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Phacoemulsification with intraocular lens implantation in leprosy patients:
case control study
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INTRODUÇÃO

A hanseníase freqüentemente afeta o olho e atualmente é uma importan-
te causa de cegueira em países onde é endêmica. Essa doença ocorre
principalmente em regiões subdesenvolvidas do globo, sobretudo na Áfri-
ca, Sudeste Asiático e América do Sul. Apresenta uma incidência de 7,34
por 10.000 habitantes e a prevalência de 14,05 por 10.000 habitantes(1).

Dentre as alterações oculares relacionadas com a hanseníase, a catarata
se constitui na principal causa de baixa acuidade visual nos portadores e
sua prevalência tem aumentado em virtude da longevidade da população
associada à insuficiência de serviços especializados. Nos hansenianos a
catarata pode ser senil, secundária à terapia crônica com esteróides ou
ainda estar associada com uveíte crônica(2).

Courtright et al. em 1998 estimou entre 350 a 400 mil hansenianos com
cegueira no mundo, dentre estes cerca de metade dos casos se associava à
catarata(3). Em outro estudo, multicêntrico, foram avaliados 849 olhos cegos
em hansenianos, metade dos quais estavam direta ou indiretamente relacio-
nados com catarata(4). No Brasil, a prevalência de catarata em portadores de
hanseníase variou de 24,6% até 58,7%(1,5).

Facoemulsificação e utilização de lentes intra-oculares
em portadores de hanseníase: estudo caso-controle

Objetivo: Verificar as principais alterações e complicações relacionadas à
cirurgia de catarata com o implante de lente intra-ocular em portadores de
hanseníase, utilizando-se a técnica da facoemulsificação e, comparar estes
resultados com um grupo de pacientes sem a doença. Métodos: O método
utilizado foi o estudo caso-controle, no qual foram incluídos 31 olhos de
hansenianos operados no período de junho de 1999 a janeiro de 2003,
denominados de Grupo Caso. Paralelamente foram selecionados outros 31
olhos de pacientes não hansenianos denominados de Grupo Controle. As
comparações entre os Grupos foram realizadas pelo teste exato de Fisher.
Foi utilizado programa de processamento estatístico EPI INFO versão 6.04.
Resultados: Na análise das complicações pós-operatórias, apenas a rotura
de esfíncter evidenciou relação com a hanseníase, com um p=0,024. A
distribuição da freqüência das demais alterações não mostrou significância
estatística (p>0,05). A melhora na acuidade visual foi semelhante nos dois
grupos. Conclusão: O estudo comprovou que, quanto à acuidade visual
no pós-operatório e as complicações, os pacientes hansenianos asseme-
lham-se à população em geral, quando utilizada a técnica da facoemulsi-
ficação com introdução de lente intra-ocular.

RESUMO
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A cegueira decorrente da catarata é evitável, sendo a cirur-
gia o único tratamento. As técnicas mais utilizadas são a facec-
tomia extra-capsular (FEC) e a facoemulsificação (FACO),
ambas com o implante de lente intra-ocular (LIO) em subs-
tituição ao cristalino.

A utilização da LIO é patente. A simplicidade das técnicas
atuais com excelente qualidade de visão final aliada ao fato de
alguns destes pacientes apresentarem graves seqüelas inca-
pacitantes sobrepõe a antigos conceitos e levam a uma melhor
qualidade de vida a estes pacientes.

Na literatura mundial há carência de estudos sobre a utiliza-
ção de LIO em portadores de hanseníase. Nos poucos trabalhos
apresentados não se verifica a comparação deste grupo de
pacientes com um grupo de pacientes sadios, isentos da pa-
tologia. Pouco se descreve sobre os resultados da acuidade
visual e das complicações pós-operatórias. Este estudo preten-
de verificar as principais alterações e complicações pré, per e
pós-operatórias de catarata com implantação de lente intra-
ocular em hansenianos através da facoemulsificação e compa-
rar estes resultados com um grupo de pacientes sem a doença.

