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INTRODUCAO

Fistula carotideo-cavernosa em paciente idosa, sem historia de trauma, com ’4“’ ¥
apresentacdo de proptose pulsatil, paresia de 6° nervo craniano, hipertensao fraxes o f (3 B0 -
ocular com componente pos-trabecular, e evolucdo espontanea para
trombose parcial do seio cavernoso.
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Paciente do sexo feminino, 80 anos, com dueixa de dor e olho vermelho a Figura 1. Proptose do Qiobhocma dréito.
direita ha 1 més, acompanhado de diplopia binocular horizontal; sem relato
de trauma. Historico de hipertensao arterial sistémica e dislipidemia. Ao
exame: acuidade visual do olho direito de 20/50 e do olho esquerdo de 20/25;
proptose com pulsacao orbitaria a direita, sem sopro ou frémito, e limitacao a
abducao do olho direito. Reflexos pupilares sem alteracoes.
Olho direito (OD) com hiperemia conjuntival de 2+/4+, ingurgitamento de
vasos episclerais, cornea transparente, camara anterior ampla, iris trofica
sem neovasos, facico. Pressao intraocular do OD de 35mmHg. Gonioscopia
(OD) com angulo aberto até banda de corpo ciliar com ingurgitamento
vascular. Fundoscopia (OD) com disco Optico réseo, bem delimitado,
escavacao fisiologica, macula plana com brilho preservado, vasos tortuosos e -
retina aplicada. Exame oftalmoldégico do olho esquerdo sem achados > _
patolégicos. -\" - 41
Realizado angiotomografia de cranio e Orbita que evidenciou proptose do 4 o

Figura 2. Angiotomografia de oOrbita, corte axial, apos contraste iodado. Veia oftalmica

globo ocular direito, espessamento da musculatura ocular extrinseca a
direita, veia oftalmica com ectasia e realce em fase arterial, realce precoce do o . .

superior direita com ectasia e com realce precoce (em fase arterial) pelo contraste.
Proptose do globo ocular direito.

seio cavernoso a direita com vaso anomalo medial a carotida cavernosa
direita — achados compativeis com fistula carotideo-cavernosa a direita.
Avaliacao neuroldgica sem outras anormalidades.

Devido ao surgimento de hemorragia vitrea e aumento da pressao intraocular
nao controladvel com maximas doses de medicacao hipotensora ocular, foi
indicado angiografia para embolizacao da fistula — realizada com 30 dias da
data da admissao no servigco. Neste procedimento, evidenciou-se trombose
do seio cavernoso secundaria ao fechamento espontaneo da fistula
carotideo-cavernosa.

Investigacao sistémica com angiorressonancia de vasos intra e extra-
cranianos, rastreio de neoplasias, provas reumatoldgicas, rastreio de
trombofilias, exame do liquor e ecocardiograma transtoracico foi negativa,
exceto por ateromatose carotidea. Devido a comorbidades com risco
aumentado de hemorragia intracraniana, fol optado, em conjunto com equipe
de neurologia, por anticoagulacao com dose profilatica. Paciente segue em
acompanhamento, com melhora espontanea dos sinais e sintomas.

DISCUSSAO

Fistulas carotideo-cavernosas sao uma comunicacao anormal entre artérias

€ velas Nno Selo cavernoso gue ocorre por surgimento de colaterais

secundarios a eventos tromboticos. As fistulas diretas possuem uma

comunicacao direta entre a artéria carotida interna e 0 Seio cavernoso, | o A o |
~ - . L Realce precoce do seio cavernoso a direita. Vaso anoOmalo medial a carotida

usualmente sao de alto fluxo e estao associadas principalmente a traumas. . , .

] T T | o cavernosa direita. Artéria carétida cavernosa com placa ateromatosa.
As fistulas indiretas sao tipicamente de baixo fluxo, resultam da comunicacao

entre 0 seio cavernoso e ramos da artéria cardtida externa; e estao REFERENC|AS
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Figura 3. Angiotomografia de cranio e orbita, corte axial, apos contraste iodado.




