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VITREORETINOPATIA EXSUDATIVA FAMILIAR, UM CASO CLINICO
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Introducéo

A vitreoretinopatia exsudativa familiar (VREF) manifesta-se bilateralmente na primeira década de vida. Caracteriza-se
pelo desenvolvimento incompleto e aberrante da vascularizacdo da retina periférica, com isquemia e alteracdes da
interface vitreoretiniana com aparecimento de dragging temporal e vasos periféricos anémalos. Evolui com
proliferacéo, exsudacdo, hemorragias sub-retinianas, descolamento de retina (DR) e glaucoma neovascular. A tragédo
vitreorretiniana temporal e os achados da angiografia fluoresceinica (AF) corroboram o diagnéstico, consistindo o
tratamento na observacgéo, fotocoagulacao periférica laser e/ou cirurgia vitreoretiniana.

Caso clinico

Crianga, sexo feminino, 5 anos, antecedentes agenesia do corpo caloso, microcefalia, hipotonia e surdez bilateral;
gravidez vigiada, parto eutécico as 35 semanas e peso ao nascimento 2770g. Seguida na Oftalmologia desde entdo
apresentando luar réseo, endotropia de angulo varidvel do olho esquerdo (OE), movimentos oculares bem e
fundoscopia com papila, macula e retina periférica sem alteracdes. A refraccdo sob cicloplegia atropinica revelava
anisometropia tratada com correc¢do Optica e penalizacdo atropinica alternada. Em Mar¢o 2013 destacava-se no
exame luar escuro em OE e fundoscopia com dragging temporal ao nervo 6ptico com macula deslocada
inferiormente, DR traccional e rasgadura inferior em OD; e DR traccional com proliferagéo fibrovascular em OE. A AF
mostrou zonas de isquemia com neovascularizagdo em OD, submetida a panfotocoagulacéo laser. Estudo dos pais e
irm& sem alteracfes. Encontra-se sob vigilancia.

Concluséo

O diagnostico precoce melhora o prognéstico visual ao permitir tratar atempadamente e evitar complicages graves.
Apresenta-se um caso de uma crianga seguida regularmente, cujo exame aos 5 anos, mostrou alteracdes
compativeis com VREF ja num estadio avanc¢ado.



