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RESUMO

O COVID-19 mudou drasticamente a vida das pessoas em pouco tempo, com as suas consequéncias
ainda em estudo. Um dos érgéos afetados é o globo ocular, também sugestivo de ser uma via de
contagio. Posto isso, instiga a investigacdo dos achados oculares provocados pelo SARS-CoV-2.
Busca-se fornecer um resumo das semiologias oculares causadas pelo COVID-19 documentadas na
literatura. A conjuntivite € a ocorréncia ocular mais comumente descrita, representando 88,8% das
manifestagbes oculares oriundas do COVID-19 em adultos. Essa infeccdo grave propicia um dano
microvascular na retina, que pode resultar em caracteristicas clinicamente detectaveis, como as
hemorragias retinianas e exsudatos. Uma das complica¢cdes mais devastadoras é o acidente vascular
cerebral agudo, em que, por conseguinte, normalmente ha comprometimento de campo visual
homénimo e perda aguda da visdo. O conhecimento sobre a semiologia e os impactos oculares desse
contagio pode ajudar os optometristas a identificar eventuais sinais, e assim, orientar 0os seus
pacientes, bem como uma mudanca de conduta clinica.

PALAVRAS-CHAVE: COVID-19. Manifestacdes Oculares. Sinais e Sintomas.

ABSTRACT

COVID-19 has drastically changed people's lives in a short time, with its consequences still being
studied. One of the organs affected is the eye, also suggestive of being a route of contagion.
Therefore, incites the investigation of ocular findings caused by SARS-CoV-2. Seeks to provide a
summary of the ocular semiologies caused by COVID-19 documented in the literature. Conjunctivitis is
the most commonly described ocular occurrence, accounting for 88.8% of ocular manifestations
arising from COVID-19 in adults. This severe infection leads to microvascular damage to the retina,
which can result in clinically detectable features such as retinal hemorrhages and exudates. One of
the most devastating complications is acute stroke, in which, therefore, there is usually a homonymous
visual field impairment and acute vision loss. Knowledge about the semiology and ocular impacts of
this contagion can help optometrists to identify possible signs, and thus, guide their patients, as well
as a change in clinical decision.

KEYWORDS: COVID-19. Ocular Manifestation. Signs and Symptoms.

RESUMEN

La COVID-19 ha cambiado drasticamente la vida de las personas en poco tiempo, y sus
consecuencias aln se estan estudiando. Uno de los érganos afectados es el globo ocular, lo que
también sugiere ser una via de contagio. Dicho esto, instiga la investigacion de los hallazgos oculares
causados por el SARS-CoV-2. Pretende ofrecer un resumen de las semiologias oculares causadas
por COVID-19 documentadas en la literatura. La conjuntivitis es la manifestacion ocular mas
comunmente reportada, representando el 88,8% de las manifestaciones oculares debidas a COVID-
19 en adultos. Esta infeccion grave provoca dafios microvasculares en la retina, que pueden dar lugar
a caracteristicas clinicamente detectables, como hemorragias y exudados retinianos. Una de las
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complicaciones mas devastadoras es el accidente cerebrovascular agudo, en el que suele haber una
alteracién del campo visual homénimo y una pérdida aguda de la visién. El conocimiento de la
semiologia y de las repercusiones oculares de este contagio puede ayudar a los optometristas a
identificar posibles signos, y asi orientar a sus pacientes, asi como a un cambio de conducta clinica.

PALABRAS CLAVE: COVID-19. Manifestaciones oculares. Signos y sintomas.

INTRODUCAO

A pandemia do coronavirus, SARS-CoV-2, deflagrou uma crise de salde que resultou em
mudangas globais, sem precedentes, nas rotinas humanas. Diversos governos executaram politicas
rigidas de prevencdo, como a assepsia constante das maos e uso de mascaras como equipamentos
de protecdo, assim como os polémicos distanciamentos e isolamento social (SOGA et al., 2021).
Dados epidemiologicos de agosto de 2022 indicam que, globalmente, mais de 590 milhées de
pessoas foram contaminadas, com mais de 6 milhdes de mortes contabilizadas (WHO, 2022).