MÉTODOS

Nesse estudo foram incluídos 31 olhos de portadores de
hanseníase submetidos à cirurgia de catarata através da técni-
ca de facoemulsificação com implantação de LIO no período
de junho de 1999 a janeiro de 2003, operados no Hospital São
Geraldo (UFMG) e Hospital Governador Israel Pinheiro
(IPSEMG) e acompanhados pelo departamento de oftalmolo-
gia da Colônia Santa Isabel (FHEMIG). Estes pacientes foram
denominados de Grupo Caso.

Paralelamente, foram também selecionados outros 31
olhos de pacientes não hansenianos, por amostragem parea-
da, idade e mesma técnica cirúrgica. Estes foram denominados
de Grupo Controle. A análise dos grupos foi na proporção de
1:1, sendo operados no mesmo período de tempo.

No pré-operatório, todos os pacientes foram submetidos à
avaliação clínica e oftalmológica. O exame oftalmológico in-
cluiu a medida da acuidade visual com a tabela de Snellen,
biomicroscopia, medida da pressão ocular (PO), oftalmosco-
pia, ceratometria, ecobiometria e cálculo da LIO. A ecografia
foi indicada quando a oftalmoscopia era inviável. A acuidade
visual era sempre igual ou inferior a 20/200 no Grupo Caso e a
PO menor que 20 mmHg.

No Grupo Caso foi realizado ainda uma avaliação dermato-
lógica para revisão das lesões relacionadas com a hanseníase,
e para verificar o estágio de tratamento e história de reação
recente, sendo que os pacientes eram liberados para cirurgia
após estarem livres de reações por um período de seis meses.

De acordo com o tipo de catarata, no Grupo Caso elas
foram subdivididas em senil, associada à atrofia de íris e com-
plicada, esta última provavelmente secundária a reação infla-
matória crônica com presença de sinéquia posterior. O Grupo
Controle apresentava somente o tipo senil.

As pupilas foram dilatadas no pré-operatório com colírio
de tropicamida a 1% e fenilefrina 10%. O bloqueio anestésico
utilizado foi o peribulbar com associação de marcaína a 0,75%
e lidocaína a 2%. Foi realizada: paracentese na câmara anterior,
capsulorrexe circular contínua com cistítomo, hidrodissecção
e hidrodelineação. Quanto à emulsificação do núcleo, esta
variou de acordo com sua consistência, sendo realizada a
técnica dividir para conquistar na maioria dos casos. Poste-
riormente, o córtex restante foi aspirado, material viscoelásti-
co (metilcelulose 2%) foi injetado dentro do saco capsular e a
LIO inserida, sendo esta de 5,25 mm peça única de polimetilme-
tacrilato. Foi realizada injeção subconjuntival de 0,5 ml de
dexametasona. No pós-operatório, foram instituídas corticote-
rapia e antibioticoterapia tópicas. O pré, per e pós-operatório
foram similares em todos os casos.

No pós-operatório, os pacientes foram examinados no 1º e
3º dia, na semana seguinte, 30 e 60 dias. Alguns pacientes
foram seguidos por um período de 6 meses. Os dados utiliza-
dos foram os obtidos do 2º até o 6º mês de pós-operatório.
Neste período foram avaliados a acuidade visual, as complica-
ções que foram identificadas pela biomicroscopia e o grau de
satisfação dos pacientes em relação à cirurgia através de
questionário próprio.

A análise da pesquisa foi realizada através do programa de
processamento estatístico EPI INFO versão 6.04. Foram feitas
as distribuições das freqüências das variáveis e calculadas as
taxas de prevalência de modo usual.

As comparações entre os Grupos Caso e Controle foram
realizadas utilizando-se o Teste Exato de Fisher. Os níveis de
significância estatística foram de 5% e dos intervalos de con-
fiança de 95%.

RESULTADOS

Foram estudados 62 olhos, sendo 31 de portadores de
hanseníase utilizados no Grupo Caso e 31 de não portadores
correspondendo ao Grupo Controle.

Destes 62 olhos, cerca de 28 (45,16%) eram de pacientes do
sexo feminino e 34 (54,8%) eram de pacientes do sexo masculino.

