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RESUMO

O exame ultrassonogréfico ocular em tempo real, em medicina veterinaria,
representa uma técnica atual e de simples realizacdo. Em virtude dos avancgos
tecnoldgicos sofridos na obtencdo de imagens, a avaliacdo do globo ocular e das
estruturas orbitarias pode ser realizada com maior precisdo, o que favorece o
diagnostico e a escolha terapéutica. Objetiva-se com esta revisdo mostrar ao leitor a
técnica de exame, as principais indica¢cdes, bem como a possibilidade de utiliza-lo
em animais domesticos e ou selvagens.

PALAVRAS-CHAVE: ecobiometria, oftalmologia veterinaria, olho, ultrassom.

OCULAR ULTRASONOGRAPHY AS SUPPLEMENT OF OPHTHALMOLO GY
EXAM

ABSTRACT

Ocular ultrasound in real time, in veterinary medicine, represents a current technique
and simple realization. Because of technological advances suffered in obtaining
images, the evaluation of the eyeball and the orbital structures can be performed with
greater precision, which favors the diagnosis and therapeutic choice. Objective with
this review show the reader the technical examination, the main indications and the
possibility of using it in animals and domestic or wild.
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INTRODUCAO

O exame ultrassonografico ocular, também conhecido como ecografia ocular,
caracteriza-se pela rapidez e facilidade de execugdo em pequenos animais
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(CORREA et al., 2002), visto dispensar, muitas vezes, a conten¢do quimica dos
acometidos (BARALDI et al., 2012).

Deve-se ressaltar sua importancia em pacientes cujo quadro oftalmologico
cursa com opacidade de um dos meios, inviabilizando a avaliacdo direta de
estruturas intraoculares (SOARES et al., 1998; CORREA et al., 2002). Na catarata,
por exemplo, a avaliacdo do segmento posterior, bem como do conteudo intraocular
€ de extrema importancia, uma vez que disponibiliza informacgdes relevantes sobre
suas estruturas, permite distinguir enfermidades do segmento posterior e fornece
parametros da biometria da camara anterior e do cristalino, os quais auxiliam na
programacao cirargica (WIILLIAMS, 2004; BHATT et al., 2008; RODRIGUES
JUNIOR, 2008). Outros procedimentos invasivos, como 0 exame citoldégico do
conteudo intraocular ou a aplicacdo de farmacos para bloqueio retrobulbar, também
podem ser assessorados pela ultrassonografia (KUBAL, 2008; LUYET et al., 2008).
Ainda, a associacdo de exames oftalmologicos, como a retinoscopia, biometria do
bulbo ocular, permitem a identificacdo de erros refracionais em caes e gatos
(MURPHY et al., 1992; MUTTI et al., 1999; MIGLIOR et al., 2004; KONRADE et al.,
2012).

Trata-se de uma técnica bem sedimentada na medicina humana, mas na
medicina veterinaria, os primeiros trabalhos sobre os valores biométricos oculares de
cées sem raca definida, datam de 1982, com a apresentacgéo de valores do diametro
axial do bulbo ocular (SCHIFFER et al., 1982). Nos ultimos anos, a biometria ocular
foi beneficiada com a conducgéo de estudos, com maior intensidade em cées, que de
certa forma corroboraram com o estabelecimento de correlacbes entre a morfologia
craniana, o porte dos animais e as racas (MURPHY et al., 1992; GONCALVES et al.,
2000; BESERRA et al., 2009).

Dessa forma, o objetivo do presente trabalho € apresentar as principais
caracteristicas do ultrassom e os beneficios da técnica para a oftalmologia
veterinaria.

Historia do ultrassom diagndstico

Ao se descobrir que a energia acustica existia além dos limites perceptiveis
a audicdo humana, surgiram pesquisas voltadas ao ultrassom diagndstico
(GUTHOFF, 1993). Os estudos que serviram de base para a composi¢cao da onda
sonora para o exame ultrassonografico, remontam a 1880, quando os irmaos Curie
descreveram o efeito piezelétrico (CARVALHO, 2004).