Em dezembro de 2019 um surto de 41 casos de uma pneumonia de etiologia desconhecida
foi reportado na cidade de Wuhan, na China, em sua maioria, relacionados a visitacdo a um mercado
atacadista que comercializa peixes e uma variedade de espécies de animais silvestres vivos. O
agente causador foi caracterizado poruma sequéncia de &cidos nucléicos de coronavirus,
semelhante a um género de beta coronavirus identificado em morcegos. A doenga foi denominada de
COVID-19 pela Organizacao Mundial da Saude e declarada estado de pandemia em marco de 2020
(LU; STRATTON; TANG, 2020). Um oftalmologista de Wuhan chamado Li Wenliang alertou sobre o
COVID-19 ap6s uma sucessdo de pacientes com sintomas analogos a sindrome respiratoria aguda
grave. Acometido pela doenca, possivelmente contraida de um paciente, foi a 6bito (GREEN, 2020).

Os pacientes com a enfermidade apresentam manifesta¢c@es iniciais de febre, tosse seca, dor
ou fadiga muscular, sensacgédo de falta de ar, além de complica¢fes bilaterais nos pulmées (HUANG
et al., 2020). Em razdo de uma resposta imunolégica excessiva, conhecida como tempestade de
citosinas, danos vasculares e neurolégicos foram descritos, como a perda do olfato e/ou paladar
(HARRISON; LIN; WANG, 2020). Ao comparar os infectados pelo virus influenza, ha uma
probabilidade de cerca de 7 vezes maior de sofrer um acidente cerebral isquémico os acometidos por
COVID-19 (MERKLER et al., 2020).

Em relacdo aos danos oculares, Wu et al., (2020) divulgaram que uma infeccdo severa por
COVID-19 pode desencadear anormalidades oculares similares a uma conjuntivite viral, incluindo
hiperemia conjuntival, quemose, lacrimejamento e aumento de secre¢fes. A transmissdo do SARS-
CoV-2 pelos olhos foi considerada, nesse estudo, como uma fonte potencial, apesar da baixa
prevaléncia do contetdo viral nas lagrimas.

As pesquisas indicam que a infeccao viral ocorre através do receptor enzimatico conversor de
angiotensina 2 (ECA2), causando um desequilibrio celular, em associacdo com a protease
transmembranar serina 2, que tem a sigla TMPRSS2 (HARRISON; LIN; WANG, 2020). No entanto,
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héa registros da existéncia dessas proteinas na superficie ocular, incluindo a conjuntiva, limbo corneal
e cornea, de acordo com o estudo de Zhou et al., (2020). Os autores sugerem que os olhos podem
atuar como um local secundario da infeccdo. Lange et al., (2020) argumentam que 0s baixos niveis
protéicos tornam a contaminacgédo do virus através da conjuntiva como hipotética.

A literatura disponibiliza teorias sobre a possivel inoculagdo da conjuntiva, que inclui a
insercdo viral a partir de particulas virais suspensas no ar, migracdo através da nasofaringe pelo
ducto nasolacrimal ou até mesmo pela glandula lacrimal através de difusdo sanguinea (SEAH;
AGRAWAL, 2020).

Achados pertinentes a retina de pacientes com COVID-19 como: manchas algodonosas,
associadas a hemorragias, além miltiplas lesbes nas camadas plexiforme interna e nas células
ganglionares foram descritos. No entanto, apesar das anomalias, a acuidade visual e os reflexos
pupilares estavam normais (MARINHO et al., 2020).

Costumeiramente semiologia e propedéutica séo utilizados quase como sindnimos, no
entanto, propedéutica tem principalmente o sentido de introducdo a uma ciéncia, enquanto a
semiologia é o estudo dos sinais e sintomas, com a finalidade de reconhecer um possivel diagnéstico
clinico (BENSENOR; ATTA; MARTINS, 2002).

Os fatos evidenciam a relevancia do tema. O globo ocular, por ser um local de manifestacdes
clinicas, instiga a investigagdo, na literatura, dos achados oculares provocados pelo SARS-CoV-2. O
conhecimento sobre a semiologia desse contagio pode ajudar os optometristas a identificar eventuais
impactos fisiolégicos decorrentes da enfermidade, e assim, ajudar e/ou orientar os seus pacientes.