Quanto à idade, esta variou de 42 a 88 anos, com uma média
de 66,8 anos e desvio padrão de 12,1 anos.

Em relação ao tipo de catarata, o Grupo Caso apresentou 20
olhos (64,51%) com o tipo senil, 8 olhos (25,8%) associada à
atrofia de íris e 3 olhos (9,67%) com catarata complicada. No
Grupo Controle todos os pacientes apresentavam apenas ca-
tarata senil (Tabela 1).

Tabela 1. Caracterização dos pacientes segundo o tipo de catarata

Hanseníase Normal
Tipo de catarata N % N %
Senil 20 64,51 31 100
Atrofia de íris 08 25,80 00 0
Complicada 03 09,67 00 0
Total 31 100,000 31 100
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Em relação ao grau de satisfação dos pacientes após a
cirurgia, 29 (93,6%) dos pacientes do Grupo Caso e 30 (96,8%)
do Grupo Controle estavam satisfeitos com o resultado.

DISCUSSÃO

A catarata é considerada a principal causa de cegueira em
portadores de hanseníase. A incidência aumenta com a idade,
podendo estar associada com sinéquia e também com atrofia
de íris e miose(2).

Alguns trabalhos observaram que a prevalência de catara-
ta em pacientes com hanseníase vem aumentando com a maior
expectativa de vida dos mesmos(6).

Em nosso estudo, o Grupo Caso, no pré-operatório apre-
sentou 64,51% de catarata senil, 25,8% de catarata associada à
atrofia de íris e 9,67% de catarata complicada.

Em um estudo descritivo, em 1998, onde se utilizou a técni-
ca da facectomia extra-capsular (FEC) em portadores de han-
seníase foi encontrado no pós-operatório as seguintes altera-
ções: captura de LIO, sinéquias, LIO descentrada, depósitos
na LIO e sinais de inflamação(7).

Em um estudo nacional em 2001, o autor verificou que a
presença de alterações inflamatórias decorrentes da cirurgia
(FEC e FACO) com implantação de LIO eram mais freqüentes
no grupo de pacientes hansenianos(8).

A rotura de esfíncter, que foi evidenciada pelo aspecto
biomicroscópico da íris, com presença de atonia e irregularida-
de da pupila, neste trabalho foi verificada em 19,4% dos pa-
cientes do grupo caso, enquanto que o grupo controle não
apresentou esta alteração.

Na análise, a rotura de esfíncter evidenciou relação com a
hanseníase com um p=0,024. Talvez esta complicação pós-
operatória evidente no grupo caso seja devido aos fatores
associados às cataratas dos portadores de hanseníase como
atrofia de íris, miose e em alguns casos a presença de siné-
quias. Estes fatores dificultam a cirurgia, podendo levar a
estiramento e alterações funcionais da pupila.

A distribuição da freqüência das demais alterações pós-
operatórias como captura de LIO, LIO descentrada, depósitos
na LIO, opacificação de cápsula posterior, sinais de inflama-
ção e sinéquia em número absoluto foi maior no grupo caso,

Tabela 2. Complicações pós-operatórias

Complicações Grupo caso Grupo controle p
N % N %

Captura LIO 1 3,2 0 0 1,000
Sem captura LIO 30 96,8 31 100
Com sinéquia 4 12,9 1 3,2 0,354
Sem sinéquia 27 87,1 30 96,8
LIO descentrada 1 3,2 1 3,2 1,000
LIO eutópica 30 96,8 30 96,8
Com depósitos 1 3,2 0 0 1,000
Sem depósitos 30 96,8 31 100
Rotura esfíncter 6 19,4 0 0 0,024
Sem rotura esfíncter 25 80,6 31 100
Opacidade capsular 3 9,7 0 0 1,000
Sem opacidade capsular 28 90,3 31 100
Com inflamação 1 3,2 0 0 1,000
Sem inflamação 30 96,8 31 100
Nota: O valor de p refere-se ao teste exato de Fisher.

