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OBJETIVO

Relatar caso de perda visual progressiva em um adulto jovem devido a

Pneumosinus dilatans, uma entidade rara na literatura e
potencialmente grave devido neuropatia dptica compressiva e outras

complicagdes neurolégicas.

RELATO DE CASO

M.S.S.S., 20 anos, sexo masculino, foi referenciado ao departamento de
Neuro-Oftalmologia do Hospital Sdo Geraldo com histéria de perda visual
progressiva e indolor em ambos os olhos, pior e de mais longa data a
esquerda. Negava sintomas oftalmolégicos ou sistémicos associados. Ao
exame, apresentava acuidade visual de 0.5 em OD e movimentos de
maos em OE, defeito pupilar aferente relativo a esquerda, biomicroscopia
de segmento anterior normal e fundoscopia com disco dptico direito com
palidez temporal e disco éptico esquerdo com palidez difusa e aspecto

atrofico (Figura 1).

Figura 1: Apresentacdo inicial a fundoscopia
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Screening laboratorial para causas trataveis foi normal ou negativo.
Realizado campo visual manual de Goldmann que demonstrava em OD

hemianopsia temporal e em OE grande escotoma central (Figura 2).
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Figura 2: Campimetria manual de Goldamann

O campo visual, portanto, sugeria o diagndstico anatémico: envolvimento
hemiquiasmatico a esquerda, envolvendo todo o nervo dptico esquerdo e
apenas fibras nasais do nervo éptico direito. OCT com medida da espessura de
CFN peripapilar, identificou perda difusa, intensa e assimétrica de axdénios.
Solicitado TC de cranio de cortes ultrafinos que demonstrou grande aumento
dos seios paranasais, bilateralmente, principalmente do seio esfenoidal,
paredes dsseas afiladas devido a compressdo por ar e afilamento da sela
turcica (Figura 3). Havia provével compressdo dos

nervos junto ao

quiasma. Paciente diagnosticado com Pneumosinus dilatans, foi submetido a
sinusotomia dos seios paranasais pela equipe de Otorrinolaringologia e segue

em acompanhamento Neuro-Oftalmolégico.
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Figura 3: Topografia da lesao

Pneumosinus dilatans é uma doenca rara caracterizada por hiperaeragdo
anormal e expansdo dos seios paranasais sem erosdo Ossea, com
diagndstico baseado em TC. Pode haver compressdo de estruturas
nobres, resultando em cefaleia, convulsGes, defeitos de campo visual ou
até mesmo perda visual, principalmente quando ha envolvimento de
seios esfenoide ou etmoide. Sua etiologia é ainda indefinida e a
intervengdo cirirgica oportuna pode melhorar ou interromper a perda
visual, e deve ser feita preferencialmente por via endoscépica para
evitar a morbidade associada a craniotomia.
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