
 
 
 17:00 | 18:00 - Sala Lince 

 
Mesa: Helena Filipe, Maria João Veludo, Miguel Castro 

 
PO130 - 17:45 | 17:50 
NEUROPATIA ÓPTICA ASSOCIADA A SÍFILIS SECUNDÁRIA: CASO CLÍNICO  
Mónica Franco, Joana Neves; Cristina Vaz Pereira; Luísa Colaço; Raquel Seldon 
(Instituto de Oftalmologia Dr. Gama Pinto) 
 
 
Introdução 
A sífilis é uma doença infeciosa causada pela espiroqueta Treponema pallidum, e pode ser classificada nas formas 
primária, secundária e terciária. As manifestações oculares podem ocorrer em qualquer uma destas formas e incluem 
queratite intersticial, episclerite, esclerite, irite, coriorretinite, neurorretinite, vasculite retiniana, nevrite ótica, e, muitas 
vezes, descolamento exsudativo da retina. 
Descrevemos um caso clínico de neuropatia óptica unilateral, como forma de apresentação de sífilis secundária em 
doente imunocompetente. 
 
Materiais e Métodos 
Mulher de raça caucasiana, com 53 anos e antecedentes pessoais de litíase vesicular recorre ao SU por diminuição 
da acuidade visual do olho esquerdo com duas semanas de evolução. 
Destaca-se do exame objectivo: AV cc OD: 1,0 e AV cc OE: CD2M, defeito pupilar aferente relativo presente em OE, 
segmento anterior sem alterações em ambos os olhos, e no fundo ocular observou-se edema da papila em OE e sem 
alterações em OD. 
 
Resultados 
O OCT do disco óptico OE mostrou edema da papila e a angiografia fluoresceínica revelou exsudação do disco 
óptico OE. 
Analiticamente destaca-se VDRL e FTA-ABS positivo, HIV negativo. 
RM CE não revelaram alterações significativas. 
A Punção lombar realizada revelou uma pressão de abertura normal, exame citoquimico normal e VDRL negativo. 
 
Conclusão 
A neuropatia óptica pode ser a primeira manifestação da sífilis, sendo o papel do oftalmologista importante no 
diagnóstico e tratamento precoce da sífilis. 
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