Pode-se dizer que em 1942, ocorreu o evento de maior importancia para o
uso do ultrassom como forma de diagndstico. Neste ano, Firestone desenvolveu o
reflectoscépio, um equipamento baseado na interacdo e propagacdo de ondas e
pelo qual foi possivel testar diferentes tipos de materiais solidos, sem danifica-los.

Posteriormente, em 1949, Ludwing com um equipamento similar ao
reflectoscépio, conseguiu avaliar a presenca de calculos biliares em seres humanos.
Assim, decorridos 76 anos do descobrimento do efeito piezoelétrico, MUNDT &
HUGHES (1956), localizaram tumores intraoculares em humanos, utilizando o
ultrassom e referindo-o como uma ferramenta diagnéstica na oftalmologia
(GUTHOFF, 1993). Igualmente, em 1957, OKSALA & LETHINEN iniciaram estudos
fundamentais sobre a ultrassonografia valendo-se de equipamento em modo-A
(ATTA, 1999). Em 1972, Bronson desenvolveu uma sonda para equipamento em
modo-B, o que facilitou a dispersdo da técnica de ultrassonografia ocular, como
meétodo de diagnostico na oftalmologia humana (GUTHOFF, 1993).
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Principios fisicos do ultrassom diagndéstico

O exame ultrassonografico utiliza ondas sonoras em frequéncias superiores
ao potencial da audicdo humana (CORREA et al., 2002; CARVALHO, 2004; KEALY
& MCALLISTER, 2005), cerca de 20.000 ciclos por segundo (20 KHz) ou niumero de
vezes em que uma onda sonora é repetida por segundo. A frequéncia das ondas de
ultrassom, em meio diagnostico, varia de 2.000.000 a 10.000.000 Hz, ou seja, 2 a 10
MHz (HAN & HURD, 2007).

O maior numero de ciclos de repeticdo da onda sonora por segundo gera um
comprimento de onda mais curto, propiciando uma imagem de melhor definicdo, ou
uma imagem de alta resolucdo. Ha uma relacéo inversa entre a frequéncia e o
comprimento das ondas, ou seja, sdo necessarios milhdes de ciclos por segundo e
ondas de curto comprimento para que se forme uma imagem de alta definicdo e de
baixa penetracéo tecidual (NYLAND & MATTOON, 2004).

A velocidade do som nos diferentes meios apresenta valores padronizados,
como 1.540 m/s em tecidos moles; 1.570 m/s no sangue e 1.620 m/s na lente ocular
(NYLAND & MATTON, 2004), com algumas divergéncias entre autores, por
exemplo, segundo CARVALHO (2004), a velocidade do som no sangue € de 1.560
m/s e de acordo com HAN & HURD (2007), em tecidos moles essa velocidade € de
1.630 m/s.

O efeito piezelétrico € promovido pela vibracdo de cristais de quartzo e
algumas ceramicas que, quando submetidos a pressdo mecanica, originam impulsos
elétricos (CARVALHO, 2004). As ondas geradas por ele transpassam o tecido,
sendo parte absorvida, enquanto outra parte retorna ao aparelho onde sera
interpretada (HANGIADREOU, 2003). Estes ecos de retorno, com diferentes
intensidades de energia, sdo encaminhados a um amplificador presente no
equipamento para, posteriormente, serem decodificados em diferentes modos como
modo-A, modo-B e modo-M e, entdo, expressos no monitor (NYLAND & MATTON,
2004).

O transdutor no exame ultrassonografico define a frequéncia de ondas
sonoras que sera empregada nos diferentes tipos de exames. A frequéncia do
transdutor deve ser correlacionada a profundidade da estrutura avaliada, a fim de se
obter uma imagem de melhor definigdo. Os transdutores convencionais, utilizados
em exames da cavidade abdominal, operam nas frequéncias de 3,5, 5,0 e 7,5 MHz
(NYLAND & MATTON, 2004).