Tabela 3. Resultados da acuidade visual

Acuidade visual Grupo caso Grupo controle   p
N % N %

≥ 20/40 26 083,9 27 087,1 1,000
20/60 ≤ AV ≥ 20/100 03 009,7 03 009,7
≤ 20/200 02 006,5 01 003,2
Total 31 100,0 31 100,0
Nota: O Valor de p refere-se ao Teste Exato de Fisher Gráfico 1. Resultados da acuidade visual

Nota: O valor de p refere-se ao teste exato de Fisher

p=1,000

69(3)14.p65 12/6/2006, 15:55347



Arq Bras Oftalmol. 2006;69(3):345-8

348 Facoemulsificação e utilização de lentes intra-oculares em portadores de hanseníase: estudo caso-controle

porém quando realizada a análise comparativa, esta não se
mostrou estatisticamente significativa com p>0,05. Talvez
esta diferença encontrada se deva à técnica cirúrgica utilizada
em nosso trabalho, exclusivamente FACO, técnica esta que
promove uma menor agressão no ato cirúrgico, com um menor
grau de inflamação e complicações pós-operatórias e uma
recuperação mais rápida do paciente.

Em 1989, num estudo sobre LIO em hansenianos foi encon-
trado uma melhora na acuidade visual em 82% dos pacientes(9).

Em um estudo realizado no Japão em 1996 com a facoemul-
sificação em portadores de hanseníase, houve uma melhora na
acuidade visual em mais de 90% dos pacientes operados(10).

Ao analisar o pós-operatório em 70 pacientes hansenianos
em 1998, a autora verificou um melhor resultado visual em
92,9% dos pacientes(7).

Em nosso estudo, o Grupo Caso apresentou uma melhor
acuidade visual em 29 pacientes (93,6%), quando comparamos
com o resultado visual do Grupo Controle não encontramos
relação estatisticamente significativa (p=1,000), o que indica
um resultado semelhante entre os dois grupos.

No entanto, a acuidade visual AV pós-operatória foi cate-
gorizada pelos pesquisadores em AV > 20/40, AV entre 20/60 e
20/100 e AV < 20/200, sendo que a melhora foi considerada
como aqueles pacientes que apresentaram AV > 20/100 no
grupo caso. Mesmo com esta categorização cerca de 83,9%
dos pacientes hansenianos apresentaram AV > 20/40, o que
demonstra que a utilização da LIO associada à técnica cirúrgi-
ca de facoemulsificação traz um grande benefício a esta popu-
lação, melhorando assim sua qualidade de vida e explicando o
grau de satisfação apresentado pelos pacientes após a cirur-
gia, 29 (93,6%) dos pacientes do Grupo Caso e 30 (96,8%) do
Grupo Controle estavam satisfeitos com o resultado.

CONCLUSÃO

Através deste trabalho podemos concluir:
• Quanto às complicações pós-operatórias da cirurgia de ca-

tarata, os pacientes portadores de hanseníase se asseme-
lham à população geral, quando utilizada a técnica da fa-
coemulsificação com introdução de lente intra-ocular.

• O resultado visual pós-operatório é semelhante entre os
hansenianos e a população sem a patologia na facoemulsi-
ficação com utilização de lente intra-ocular.

ABSTRACT

Purpose: To check the complications of cataract surgery with
intraocular lens implantation in leprosy patients by the phaco-
emulsification technique, and to compare these results, with a
control group. Methods: The used method was a case control
study, where 31 eyes from leprosy patients were submited to
cataract surgery, from June 1999 to January 2003, called Case
Group. On the other hand, 31 eyes of healthy patients were
selected for the Control Group. The comparison between the
groups was performed using Fisher’s exact test. The used
program was EPI INFO 6.04. Results: Sphincter tear was the
only postoperative complication higher in the leprosy group
(p=0.024). The other alterations did not show statistic diffe-
rences (p>0.05). Visual acuity improvement was the same in
both groups. Conclusions: This study showed that the visual
acuity and complications after cataract surgery with intraocu-
lar lens are the same in leprosy patients and healthy ones.

Keywords: Cataract; Leprosy; Phacoemulsification; Lenses,
intraocular; Postoperative period; Case-control studies
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