Para cumprir o escopo proposto, foi realizada uma procura de artigos cientificos condizentes
ao tema em plataformas eletrdnicas: Google Académico e Pubmed. Foram incluidos os estudos
datados de setembro de 2020 a agosto de 2022, com a presenca das palavras-chave covid; visdo;

visual e ocular, no idioma inglés.

SEMIOLOGIA OCULAR DO COVID-19 NO SEGMENTO ANTERIOR

A conjuntivite € a ocorréncia ocular mais comumente descrita, representando 88,8% das
manifestagBes oculares oriundas do COVID-19 em adultos. Pode se desenvolver em qualquer estagio
da doenca, presente em aproximadamente um terco dos pacientes sintomaticos. A exposigdo direta
da conjuntiva a patdégenos extraoculares e a sua conectividade ao trato respiratério superior, através
do ducto nasolacrimal, sdo considerados os principais mecanismos de infeccdo do epitélio conjuntival
e a alta prevaléncia de conjuntivite (NAMAEH, 2022).

Aparentemente € uma resposta inflamatéria a infeccdo, como j& ocorre em outros tipos de
adenovirus. A interleucina (IL) 10, notadamente aumentada, inibe a liberacdo de citocinas pro-
inflamatérias e reduz a maturacdo das células dendriticas conjuntivais. O seu mecanismo tem
potencial bloqueio as complicacdes da infec¢do por COVID-19 na superficie ocular. Essa conjuntivite,

por ser autolimitada, raramente ameaca a visdo dos pacientes (NIEDZWIEDZ et al., 2022).
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O momento da apresentagao da conjuntivite também é variavel, com relatos de apresentacao
precoce, apresentando os primeiros sintomas em até 7 dias prévios ao inicio dos sintomas
respiratérios. Todavia, h& conjuntivites de inicio tardio, entre 10 e 13 dias. As sintomatologias mais
comuns sdo: quemose, lacrimejamento, dor, sensa¢do de corpo estranho e visdo turva. Entre os
achados clinicos estdo a formacédo de pseudomembranas, secrecdo aquosa, injecdo conjuntival e
reacdo folicular. Ha casos de ceratoconjuntivite, decorrente da presenca de infiltrados subepiteliais e
anomalias epiteliais na cornea (SEN et al., 2021).

A conjuntivite relacionada ao COVID-19 em criancas geralmente é leve, com recuperagéo
rapida e sem complicagdes a longo prazo. N&o requer tratamento na maioria dos casos e € raro o
achado de linfocitopenia e anormalidades nos biomarcadores inflamatérios, considerando-se,
portanto, uma condi¢do benigna nessa faixa etaria (ALNAHDI; ALKHARASHI, 2022).

A superficie ocular pode servir como porta de entrada e como reservatorio para o virus,
principalmente a conjuntiva. E possivel a detecgdo do SARS-CoV-2 na conjuntiva até 27 dias apds o
inicio da doenca, 0 que sugere replicacdo viral sustentada. Em pesquisas experimentais, é tido como
baixo o risco de transmisséo do virus por via lacrimal, porém existe a possibilidade de sobrevivéncia a
longo prazo e proliferacdo conjuntival do SARS-CoV-2 apds o desaparecimento dos sintomas da
conjuntivite (RODRIGUEZ-ARES et al., 2021).

A frequéncia do contato méo-olho é um fator de risco, motivo pelo qual o uso de 6culos de
protecdo ou protetores faciais é recomendado, especialmente para profissionais de saude, além da
higienizagdo adequada. Por ter um inicio precoce em varias situagdes, é pertinente considerar a
conjuntivite como um sinal de alerta para uma possivel infecgdo por COVID-19 (ALMAZROA et al.,
2022). Nao ha uma correlacéo entre a ocorréncia de manifestaces oculares e o género masculino ou
feminino, tampouco histérico de comorbidades (SHAIKH et al., 2022).