Em oftalmologia, frequéncias altas como 10 MHz sdo necessérias para a
avaliacdo do bulbo do olho e da orbita (GONCALVES et al., 2000; CARVALHO,
2004; NYLAND & MATTON, 2004; HIJAR, 2008). A superficie ocular, a camara
anterior, o angulo de drenagem e a iris podem ser acessados com transdutores de
20 a 50 MHz, com os quais sao obtidas imagens harménicas de alta resolucéo e
com baixo poder de penetracéo ocular (KIM et al., 2008; SHUNG, 2009).

O sonograma pode ser avaliado de trés formas, de acordo com o modo de
exibicdo dos ecos de retorno em modo-A, modo-B e modo-M. Com o modo-A
avaliam-se as imagens em escala de amplitude (utilizado em oftalmologia), com o
modo-B a avaliagdo € de forma bidimensional, e pelo modo-M, as estruturas sdo
avaliadas em movimento (utilizado em exames cardiolégicos) (NYLAND & MATTON,
2004; KEALY & MCALLISTER, 2005; MARTINS et al., 2010).
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O modo-A ndo é util na avaliacdo da cavidade abdominal, mas o &,
especialmente em oftalmologia, quando se fazem necessarias medidas de
comprimento e profundidade (ATTA, 1999; NYLAND & MATTON, 2004; WILLIAMS,
2004).

O modo-B, modo de brilho (NYLAND & MATTON, 2004), ou modo
bidimensional (ATTA, 1999; CARVALHO, 2004) pode ser dividido, historicamente,
em modo-B estatico ou dindmico. O modo estatico ndo mais apresenta utilidade em
exame diagnostico, pois sdo realizados apenas cortes sequenciais a intervalos de 5
a 15 mm (CARVALHO, 2004). O modo dinamico, atualmente, € considerado o
exame em tempo real, formando imagens continuamente e, em média, 30 por
segundo. A formacdo da imagem em modo-B ocorre devido a reflexdo da onda
sonora, gerando intensidades diferentes de brilho em escala de cinza (BURK &
ACKERMAN, 1996; CARVALHO, 2004).

O modo-M corresponde a representacdo grafica de estruturas em movimento
(CARVALHO, 2004). A representacdo do sonograma ocorre em eixo vertical,
obtendo-se valores de profundidade e, no eixo horizontal, o tempo (NYLAND &
MATTON, 2004). A imagem ecocardiografica em modo-M fornece valores de carater
quantitativo, diferentemente do modo-B, onde a avaliacdo é qualitativa, em funcéo
da avaliacdo de ecogenicidade, ecotextura e topografia. A avaliacdo cardiolégica
baseia-se na préatica do exame em modo-M, cujos parametros obtidos permitem o
calculo dos indices da funcdo miocardica (HENIK, 2002).

Os transdutores dos aparelhos ultrassonograficos sdo os responséaveis pela
definicdo de ondas sonoras que serdo empregadas nos diferentes tipos de exames,
sendo que essa frequéncia deve ser correlacionada a profundidade da estrutura
avaliada, a fim de obter imagens de melhor definicho (RODRIGUES JUNIOR, 2008;
BESERRA et al., 2009). Em oftalmologia veterinaria, frequéncias altas como 10 MHz
sd0 necessarias para avaliacdo do bulbo e da érbita. A superficie ocular, a camara
anterior, o angulo de drenagem e a iris podem ser explorados com transdutores de
20 a 50 MHz, com os quais sao obtidas imagens harmonicas de alta resolugéo e
com baixo poder de penetracéo ocular (GONCALVES et al., 2009; SHUNG, 2009).

Anatomia ultrassonogréfica ocular

A avaliagao axial do bulbo do olho, observam-se duas interfaces levemente
ecogénicas e ténues, separadas por um fino espaco anecogénico, passivel de
avaliacdo somente sobre modo de imersao em determinadas situagbes, como em
olhos extremamente pequenos (CARVALHO, 2004). A utilizacdo de sonda de 10
MHz ndo permite visibilizar alteracdes significativas na cornea em decorréncia da
sua delgada espessura, sendo necessarias sondas com frequéncia superior a 40
MHz (KIM et al., 2008).

