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] RESULTADOS
INTRODUCAO

Foram analisadas as amplitudes de ADD, ABD, elevacao e

* A avaliagcao da motilidade ocular extrinseca é de extrema importancia na avaliacao dos depressdo, com os seguintes resultados:

desequilibrios oculomotores, nomeadamente em caso de incocomitancias. Na pratica clinica

L L o , « ADD: Média de 8,53 mm, com um desvio padrao de 2,09
diaria € frequentemente usada uma caracterizacao qualitativa dos movimentos oculares (MO) de

mm. O valor minimo registado foi 5 mm e o maximo 11 mm.
forma a caracterizar as hipo e hiperagcoes musculares’-?.

« ABD: Média de 8,26 mm, desvio padrao de 2,27 mm, com

Existem varias técnicas para medir a motilidade ocular, com caracteristicas distintas de acordo valores entre 5 mm e 11 mm.

com o0s contextos clinicos , havendo na atualidade ja ferramentas baseadas na Inteligéncia

. s o . . « E a0. Medi A47 mm, | ra 1,98 mm,
artificial, melhorando a precisao e eficiéncia do diagndstico?5: evacao: Media de 6 desvio padrao de 1,98

variando entre 5 mm e 10 mm.
o Tecnica do Ponteiro Laser (LPT) : Esta tecnica inovadora utiliza um ponteiro laser

acoplado a um headset para medir as dugoes oculares. Comparada a técnica do * Depressao. Media de 10,84 mm, desvio padrao de 1,00

) o, . mm, com valores entre 10 mm e 12 mm.
perimetro de Goldmann, a LPT mostrou-se mais rapida e com melhor repetibilidade

Inter-observador. O Teste de Reflexo de Luz com Prisma: Este método direto mede  Os resultados mostram gue nao ha diferencas significativas

as ducdes oculares através do deslocamento do reflexo de luz com prismas plasticos. na maioria dos MO entre os dois olhos, exceto na ADD,

onde o OD tem uma amplitude média ligeiramente superior.
o Kestanbaum descreveu que a amplitude média de aducao (ADD) € 10mm, de abducao

ABD) 10mm, elevacdao 6 mm e depressao 10mm?, quando quantificadas com uma = =
(ABD) v P : : DISCUSSAO /CONCLUSAO

régua milimeétrica - medicao da distancia percorrida pelo olho (tendo como referéncia o

: . L , . N . . * Os valores encontrados para ADD e ABD (8,53 mm e 8,26 mm)
limbo esclero-corneano) desde a posicao primaria até a posicao de ducao maxima.

estao abaixo da média descrita por Kestanbaum (10 mm), com

*  Objetivo explorar os valores de amplitude maxima de extensdo da motilidade ocular em uma diferenca de cerca de 1,5 mm. A elevagao (6,47 mm) esta
individuos sem alteracées da motilidade ocular,utilizando o método de Kestanbaum. ligeiramente acima da media da literatura (6 mm), com uma

diferenca de 0,47 mm. A depressao (10,84 mm) € um pouco

superior a meédia descrita (10 mm), com uma diferenca de 0,84

METODOLOGIA mm. Estas diferengas podem estar relacionadas por variaveis

como o tamanho da amostra e caracteristicas étnicas; sendo

* Tipo de estudo: Observacional transversal (paradigma quantitativo). , _
em trabalhos futuros aumentar a dimensao da amostra e

o, . - o, homogenizar as caracteristicas étnicas da amostra; e de todo o
. Amostra: 40 olhos de individuos sem alteracoes da motilidade ocular, constituida por 11 8

L, , o . S Interesse estudar a variabilidade inter-examinador.
Individuos do sexo masculino e 9 do sexo feminino. A idade média € 43,3 £ 12,65 anos.

* A analise das amplitudes das ducoes em individuos normais

. Recolha de dados: Uso de uma régua milimeétrica , _ , - _
pode fornecer informacoes relevantes para a identificacao de

. A . disfuncoes oculomotoras.
para avaliar a distancia entre o limbo esclero-corneano

o L L * A avaliacao quantitativa dos MO na pratica clinica corrente
em posicao primaria e na posicao extrema do olharem

nao apenas melhora a acuracia do diagnostico, mas também

estudo - Figura 1 -=Técnica de Kestanbaum Figura 1 - Exemplo da representacdo da medicdo da amplitude da ducéo. pOSSIbIlIta um aCOmpanhamentO Mails reprOdUtlvel das
) Fonte: Leite, Cristiane de Almeida, Pereira, Thais de

Sousa, Chiang, Jeane, Pieroni Goncalves, Allan C., Monteiro, Mario L.

R., Evaluation of Ocular Versions in Graves' Orbitopathy: Correlation

anomalias dos MO em pacientes que os testes coordimétricos

between the Qualitative Clinical Method and the Quantitative

* Analise de dados: SPSS IBM - 29: estatistica Photographic Method, Journal of Ophthalmology, 2020, 9758153, 7 ndo sdo exequiveis, nomeadamente em caso de desvios
pages, 2020. https://doi.org/10.1155/2020/9758153

inconcomitantes?-3.
descritiva usando medidas de tendéncia central.

* A medicao quantitativa das ducoes oculares € uma area em

. Consideracdes Eticas: Este estudo segue em todas as suas etapas as boas normas para a evolucdo, com vérias técnicas promissoras que oferecem
)

investigacao clinica, sendo a participacao de todos os elementos livre, voluntaria e esclarecida. precisdo e reprodutibilidade; sendo que a tecnologias
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