O sintoma de dor na regido orbitaria pode sinalizar um possivel acometimento por COVID-19.
A congestdo respiratdria provocada pelo virus, que acomete a depuracdo mucociliar, pode originar
uma sinusite com evolugdo a uma celulite orbitaria, resultante da obstrucdo secundéaria dos seios
paranasais, seguida de uma infeccao bacteriana. Apesar de raras, as complicacdes orbitarias mais
graves, como a mucormicose rino-orbital, s8o mais suscetiveis em pacientes com histérico de
comorbidades sistémicas e submetidos a antibidticos e esteréides de amplo espectro (LIN et al.,
2021).

A uveite anterior aguda, isolada ou em associacdo com doenca inflamatéria multissistémica
relacionada ao COVID-19, foi diagnosticada em pacientes pediatricos, com apresentacao inicial ou
dias apo6s a infeccéo. Entre os achados estéo: visao turva, dor retrobulbar, reacdo em camara anterior
e hiperemia conjuntival (ALNAHDI; ALKHARASHI, 2022).

A episclerite, que possui relagfes etimoldgicas com outras infec¢des virais, como o ebola e a
hepatite C, também tem associa¢cdo com o COVID-19. Nessa enfermidade a inflamacao episcleral é

normalmente induzida por uma vasculite secundéria (SEN et al., 2021).
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COVID-19 NO SEGMENTO POSTERIOR

As ocorréncias no polo posterior do globo ocular séo variadas, com evidéncia tanto do ECA2
guanto do TMPRSS2 nas células endoteliais vasculares da retina, principais receptores de entrada
celular para o virus, o que permite a propagacédo viral pelos tecidos. As alteracdes sdo de origem
vascular, inflamatéria ou decorrente de distirbios neurais induzidos pela viruléncia. O estado pro-
coagulante dos pacientes infectados configura uma condicdo agravante, cuja resultante é uma
endotelite e vasculite da circulacdo arterial e venosa retiniana, causando edema celular, congestéo e
imunotrombose de pequenos vasos, com decorrente isquemia. Ademais, pacientes com pneumonia e
subsequente hipéxia intermitente, fazem com que as células endoteliais liberem fator tissular,
facultando o desencadeamento de uma cascata de coagulagéo extrinseca (SEN et al., 2022).

Achados clinicos pertinentes sugerem alteracdo isquémica, como: hemorragias retinianas,
exsudatos algodonosos, tortuosidade vascular e hemorragia macular com exsudatos duros. Mesmo
com a presenca dos sinais, conforme Figura 1, os pacientes ndo apresentaram sintomas visuais.
Essas manifestacdes podem ocorrer desde uma semana apos o inicio dos sintomas de COVID-19,
até mais de 6 semanas (LIN et al., 2021).

Figura 1 - Achados retinianos em pacientes com COVID-19.

Dilatacdo venosa (seta branca) Hemorragia retiniana Exsudato Algodonoso
Tortuosidade arterial (seta preta)

Fonte: Adaptado de Invernizzi et al., 2020.

A infeccdo por COVID-19 propicia um dano microvascular, manifestando-se na
microcirculacdo retiniana, em continuidade a um espectro que pode resultar em caracteristicas
clinicamente detectaveis, como as hemorragias retinianas e exsudatos. Os pacientes com COVID-19
tém uma propenséo de 8,86 vezes de microvasculopatia vascular retiniana, computados os infartos
na camada de células ganglionares e camada nuclear interna. Considerando-se que os padecidos
pelo virus tendem a ter idade em torno de 50 anos, com maior probabilidade de portar alguma
comorbidade, como hipertensdo efou diabetes, o desafio clinico é a interpretacdo dessas
manifestagfes, visto que podem ser sinais de uma condicao ja preexistente (TEO et al., 2022).

A dilatagdo excessiva de artérias e veias retinianas pode ser visualizada em pacientes com
COVID-19, comparados com individuos ndo expostos ao virus. Essa relagdo tem uma maior

evidéncia nas veias, vide Figura 1, havendo uma correlacédo positiva entre o didmetro do vaso e a
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gravidade da doenca. O pico de alargamento intercorre quando a resposta imune e os niveis de
mediadores inflamatérios aumentam exponencialmente na corrente sanguinea. Além disso, as veias
retinianas aumentam em consequéncia de uma drenagem prejudicada, enquanto as artérias se
dilatam ativamente em resposta a diminuicdo do oxigénio ou aumento na concentragdo de dioxido de
carbono (INVERNIZZI et al., 2020).