A camara anterior, em situacdes de normalidade apresenta-se como espaco
pequeno e anecogénico entre a face posterior da cornea e a capsula anterior da
lente (Figura 1). Por ser preenchida pelo humor aquoso, a camara anterior na
avaliacdo em modo-A, ndo apresenta atenuagdo da onda sonora e, com iSso, nao
produz picos. A iris e o corpo ciliar ndo possuem diferenciacdo ultrassonografica
entre si. Ambos sao evidenciados como uma estrutura levemente triangular e
ecogénica na regido periférica-equatorial do bulbo ocular. Em modo-B, através do
corte transversal na regido equatorial do globo ocular, pode-se visualizar todo tecido
iridiano como também o diafragma da iris. A partir de um pico de intensidade média
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em modo-A, proOXimo ao pico que representa a capsula anterior da lente, observa-se
local do tecido uveal anterior, representado pela iris e corpo ciliar (GUTHOFF, 1993).

A lente (Figura 1) é observada como uma estrutura moderadamente
cilindrica, de conteudo interno anecogénico, com as faces anterior e posterior de sua
capsula ecogénicas, disposta no terco proximal do bulbo do olho. Em modo-A, é
representada por dois picos de intensidade média, separados por um espaco
razoavel representando a capsula anterior, o conteudo interno lenticular e a capsula
posterior da lente (MATTON & NYLAND, 1995).

O espaco vitreo € o maior compartimento ocular (Figura 1), ndo possui ecos
ao modo-A, pois seu conteldo interior assemelha-se a um gel. Pode ser evidenciado
a ultrassonografia, a partir da capsula posterior da lente até a parede posterior do
bulbo ocular, como de aspecto anecogénico homogéneo (HIJAR, 2008). Em funcao
de alteracdes de senilidade, ou em situacdes patoldgicas, este espaco vitreo
apresentara imagens puntiformes ou lineares em seu interior detectaveis ao modo-B
e ao modo-A (CARANI, 2003).

L38

cornea. =
’ [0

camara anterior

122"

lente (caps. ant)
(caps. post)

vitreo

e parede posterior
(retina-esclera-cordide)

FIGURA 1. Em A, imagem esquematica do bulbo do olho, evidenciando cornea
(vermelho), camara anterior (amarelo), cristalino (azul), camara vitrea
(verde) e parede posterior do bulbo do olho (cinza). Em B, imagem
ultrassonografica de bulbo do olho direito de felino em corte axial, com
setas identificando, respectivamente, as estruturas anatdbmicas da Fig.
A.

Fonte : Arquivo pessoal, 2011

A parede posterior do bulbo € avaliada a partir da porcéo caudal da iris e do
corpo ciliar até a regido do nervo o6ptico, apresentando formato céncavo e aspecto
isoecogénico ao tecido orbitario e mais ecogénico quando comparado ao tecido
muscular extraocular. A parede posterior ndo permite a individualizacdo entre o
complexo retina-coroide-esclera, assim ao modo-A observa-se somente um pico de
intensidade média posteriormente ao espaco vitreo (GUTHOFF, 1993).

A ultrassonografia do espaco orbitario € observada como uma cavidade
heterogénea em decorréncia dos diferentes tecidos e estruturas presentes em seu
interior. Ao modo-A, observa-se a presenca de picos de intensidade heterogénea. O
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nervo Optico é evidenciado como uma estrutura de trajeto linear e de aspecto
hipoecogénico em relacdo aos demais tecidos orbitarios (EISEMBERG, 1985).

Diferentes espécies e parametros de biometria ocula r

Em pequenos animais, 0os estudos iniciais para avaliacdo dos parametros da
biometria ocular surgiram em 1982 para cdes (SCHIFFER et al., 1982) e 1984 para
felinos (NATHAN et al., 1984).

