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REVISAO
RESUMO

Introdugao: O ceratocone é uma condigao binocular assimétrica, caracterizada pelo
adelgacamento e inclinagdo progressiva da cérnea, resultando em astigmatismo irregular e
reducdo da acuidade visual.Em geral, manifesta-se entre a segunda e terceira décadas de
vida. Avancos em tecnologias de imagem, como topografia corneana e tomografia, tém
facilitado o diagndstico precoce e a caracterizacdo da doenca. Tratamentos variam de 6culos
e lentes de contato a cirurgia, com o crosslinking corneano (CXL) sendo uma op¢do para
fortalecer a cérnea e interromper a progressao. Objetivo: Revisar os métodos diagndsticos e
as opcoes terapéuticas do ceratocone, com énfase nos avangos tecnoldgicos e nas melhores
praticas clinicas. Metodologia: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura encontrada
nas bases de dados Medline via PubMed e Scielo. Utilizou-se os descritores "keratoconus",
"corneal crosslinking” e "corneal tomography" como estratégia de busca. Os critérios de
inclusdao abrangeram publicagdes de 2017 a 2023, incluindo revisdes sistematicas, meta-
analises e estudos transversais. Resultados e Discussdo: O ceratocone é a principal causa de
transplante de cérnea em paises em desenvolvimento. O diagnéstico pode ser realizado por
diversos métodos, incluindo retinoscopia e sinais externos, como o sinal de Munson e
Rizzuti, além de tecnologias avancadas, como topografia e tomografia de cdrnea. Pacientes
com atraso no desenvolvimento frequentemente apresentam diagndstico e tratamento mais
tardios, aumentando o risco de complicacdes. O CXL é uma opgcdo minimamente invasiva
para fortalecer a cdrnea e interromper a progressao do ceratocone,podendo ter efeitos
colaterais.Conclusao: O ceratocone, portanto, exige um diagndstico precoce para prevenir a
sua progressao. O avanco das tecnologias diagndsticas tem sido fundamental para detectar a
doenga antes que ela afete significativamente a visao e a qualidade de vida do paciente. O
tratamento padrao, o CXL, oferece uma alternativa menos invasiva ao transplante de cérnea,
enquanto novas opgdes terapéuticas, como o colirio de sulfato de cobre, estdo emergindo. O
diagndésticos modernos e uma abordagem terapéutica individualizada sdao essenciais para um
manejo eficaz desta patologia.

Palavras-chave: Ceratocone; Crosslinking corneano; Tomografia de cdérnea;
Aberrometria.
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ABSTRACT

Introduction: Keratoconus is a binocular asymmetrical condition characterized by
progressive thinning and steepening of the cornea, resulting in irregular astigmatism and
reduced visual acuity. It generally manifests between the second and third decades of life.
Advances in imaging technologies, such as corneal topography and tomography, have
facilitated early diagnosis and characterization of the disease. Treatments range from glasses
and contact lenses to surgery, with corneal crosslinking (CXL) being an option to strengthen
the cornea and halt progression.Objective: To review the diagnostic methods and
therapeutic options for keratoconus, with an emphasis on technological advances and best
clinical practices.Methodology: This is an integrative review of the literature found in
Medline via PubMed and Scielo databases. The descriptors "keratoconus," "corneal
crosslinking," and "corneal tomography" were used as search strategies. Inclusion criteria
covered publications from 2017 to 2023, including systematic reviews, meta-analyses, and
cross-sectional studies.Results and Discussion: Keratoconus is the leading cause of corneal
transplantation in developing countries. Diagnosis can be achieved through various
methods, including retinoscopy and external signs, such as Munson's sign and Rizzuti's sign,
in addition to advanced technologies like corneal topography and tomography. Patients with
developmental delays often experience later diagnosis and treatment, increasing the risk of
complications. CXL is a minimally invasive option to strengthen the cornea and halt
keratoconus progression, though it may have side effects.Conclusion: Keratoconus requires
early diagnosis to prevent progression. Advances in diagnostic technologies have been
crucial for detecting the disease before it significantly affects vision and quality of life. The
standard treatment, CXL, offers a less invasive alternative to corneal transplantation, while
emerging therapeutic options, such as copper sulfate eye drops, are being explored. Modern
diagnostics and a personalized therapeutic approach are essential for effective management
of this condition.
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1 INTRODUCAO