A perda aguda da acuidade visual em pacientes com COVID-19 é atribuida a complica¢des
vasculares, com casos de oclusdo venosa e arterial. A oclusdo da veia central da retina foi
considerada a maior ameaca a visdo, com associacdo a edema macular. O estado de
hipercoagulacdo tem a capacidade de provocar uma obstrucdo vascular, na regido occiptal,
ocasionando uma perda bilateral da visdo (NAMAEH, 2022). Na situagdo de ocluséo da artéria central
da retina, os pacientes tinham marcadores inflamatérios elevados, como IL-6, proteina C reativa,
ferritina e fibrinogénio como resultado de infecgdo grave por COVID-19 (SEN et al., 2021).

No quadro 1 estdo listados os relatos de casos com maior distingdo pelas plataformas
Pubmed e Google Académico sobre manifestacdes oculares decorrentes do COVID-19. Foi
catalogada a semiologia de cada situagéo, assim como o tempo de aparecimento apés infecgdo e a
acuidade visual do olho afetado. E notavel um maior nimero de casos envolvendo condicdes
vasculares, mesmo em pacientes com idade inferior a 50 anos, faixa etaria que, em teoria, ndo
apresenta fatores de risco em termos de desenvolver eventos tromboembdlicos (OZSAYGILI;
BAYRAM; OZDEMIR, 2021). Relatos de casos sdo importantes, pois trata-se de uma infec¢éo ainda
ndo totalmente compreendida. Assim, é essencial o estudo para um melhor entendimento sobre as

possiveis sequelas, a longo prazo, da doenca para o olho (AIDAR et al., 2021).

Quadro 1 — Relatos de caso de manifestacdes oculares por infeccdo de COVID-19 encontrados na