Em cdes, GONCALVES et al., (2000) avaliaram em modo-B e com sonda de
7,5 MHz, cdes sem raca definida em diferentes idades, posteriormente a este
estudo, TUNTIVANICHI et al., (2007), BESERRA et al., (2009) e SILVA et al., (2010)
também realizaram analise biométrica ocular de cées, a fim de verificar padrbes de
normalidade das medidas oculares.

Em animais selvagens, a avaliacdo das medidas biométricas oculares pela
ultrassonografia oftalmolégica, também fora realizada com sucesso em koalas
(HIRST et al., 1992), jacarés (MAIA et al., 2003), ferretes (HERNANDEZ-GUERRA,
2007), elefantes (NUNNERY et al., 2008), cabras (RIBEIRO et al., 2009; RIBEIRO et
al., 2010) e papagaios (LEHMKUHL et al., 2010).

Em felinos, a descricdo de dados acerca da biometria ocular em conjunto ao
indice de refracdo Optica, foi realizada em filhotes e em animais de quatro anos de
idade (NATHAN et al., 1984) e, posteriormente GILGER et al., (1998), apresentaram
dados da biometria ocular e poder refrativo do cristalino em felinos adultos
submetidos ao procedimento cirdrgico de facectomia. Com o0 emprego da
ultrassonografia ocular com sonda de alta frequéncia e ultrassonografia
biomicroscopica, foram também avaliados felinos filhotes a fim de se verificar a
curvatura e espessura da cérnea para auxilio na identificacdo da dioptria corneana
(MOODIE et al., 2001).

No Brasil, estudos para identificacdo de valores das medidas oculares foram
realizados em felinos sem raca definida adultos, empregando-se sonda de
frequéncia igual a 7,5 MHz. Por fim, KONRADE et al., (2012) avaliaram as medidas
da biometria ocular em felinos de diferentes idades associando a retinoscopia para
avaliacao da refracdo de tais animais.

Indicagbes da ultrassonografia ocular

Com a evolucao tecnoldgica na obtencdo de imagens ocorrida nos ultimos
anos, verificou-se maior acuracia dos equipamentos ultrassonograficos, promovendo
0 seu uso como ferramenta complementar no exame oftalmolégico (CORREA et al.,
2002; BESERRA et al., 2009). A ultrassonografia ocular possibilita complementar o
exame oftalmoldgico clinico (CORREA et al., 2002), mormente nos casos em que a
perda da transparéncia dos meios Opticos inviabiliza a avaliacdo das estruturas
intraoculares (SOARES et al., 1998; ATTA, 1999; CORREA et al., 2002; HIJAR,
2008) (Figura 2). Por vezes, é possivel com ela, localizar a lesdo, estimar sua
magnitude ou severidade (ADAN et al., 2001).

Na veterinaria, sua aplicabilidade é favoravel, visto ser dispensavel a
contencgdo farmacolégica do paciente, diferentemente de técnicas como a tomografia
computadorizada e a ressonancia magnética, aléem de ser uma opcao diagndéstica
simples, rapida e segura (BARALDI et al., 2012).
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A avaliacdo pré-operatdria do bulbo do olho pela ultrassonografia €
considerada técnica indispensavel a pratica cirdrgica, assim como em cirurgias de
catarata (CORREA et al., 2002; LUPINACCI et al., 2004; WIILLIAMS, 2004; BHATT
et al., 2008; RODRIGUES JUNIOR, 2008) (Figura 2). Nestes casos, a ecografia
permite avaliar o diametro axial da lente e do segmento posterior, assim como
possivel deslocamento de retina, degeneracdo do vitreo e localizacdo da artéria
hialoide persistente (RODRIGUES JUNIOR, 2008), aspectos relevantes em funcao
da programacéo e escolha do método cirargico (MARTINS et al., 2010).

FIGURA 2. Imagens fotograficas de alteracbes oculares, em cades e gatos, com
impossibilidade de avaliacdo dos meios dpticos. Em A: catarata madura
bilateral em cé&o; B: catarata madura associada a luxacdo anterior do
cristalino em céo; C: exoftalmia secundaria a abcesso retrobulbar em felino;
D: perda da transparéncia e vascularizacdo corneal profunda secundéria ao
glaucoma em cdao; E: pigmentacdo corneal e uveite lenteinduzida em cao; F:
buftalmia, alteracdo de textura e coloracdo de iris, contetdo em céamara
anterior de aspecto fibrinoso em felino; G: abaulamento escleral e
pigmentacao corneoescleral em céo; H: perda de transparéncia decorrente de
endoftalmite em céo.