A doenca ocular conhecida como ceratocone provoca deformacdo e adelgacamento
gradual da cérnea, resultando em visdo distorcida devido ao astigmatismo irregular.
Frequentemente vista como uma condigdo sem inflamagao, pesquisas atuais indicam que
pode haver um componente inflamatdrio envolvido. Essa doenga geralmente aparece entre
os 20 e 30 anos e pode continuar a progredir até os 40 anos. O ceratocone afeta pessoas de
todas as origens étnicas e de ambos os sexos (Domingo-Rubido, S. J. et al., 2022).

Nos ultimos dez anos, estudos epidemioldgicos avancados forneceram estimativas
mais precisas sobre a incidéncia e prevaléncia do ceratocone. Paralelamente, a compreensao
desta condicdo se ampliou significativamente com a introdu¢ao de novas tecnologias de
imagem da cérnea. Melhorias na topografia corneana e a inovacdao na tomografia corneana
aprimoraram a capacidade de diagnosticar a ectasia corneana em estagios iniciais. Além
disso, técnicas como a aberrometria e a analise de frente de ondas tém sido fundamentais
para uma caracterizagdao mais detalhada das mudangas dpticas, anatomicas, biomecanicas e
histopatoldgicas relacionadas ao ceratocone (Martinez-Abad, A.; Pifiero, D. P., 2017).

Um mapa paquimétrico completo da cdrnea pode ser gerado usando analise de
seccdo transversal da cornea. Imagens de fenda de varredura, imagens de Scheimpflug e AS-
OCT podem gerar mapas paquimétricos. Como o ceratocone é caracterizado por um
afinamento focal e progressivo, um mapa paquimétrico completo pode ser capaz de
identificar casos de ceratocone com tomografias normais ou irregulares. Estudos anteriores
relataram identificacdo bem-sucedida de ceratocone ao usar parametros de triagem
paquimétrica (Sideroudi, H. et al., 2022).

Normalmente, os casos leves sdo tratados com 6culos, os casos moderados com
lentes de contato, enquanto os casos graves que ndo podem ser tratados com lentes de
contato esclerais podem exigir cirurgia da cérnea (Domingo-Rubido, S. J. et al., 2022)

O crosslinking corneano (CXL) com riboflavina e luz ultravioleta A é uma modalidade
de tratamento para ceratocone desenvolvida pela primeira vez em Dresden, Alemanha, em
1998 e descrita na pratica clinica por Wollensak em 2003. O CXL foi proposto como o
primeiro tratamento existente com o objetivo de fortalecer o tecido corneano e interromper

a progressdao do ceratocone ou da ectasia corneana secundaria. No entanto, nenhum
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tratamento atual visa impedir a fisiopatologia subjacente exata do ceratocone, jad que essa
ultima ainda é pouco conhecida (Saad, S. et al., 2020).

Nos ultimos dez anos, diversas abordagens, como algoritmos de aprendizado de
maquina e aprendizado profundo, foram aplicadas na tentativa de automatizar a deteccdo e
a classificacdo do ceratocone, utilizando uma ampla variedade de parametros da coérnea

(Ting, D.S. J. et al., 2020).

2 METODOLOGIA

A pesquisa foi realizada com base em uma revisdo integrativa da literatura
disponivel nas bases de dados Medline via PubMed e Scielo. Na pesquisa foram utilizados os
seguintes descritores “keratoconus”, “corneal crosslinking”, “corneal tomography”. A
escolha das bases de dados foi motivada pela relevancia cientifica dos artigos disponiveis nas
plataformas.

Os critérios de inclusdo foram artigos publicados nos ultimos sete anos (2017-2023),
incluindo artigos de revisdo sistematica, meta-andlises e estudos transversais, os quais
contribuiram para a analise dos principais avangos tecnolégicos na avaliacdo e no manejo do
ceratocone. Foram excluidos artigos que ndo tratavam diretamente da tematica escolhida.