literatura
Olho Tempo de
afetado e : L .
Sexo / . Aparecimento Sinais Queixas . e
Autor(es) Acuidade P . S Diagnéstico
Idade Visual semioldgico Clinicos Visuais
(AV) poés infecgéo
: Olho : . = .
Aidar Feminino d 14 dias apos Lesédo Neurorretino-
et al., 71 anos esquze(;/603 primeiro pigmentaria Baixa AV patia macular
2021 (ggﬂ?valente) sintoma foveal aguda
Edema no Degglr;osono
Azab Olho disco optico e visual perda
Masculino | esquerdo defeito pupilar P W
et al., 2 semanas de AV e Neurite Optica
2021 32 anos com aferente alteracio na
20/200 relativo corg dos
(DPAR) objetos
Bapave Ambos os v'(\a/lr?r?glr;\%- Ocluséo
pay Masculino | olhos com : Perda de AV | bilateral da
etal, ~ 2 semanas cereja nas . L
42 anos | percepgéo A bilateral artéria central
2021 de luz maculas com da retina
clareamento
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retiniano difuso
. Focos . .
Conrady Feminino Olho direito hiperreflexivos | Perda de AV Retinopatia
etal., 40 anos com 3 semanas foveais no e fotonsias externa oculta
2021 20/1250 P zonal aguda
OCT
Injecéo
conjuntival,
DPAR,
precipitados
ceraticos,
. Olho direito . . reacdo em Perda de .
Francois - 2 dias apo6s A Neuropatia
Feminino com . camara AV, dor ao
etal., . admissao . . ocular e
50 anos | movimento ; anterior e movimentar .
2020 ~ hospitalar . panuveite
de maos vitrea, os olhos
hemorragias
peripapilares e
estreitamento
dos vasos
retinianos
Injecéo
conjuntival,
precipitados
ceraticos,
pressao ocular S
Olho elevada, Perda de Co_n ) nt|\_/|te,
i o retinite viral,
Liu - esquerdo midriase, campo, AP
Feminino R neurite optica,
etal., sem 1 semana edema do diminuicdo .
66 anos ~ . . uveite e
2021 percepcao disco, area de | da AV e dor glaucoma
de luz cI_a_reame_nto ocular secundario
retiniano difuso
e
estreitamento
arteriolar
difuso
Mahjoub Masculino AI\rTbOS o Elevacao Cotrignrsr::goapa—
et al., olhos, com 1 més ¢ Perda de AV
38 anos 20/63 serosa macular central
2021 . .
(equivalente) bilateral
DPAR, grande
area isquémica
. Olho direito difusa da ~
Murchison . L. . . Ocluséao da
Masculino com Inicio agudo de | retina, artérias -
etal., . ~ .~ | Perda de AV | artéria central
50 anos | movimento | perda de AV | n&o perfundi- ;
2021 ~ . da retina
de méo das veias com
trombos no
olho direito
Ptose,
midriase,
Oliveira .- Olho direito e>_<ot_rop|a, Paralisia do
. Feminino . limitada .
et al; com 20/63 | Sem registro x Sem registro nervo
2021 2 anos (equivalente) adugap, oculomotor
elevacéo,
depresséo do
olho direito de
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forma aguda
Area de Oclusdo da
- artéria
Ozsayqili; clareamento Perda de . L
Bayram e | Feminino Olho retiniano na campo e cilioretiniana
yram esquerdo 2 semanas x . campo € com maculo-
Ozdemir, | 26 anos regido do feixe | diminuig&o : -
com 20/25 : patia média
2021 papilomacular da AV aguda
superior 9
paracentral
DPAR no olho
direito, células
na camara
anterior, area
: Ambos os de clareamen- Ocluséo
Sanjay . S .
Masculino | olhos com . to retiniano, bilateral da
et al., ~ 3 dias Perda de AV L
52 anos | percepgao manchas artéria central
2021 ;
de luz algodonosas, da retina
hemorragias
em chama de
vela, edema de
disco optico.
DPAR, edema
Sharma dg) €cjilcsgo Visdo
ot al Feminino | Olho direito 10 dias tortu%sidéde embacada e | Neurite Optica
) 22 anos | com 20/25 defeitos no | parainfecciosa
2021 vascular e .
: ~ campo visual
dilatacdo dos
vasos
Sonmez; Lesdo Perda de Maculopatia
Polate | Feminino | Olho direito 1 més hiperpigmenta- | campo e média aguda
Erkan, 41 anos | com 20/40 da parafoveal | diminuicdo | paracentral no
2021 no olho direito da AV olho direito

Fonte: Autores

Casos de neurorretinopatia macular aguda e maculopatia paracentral medial aguda foram
relatadas na literatura (vide Quadro 1). Essas enfermidades sdo consideradas raras e com etiologia
néo totalmente conhecida. E pressuposto que sdo condicdes causadas por uma isquemia no plexo
capilar retiniano profundo. Os sintomas sédo: diminuicdo indolor da acuidade visual, escotoma
paracentral e alteracéo na percepgédo de cores. O interessante é que o exame de fundo de olho pode
ndo revelar nenhuma anormalidade evidente, embora seja comum o0 surgimento de hemorragias
retinianas com centro esbranquicado, denominadas de manchas de Roth, e uma lesdo marrom-

avermelhada em forma de cunha direcionada para a fovea (BAJ et al., 2022).

COVID-19 NO SISTEMA NEURO-OFTALMICO

O ECAZ2 esta presente em varios tecidos do corpo, incluindo o cérebro. Por isso € possivel
gue o SARS-CoV-2 atue diretamente no sistema nervoso central por varias vias diferentes, como a

hematogénica, através do plexo coréide, as meninges ou os nervos olfatérios (LIN et al., 2021). Por
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ser uma questdo ainda nao totalmente compreendida, o virus pode afetar o sistema neurologico
apenas pelo efeito indireto, pelo aumento de citocinas pro-inflamatérias, ou pelo mimetismo
molecular, apés a infeccdo pelo virus, que induz uma reag¢do autoimune no organismo (SEAH;
AGRAWAL, 2020).