Fonte : Marco Antonio Ferreira (arquivo pessoal), 2012.

Em pacientes portadores de glaucoma, a biometria da cérnea pode auxiliar
na monitoracdo de sua evolucdo pela associacdo dos valores biométricos com a
profundidade da camara anterior e o comprimento axial do globo ocular (MELLO et
al., 2009). O conhecimento da espessura corneana desempenha importante papel
nas cirurgias refrativas, que visam a correcdo perfeita da emetropia do paciente
(MIGLIOR et al., 2004; KONRADE et al., 2012). O conhecimento da sua curvatura,
conjuntamente com o comprimento da lente e a retinoscopia séo fatores importantes
para verificar o erro refrativo do animal (MURPHY et al., 1992).
A comparacao dos valores mensurados pela biometria ocular do corpo vitreo
e da lente, bem como a avaliagdo da curvatura da cornea pela ceratopaquimetria,
associados a retinoscopia, favorecem o diagndstico da miopia em caes da raca
Labrador. Segundo MUTTI et al., (1999), quanto mais alongada a camara vitrea,
maior a probabilidade de miopia nessa raca, contrariando a ideia de que somente o0
poder refrativo da cornea e da lente proporcionam a miopia.
O corpo vitreo, ecograficamente, apresenta-se como um meio homogéneo e
anecoico (HIJAR, 2008), e alteragBes nas estruturas adjacentes como corpo ciliar,
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retina ou coroide sdo capazes de suscitar alteracbes membranaceas e ou
puntiformes em seu interior. Além disso, processos de origem hemorragica,
infecciosa ou degenerativa do corpo vitreo devem ser avaliados a ultrassonografia,
enfatizando-se a refletividade dos ecos, a movimentagdo das estruturas, a
disposicéo e a aparéncia das imagens (CARANI, 2003). Desse modo, o diagnostico
de lesbes em corpo vitreo, a ultrassonografia, exige além da experiéncia do
profissional a aplicacdo do modo-A, visando a identificacdo da intensidade da
reflexdo dos ecos das diferentes imagens (CORREA et al., 2002; HIJAR, 2008).

Em alteracdes inflamatorias de origem infecciosa, intraoculares ou orbitais, a
ultrassonografia permite identificar o local, a magnitude e a severidade da lesao
(ADAN et al., 2001). Em tempo real, procedimentos de carater invasivo, como a
citologia aspirativa e o0 bloqueio retrobulbar podem ser assessorados pela
monitoracdo e orientacdo ultrassonografica (KUBAL, 2008; LUYET et al., 2008) e,
segundo JUNIOR (2008), este exame em baixa intensidade também pode ser
utilizado para fins terapéuticos como no tratamento adjunto de Ulceras de cornea
supurativas e queimaduras quimicas, por favorecer a estimulacdo da angiogénese e
reduzir a fase inflamatoria e tempo necessario para cicatrizagao.

O exame ultrassonografico ocular

O exame ecogréfico ocular em modo-A ou B em animais ndo necessita de
preparos prévios, fazendo-se necessario apenas o uso de focinheira e adequado
posicionamento do paciente (RODRIGUES JUNIOR, 2008). Por outro lado, em
animais selvagens, a contencao quimica € imprescindivel, uma vez que minimiza o
estresse e confere seguranca ao examinador (HIJAR, 2008). A posi¢cdo em decubito
esternal ou lateral, com o apoio da cabeca, garante maior conforto e comodidade
durante o exame (RODRIGUES JUNIOR, 2008) (Figura 3). Nao ha relato de lesdes
oculares advindas do exame ecografico em caninos e felinos (SOARES et al., 1998).