ApOs a realizacdo da busca de artigos com os descritores selecionados e os critérios
de inclusdo, foram realizadas leituras dos resumos e, posteriormente, leituras completas,
com selecdo dos mais relevantes artigos, sendo feita uma analise criteriosa sobre os

principais pontos no diagndstico e tratamento atualizados do ceratocone.

3 RESULTADOS e DISCUSSAO

Ao avaliar as principais causas de transplante de cdrnea em paises em
desenvolvimento, o ceratocone assume como o principal responsavel por esse
procedimento (Hashemi et al., 2020, p. 265). Essa relevancia clinica motiva a realizacdo de
investigacdo para ceratocone em pacientes portadores de fatores de riscos, como sindrome
de Down, sindrome de Turner, esclera azul e ceratoconjuntivite vernal, além da elucidacao
dos métodos diagndsticos e de tratamento (Sideroudi, H. et al., 2022).

Os métodos para o diagndésticos de ceratocone sdo diversos, um exemplo é a
examinacao do reflexo de tesoura na retinoscopia, no qual um feixe de luz é projetado na

retina através da cdérnea, que quando retorna, mostra uma divisdo que se assemelha ao
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movimento das laminas de uma tesoura, que é um método confidvel e sensivel para a
deteccdo precoce do ceratocone (Martinez-Abad, A.; Pifiero, D. P., 2017).

Indicadores externos também s3ao ferramentas que apesar de ndo frequentes em
ceratocone leve, podem auxiliar no exame fisico para a deteccao, como o sinal de Munson,
que consiste na deformac¢do em forma de V da palpebra inferior causada pelo cone quando
o paciente olha para baixo e o sinal de Rizzuti, que ocorre quando a iluminagdo cbnica na
esclera nasal quando a luz é direcionada para a cérnea em do lado temporal (Martinez-Abad,
A.; Pifiero, D. P., 2017).

A topografia e a tomografia de cdérnea fornecem informagdes valiosas sobre a
visualizacao tridimensional da superficie posterior e anterior da cérnea, além de avaliar a
espessura corneal (Bui et al.,, 2023, p. 2707). Dessa forma, ao utilizar os achados da
tomografia no critério de Berlin ABCD, que consistem em: (A) curvatura anterior a 3 mm da
paquimetria corneana mais fina, (B) curvatura posterior a 3 mm da paquimetria corneana
mais fina, (C) paquimetria corneana mais fina, (D) melhor acuidade visual a distancia
corrigida. Cada um desses quatro itens é pontuado em uma escala de 0 a 4, onde 4
representa o maior desvio do normal (Bui et al., 2023, p. 2707).

Os pacientes com atraso no desenvolvimento sdo diagnosticados e tratados com
uma maior idade, com um tempo maior entre o diagndstico e o tratamento, e possuem uma
maior incidéncia de cicatrizacdo corneana e perda de visdio no momento da cirurgia, o que
aventa a hipdtese da necessidade de uma triagem especifica para essa populacdo (Bui et al.,
2023, p. 2707).

Diversas formas de abordagem foram desenvolvidas com objetivo de diminuir ou
interromper o progresso da doenga, além de melhorar a qualidade de vida dos pacientes
(Bui et al., 2023, p. 2707). A escolha depende, principalmente, de alguns fatores, como:
severidade da doenca, idade do paciente, além de contra indicacdes e possiveis
complicacdes decorrentes do tratamento (Bui et al., 2023, p. 2707).

O crosslinking corneano (CXL) é um procedimento cirdrgico minimamente invasivo
que se baseia em utilizar a riboflavina, um fotoindutor, associado a luz ultravioleta, em
combinagcdo com uma reacao fotoquimica que induz radicais livres, o que promove a ligacao
quimica entre as fibras de colageno (Santiago, 2017). O CXL estd associado a alguns efeitos
colaterais, como dor ocular, risco de reativacdao da ceratite viral, derretimento de cérnea e

ulceras infecciosas (Bui et al., 2023, p. 2707).
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Alguns métodos de reabilitacao visual estao disponiveis, dependendo da severidade
do caso, as estratégias variam desde a correcdo refrativa com lentes de contato a opgoes
cirdrgicas intracorneal (Bui et al., 2023, p. 2707).