As associagdes neuro-oftalmicas potenciais do COVID-19 s&@o raras e dividem-se em
complicagBes aferentes e eferentes. Na via aferente elencam-se neurite Optica (vide quadro 1),
papiloflebite, papiledema e perda de visdo causada por acidente vascular cerebral, enquanto no
sentido eferente miastenia grave, sindrome de Miller-Fisher, pupila ténica de Adie e neuropatias
cranianas. Essas condices neurologicas podem estar relacionadas com hipdxia, isquemia,
inflamacdo ou associagdo desses fatores. Uma resposta imunoldgica a antigenos nervosos
periféricos pode resultar em desmielinizacéo e lesdo nervosa (TISDALE; DINKIN; CHWALISZ, 2021).

Entre os sinais mais significativos destacam-se a diplopia e a ptose, ap0s o diagnéstico de
COVID-19, com ocorréncia de deficiéncias oculomotoras pos resolugcdo dos sintomas
respiratérios. Esses déficits de motilidade ocular tém sido associados a variante Miller - Fisher da
sindrome de Guillain Barre, cuja apresentacdo envolve ataxia, perda de reflexos tendinosos,
oftalmoplegia e casos de paralisia de nervos cranianos, com o sexto e o terceiro pares mais
comumente envolvidos (LEUNG et al., 2022).

A condicéo de papiloflebite, observada em adultos jovens, com aumento da mancha cega nos
exames de campo visual e diminuicdo leve e unilateral da acuidade visual, de forma indolor, sdo
contextualizados na literatura. Os achados fundoscépicos incluem vasos dilatados e tortuosos, edema
de disco, hemorragias retinianas superficiais, exsudatos algodonosos com ou sem edema macular
(BAJ et al., 2022).

Lesdes cerebelares com associacdo de nistagmo, ataxia e mioclonia no quadro de

A

encefalopatia apds envolvimento sistémico grave devido a infeccdo por COVID-19 geralmente
integram o panorama. Fazem parte do cenario anormalidades pupilares envolvendo dor ocular e
dificuldade na leitura, apés sintomatologia de febre, tosse e dor de cabega, com as pupilas em estado
midriatico e pouco reativas. Ha uma proposi¢do de que a infec¢éo viral pode levar a desnervacéo do
suprimento parassimpatico pds-ganglionar ao esfincter pupilar (LEUNG et al., 2022).

Uma das complicagdes mais devastadoras da infecgdo grave por COVID-19 possivelmente é
0 acidente vascular cerebral agudo, que afeta as vias visuais posteriores. Por conseguinte,
normalmente hd comprometimento de campo visual homdnimo e perda aguda da visdo. A incidéncia
de acidente vascular cerebral nos acometidos € maior e ocorre em uma populagdo muito mais jovem

do que a média, sem os fatores de risco vasculares classicos (TISDALE; DINKIN; CHWALISZ, 2021).

CONSIDERACOES FINAIS

A familiaridade com a semiologia pode ajudar a prevenir consequéncias indesejadas da
infeccdo, embora corriqueiramente as reagGes oculares sdo inespecificas. Ao diminuir possiveis

efeitos colaterais a viséo, ha melhora na qualidade de vida dos pacientes infectados.
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A conjuntivite é o episédio ocular predominante, porém as alteracdes retinianas e neurais séo
cada vez mais citadas na literatura, envolvendo até casos de doencas autoimunes. No exame de
oftalmoscopia, ao deparar-se com vasos retinianos tortuosos, alteracédo de calibre arterial ou venoso e
micro hemorragias, normalmente correlaciona-se a hipertensdo arterial e indice glicémico,
respectivamente. Contudo, podem ter associa¢do com a infec¢do por COVID-19.

Como a pandemia do COVID-19 modificou a rotina das pessoas, a anamnese optométrica
deve incluir questionamentos sobre contaminag&o pelo virus, bem como o completo esquema de
vacinacdo, alertando a importancia da capacitacdo imunol6gica aqueles que sédo contrarios a vacina.

O conhecimento sobre a semiologia de tais afec¢des virais podem mudar, diante dos achados
clinicos, a conduta optométrica. Todavia, muitas pesquisas ainda sao necessarias para a elucidagao

da real prevaléncia das complica¢des oculares procedentes da epidemiologia do COVID-19.
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