FIGURA 3. Imagens fotograficas de exame ultrassonografico ocular — A: exame ocular em
Tamandua mirim (Tamandua tetradactyla) contido quimicamente; B: disposi¢ao
de gel sobre a superficie ocular; C: posicionamento do transdutor para realiza¢ao
da técnica transpalpebral em felino acordado. Fonte: Marco Antonio Ferreira
(arquivo pessoal), 2012.

7z

Assim que o animal € posicionado, a cérnea deve ser dessensibilizada
mediante a instilacdo direta de anestésico topico a base de proximetacaina
(RODRIGUES JUNIOR, 2008). Em seguida, a limpeza da superficie ocular com
solucéo de cloreto de sodio a 0,9% auxilia ha remocéo de sujidades e a utilizacédo
subsequente de gel especifico (a base de carbébmero e agua deionizada) entre o
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transdutor e o olho examinado melhora a conducdo das ondas sonoras, evitando
artefatos pela interferéncia do ar (SOARES et al.,, 1998; RODRIGUES JUNIOR,
2008). Ha profissionais que dispensam o0 uso do gel de conducao, pois acreditam
qgue o filme lacrimal pré-corneal juntamente com o colirio anestésico atuem como
meios de interposicao (SOARES et al., 1998).

O transdutor pode ser posicionado diretamente sobre a coérnea (técnica
transcorneana) ou sobre as palpebras apods tricotomia (técnica transpalpebral). A
primeira técnica proporciona melhor definicdo da anatomia do segmento posterior e
regido retrobulbar, ao passo que a transpalpebral pode gerar multiplos artefatos que
degradam a imagem. Tanto a técnica transcorneana como a transpalpebral podem
ser realizadas em modo-A e B (RODRIGUES JUNIOR, 2008).

Uma vez distribuido o gel, o transdutor do aparelho pode ser posicionado no
plano horizontal (coronal) ou no vertical (sagital) e movimentado em diversos
angulos, permitindo que o olho seja avaliado por completo (RODRIGUES JUNIOR,
2008).

A ultrassonografia ocular, como as demais modalidades de exame
ultrassonografico, tem inicio levando-se em conta a preferéncia e o habito do
examinador, ou seja, pode-se realizar toda a varredura do conteudo intraocular e,
posteriormente, realizar a biometria de suas estruturas ou, de forma inversa (MELLO
et al., 2009).

A varredura do conteudo intraocular obedece aos padrées utilizados na
medicina humana. Basicamente, o bulbo do olho é avaliado fazendo-se uma
analogia a forma de um reldgio, ou seja, para a avaliacdo da regido nasal do globo
ocular direito, indica-se um corte as 3 horas de um relégio. Para isso, deve-se
posicionar o transdutor na regido de 6 horas o que corresponde a face temporal ou
lateral do bulbo do olhor (GUTHOFF, 1993) (Figura 4).

FIGURA 4. Imagem fotografica do olho
esquerdo de gato, exemplificando
0os meridianos utllizados na
avaliacdo ultrassonogréfica ocular,
fazendo-se analogia a um relégio.
Fonte: Marco Antonio Ferreira
(arquivo pessoal), 2012
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Como método de verificacdo para as medidas das estruturas intraoculares,
utiliza-se como referéncia para camara anterior, a distancia entre a face posterior da
cOrnea até o limite da capsula anterior da lente. A mensuracao do cristalino baseia-
se na distancia da capsula anterior até a posterior da lente. O espaco vitreo pode ser
medido tomando como referéncia a capsula posterior da lente até a parede posterior
do globo ocular. O diametro axial do globo ocular € obtido através da distancia entre
a cornea até a parede posterior do globo ocular (RODRIGUES JUNIOR, 2008)
(Figura 1).

Apés o término do exame, aconselha-se limpeza ocular com solucdo de
cloreto de sédio a 0,9% para evitar possiveis alteracdes irritativas causadas pelo gel,
apesar deste produto possuir substancias hipoalergénicas e hidrossoluveis
(SOARES et al., 1998; RODRIGUES JUNIOR, 2008).

