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CONCLUSÃO

 

REFERÊNCIAS BIBLIOGRÁFICAS

PAPILEDEMA E DIAGNOSTICO DIFERENCIAL: A 
RELEVANCIA DAS DRUSAS DE DISCO E PHOMS

Relatar caso de paciente, que após avaliação oftalmológica de rotina, foi encaminhada para urgência devido a suspeita de edema de disco. 
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Paciente de 52 anos, sexo feminino, compareceu a 
avaliação oftalmológica de rotina com queixa de 
baixa acuidade visual (AV) para perto em ambos os 
olhos (AO). Possuía histórico de neurite óptica no 
olho direito (OD) e pulsoterapia há 8 anos. Após 
consulta, foi encaminhada para urgência 
oftalmológica, devido à suspeita de edema de disco 
no OD.

Ao exame físico, acuidade visual de 20/20 com 
pinhole em ambos olhos, biomicroscopia do 
segmento anterior sem alterações e pressão 
intraocular (PIO) de 14 mmHg em ambos olhos.

Fundoscopia do OD evidenciou disco óptico cheio, 
hiperemiado, com bordas elevadas, além de lesões 
ovaladas inferiores sugestivas de drusas. No exame 
do OE não foram constatadas alterações. 

Paciente foi submetida a propedêutica, 
autofluorescência exibiu lesões 
hiperautofluorescentes em região inferior do disco, 
sugestivas de drusas. A angiografia fluoresceínica 
reforçou suspeita, com ausência de extravasamento 
de contraste em região peridiscal. Tomografia de 
coerência óptica, evidenciou drusas de disco óptico 
e PHOMS (Peripapillary Hyperreflective Ovoid 
Mass-Like Structures).

O pseudopapiledema é caracterizado pela elevação anômala do disco óptico, sem edema da camada de 
fibras nervosas da retina. É fundamental distingui-lo do edema verdadeiro, que pode indicar doenças 
graves com risco de perda de visão, comprometimento neurológico e morte. Dentre os diagnósticos, 
destacam-se as drusas que ocorrem em 0.34%-2.4% dos indivíduos e as PHOMS, que são estruturas 
homogêneas, ovaladas resultantes da estase axoplasmática e abaulamento das fibras nervosas 
peripapilares, assumindo um formato ovoide.
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Relatar caso de paciente, que após avaliação 
oftalmológica de rotina, foi encaminhada para 
urgência devido a suspeita de edema de disco 
unilateral.
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 LEGENDA:      
Figuras 1: Retinografia colorida olho direito – evidenciando hiperemia do disco e drusas 
inferiores
Figura 2: Retinografia colorida de olho esquerdo 
Figura 3: Autofluorescência de olho direito
Figura 4: Autofluorescência de olho esquerdo
Figura 5: Angiografia fluoresceínica olho direito - Discreta hiperfluorescência por 
defeito em janela em região temporal ao disco óptico compatível com atrofia 
peridiscal. Não foi observado extravasamento de contraste ao longo do exame.
Figura 6: Tomografia de coerência óptica olho direito em topografia de nervo óptico
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