrdpicos, 17 esotrOpicos e 7 apresentavam um
desvio vertical associado. Foi realizada cirurgia com o intuito de correcéo de estrabismo, da PVC, de overshoots e/ou
da retracdo do globo. Dos 11 doentes submetidos a cirurgia (cirurgia horizontal +/- suturas de fixa¢édo), 8 (72,7%)
atingiram um alinhamento pés-operatério < 10A, com melhoria da PVC.

Concluséo:

Apesar da apresentacgéo clinica tipica e diagndstico relativamente simples, o resultado cirdrgico, nestes doentes, nao
€ tdo previsivel como nos estrabismos nao-restritivos. O nosso estudo sugere a retroinsercdo dos musculos
horizontais como uma opg&o cirdrgica simples e eficaz em doentes com SD.
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