Para a técnica de avaliagdo da biometria ocular utiliza-se posicionamento do
transdutor em corte longitudinal ou horizontal, obtendo-se imagem em corte axial
longitudinal ou horizontal. Como método de avaliacdo para as medidas das
estruturas intraoculares, utiliza-se como ilustrado na (Figura 1), a referéncia para a
camara anterior € a distancia entre a face posterior da cornea até o limite da cdpsula
anterior da lente, a mensuracdo do cristalino baseia-se a distancia da capsula
anterior até a cdpsula posterior da lente, o espaco vitreo pode ser medido tomando
como referéncia a capsula posterior da lente até a parede posterior do globo ocular,
o diametro axial do globo ocular é obtido através da distancia entre a cornea até a
parede posterior do globo ocular (CARANI, 2003).

A grande diversidade de enfermidades intraoculares (Figura 5) e a baixa
quantidade de recursos diagnosticos de imagem especificos em oftalmologia
veterinaria fazem da ultrassonografia ocular um método confiavel e seguro para o
clinico e uma ferramenta em maior parte dos casos indispensavel, entre as
alteracdes ultrassonograficas observadas com maior frequéncia relata-se os
processos inflamatdrios e hemorragicos na cavidade vitrea. Mesmo a ecografia
ocular sendo um exame de facil execucdo, os estudos referentes a biometria
ultrassonogréfica que contemplem diferentes racas e suas relagbes com o0s
parametros morfomeétricos ainda séo escassos (BARALDI et al., 2012).
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FIGURA 5. Imagens ultrassonograficas oculares, em cées e gatos, com alteracdes oculares — A: imagem em
modo-B evidenciando descolamento de retina (seta branca) e ao modo-A picos refletivos das
interfaces retinianas (seta amarela); B: imagem em modo-B demonstrando discretas membranas
vitreas (seta); C: imagem em modo-B evidenciando hialose asteroide e ao modo-A picos de alta
refletividade referentes ao material em suspensdo na camara vitrea (seta amarela); D: imagem em
modo-B demonstrando catarata capsular (seta) e ao modo-A picos de média refletividade
referentes as capsulas anterior e posterior do cristalino (seta amarela); E: imagem em modo-B
demonstrando ectopia do cristalino, luxagdo posterior (seta); F: imagem em modo-B evidenciando
massa de grande dimens&o no segmento posterior do bulbo ocular (seta); G: imagem em modo-B
apresentando membrana vitrea na camara vitrea aderida a parede posterior do bulbo ocular (seta);
H: imagem em modo-B demonstrando catarata imatura (seta); I: imagem em modo-B demonstrando
eco membranaceo aderido a regido de capsula posterior do cristalino (seta) e em direcdo a parede
posterior do bulbo ocular, remanescente\persisténcia da artéria hialoide; J: imagem em modo-B de
neoformagdo apresentando grande dimensdo em regido de o6rbita (seta amarela) deslocando o
bulbo ocular (seta); K: imagem em modo-B apresentando ecos puntiformes (seta) decorrentes de
processo hemorragicolinflamatério na camara vitrea; L: imagem em modo-B apresentando
espessamento da parede posterior do bulbo ocular (seta) e descolamento total de retina “ asa de
gaivota” (seta amarela). Fonte : Marco Antonio Ferreira (arquivo pessoal), 2012.
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CONSIDERACOES FINAIS

O exame ultrassonografico ocular deve ser incentivado na medicina
veterinaria, principalmente em doencas que cursam com perda da transparéncia dos
meios opticos, visto ser um exame rapido e eficaz para identificar e determinar a
severidade de lesbes oculares e que permite em casos de doencas oculares, cujo
tratamento é cirlrgico, o seu planejamento.

Outra qualidade que deve ser salientada é a possiblidade de realiza-lo,
muitas vezes, dispensando a conten¢do farmacoldgica do paciente. Por outro lado,
apesar a facilidade de execucao, rapidez e acuracia, 0 mesmo deve ser realizado e
interpretado por um profissional experiente.
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