A utilizacdo de 6culos de grau e lentes de contato podem ser usadas para corrigir
astigmatismo em estagios iniciais. Lentes de contatos podem ser suficientes em estagios
leves, entretanto, com o avangar da gravidade, o uso de lentes de contato rigidas gas-
permedveis pode ser necessario (Lim & Lim., 2020).

Agueles pacientes que ndo se adaptaram as lentes gas-permeaveis possuem como
opc¢do o uso de lentes hibridas, tdricas, bitdricas, corneoescleral e esclerais (Lim & Lim.,
2020).

As lentes esclerais possuem um didametro maior e descansam sobre a esclera,
saltando sobre a cdrnea, esse método possui uma camada de fluido entre a lente e a cornea,
é eficiente para pacientes com ceratocone avangado, pois corrige aberragées que causam
distor¢cdes visuais, além de serem mais estaveis, possui como desvantagem a maior
necessidade de manutencao e cuidado do paciente, além do seu custo ser maior (Bui et al.,
2023, p. 2707).

O uso de anel Intraestromal é uma opc¢do para pacientes que nado toleram a lente de
contato, com o intuito de postergar ou evitar o transplante de cdrnea (Silva & Botteon,
2018). O anel tem o papel de achatar a superficie corneal, o que reduz o erro de refracao,
gue vai depender do diametro e da espessura do anel. (Silva & Botteon, 2018).

Possui como vantagem o fato de ndo retirar tecido corneal, ser reversivel, além de
retornar a tolerancia de lentes de contato por criar um formato mais regular da cdrnea,
todavia, tem como complicagao a possibilidade de infec¢ao, derretimento de coérnea e
exposicdo ou extrusdo do segmento (Bui et al., 2023, p. 2707).

A ceratoplastia lamelar anterior profunda é uma opc¢do para ceratocone severos,
esse procedimento envolve a troca da porcdo anterior da cornea, deixando o endotélio
corneal intacto, o que possui diversas vantagens, como o menor risco de rejeicio do
enxerto, endoftalmite secunddria e preservacdo da densidade da célula endotelial (Hashemi

et al., 2020, p. 265).

4 CONCLUSAO

O ceratocone é uma doenca que necessita de um diagndstico diferencial bem
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definido uma vez que as manifestac@es iniciais e subclinicas ndo apresentam reducao da
acuidade visual e o exame fisico é nebuloso. Dessa forma,o diagndstico precoce é essencial
pois a doencga pode progredir para formas mais agressivas, com prognéstico reservado.

Felizmente, as ferramentas diagndsticas aumentaram significativamente com a
tomografia computadorizada e a topografia corneana contribuindo para a deteccdo da
doenca em individuos que antes eram considerados com a visdo normal. Sendo assim,
ocorre um impacto direto sobre a qualidade de vida do paciente, uma vez que evita a
progressao para estagios mais avancados. Além disso, é necessdrio ressaltar que existem
varias ferramentas que fomentam o reconhecimento desta condigdo como a investigacao
genética e por biologia molecular, como também em um futuro préximo a prépria
inteligéncia artificial.

Atualmente, o crosslinking corneano é o padrdao ouro para o tratamento do
ceratocone sendo menos agressivo do que um transplante de cérnea. Ademais, estudos
promissores mostram que ha alternativas como o colirio de sulfato de cobre, que é uma
droga com potencial de induzir fisiologicamente o crosslinking. Para casos mais avancados,
a ceratoplastia lamelar anterior profunda é uma opgao.

Logo, os avancos tecnoldgicos somados a uma anamnese e o exame fisico com
lampada de fenda sdo essenciais para um manejo adequado do ceratocone. Juntamente
disso, deve-se individualizar o tratamento com um abordagem holistica, levando em conta

todo o histdrico de doencas do paciente.
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