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RESUMO 

Foi estudado o efeito da associação de drogas midriáticas e/ou ciclo
plégicas sobre a Po de 20 pacientes portadores de GCS e 20 indivíduos 
normais após 0 :30 h, 1 :00 h, 1 :30 h, 2 : 00 h e 3 : 00 h da insti lação das drogas. 

As soluções testadas foram : tropicamida 1 % ,  tropicamida 1% mais 
cloridrato de fenilefrina 10%, tropicam ida 1 % mais cloridrato de ciclo
pentolato 1 %. 

O aumento da Po observado, sob o ponto de vista do tempo após a 
instilação das drogas, variou de acordo com o grupo de pacientes e as 
soluções estudadas. 

Após 1 :30 h do uso da associação de col írios (tropicamida 1% mais 
cloridrato de fenilefrina 10%) houve maior aumento da Po, estatisticamen
te significante, nos portadores de G CS do que nos  pacientes normais. 

Palavras-chave: Glaucoma. Pressão inlra-ocular . cicloplégicos. midriálicos. pupila. dilatação. 

INTRODUÇÃO 

O glaucoma crônico simples (GCS) 
é definido como pressão intra-ocular 
(po) elevada, estatisticamente signifi
cante , que ocorre na presença do ângu
lo da câmara anterior aberto, associado 
com perdas características do campo 
visual e alterações da papila do nervo 
óptico (SCHW ARTS, 1 987). 

Desde a invenção do oftalmoscópio 
direto no século XIX, tem sido usadas 
drogas midriáticas para facilitar o exa
me do cristalino, vítreo, retina e nervo 
óptico. Com o advento do oftalmos
cópio indireto e a lente de contato de 3 
espelhos de Goldmann, a visão este
reoscópica e panorâmica do fundo do 
olho tem sido realizada para diagnosti
car várias anonnalidades do bulbo ocu
lar. A dilatação da pupila é realizada 

praticamente de rotina no exame oftal
mológico (BARTLETT, 1 989) . 

Pacientes em uso de terapia miótica, 
por período prolongado, podem desen
volver atrofia e rig idez do esfincter 
iriano. A dilatação periódica da pupila 
é essencial no processo de relaxamento 
do esfíncter da íris (BARTLETT,  
1989). 

Estudos mostram aumento da pres
são intra-ocular tanto com o uso de 
ciclopentolato 01 ALLE, 1 973) como 
de tropicarnida (pORTNEY & PUR.: 
CELL, 1 975). 

A incidência de elevação da Po de 
6mmHg ou mais é de 23% na popula
ção com GCS e de 2% na população 
considerada normal, após o uso de 
ciclopentolato 1 %  (HARRIS, 1 968). 

KRISTENSEN ( 1968), usando dro
gas simpaticomiméticas, estabeleceu 
marcada liberação de pigmentos em 
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84,5% dos olhos com GCS.  A Po au
mentou concomitantemente de 8mmHg 
ou mais em 48,4% dos olhos submeti
dos à aplicação destas drogas. 

O objetivo do presente estudo é ava
liar qual a associação de colírios de 
agentes midriáticos e/ou cicloplégicos, 
utilizados para dilatar a pupila, tem 
menos efeito sobre a Po de pacientes 
portadores de GCS e de indivíduos sem 
glaucoma. 

PACIENTBS B MÉTODOS 

Foram estudados 20 pacientes no 
Setor de Glaucoma e 20 no Setor de 
Triagem, ambos do Departamento de 
Oftalmologia da Escola Paulista de 
Medicina, no peóodo de maio a dezem
bro de 1 99 1 .  Os pacientes incluídos 
neste estudo foram divididos em 2 gru
pos. 

Grupo I: Os pacientes eram portado
res de GCS com ângulo da câmara an
terior amplo e aberto, Grau I, segundo 
classificação de SCHEIE ( 1 957). Estes 
pacientes faziam uso de medicação 
anti-glaucomatosa do tipo maleato de 
timolol 0,5 %" de 1 2  em 1 2  horas ou 
maleato de timolol 0,5%" de 1 2  em 1 2  
horas, mais cloridrato de pilocarpina 
2%b de 4 em 4 horas. As idades dos 
pacientes variaram entre 3 8  a 73 anos 
com a média de 57 anos e seis meses. 
Não foram incluídos no estudo casos de 
alto risco. 

Seis indivíduos eram do sexo mas
culino e 1 4  do sexo feminino. Todos 
eram da raça branca e portadores de íris 
de cor marrom. O diagnóstico de GCS 
foi baseado na gonioscopia, Po � 20 
mmHg, presença de alterações do disco 
'óptico e perda caracteóstica do campo 
visual. 

Grupo II: Constituído por 20 indiví
duos. Suas idades variaram entre 21 e 
7 1  anos, com a média de 48 anos e 4 

• TlIIIOptol 0,5%: <llibret • Divisão Oftáhnica de Men:k 

Sbup & Dobme 
• Pi1oc:arpina 2%: Laboratórios Fnuntost S. A. 
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meses. Cinco indivíduos eram do sexo 
masculino e 1 5  do sexo feminino. To
dos eram da raça branca e portadores 
da íris de cor marrom. O diagnóstico 
"normal", foi dado pelo exame oftal
mológico incluindo:  Tonometria de 
aplanação � 1 8  mmHg, ângulo da câ
mara anterior amplo e aberto, ausência 
de alterações do disco óptico e ausência 
de perda de campo visual. 

Todos pacientes eram voluntários, 
foram orientados sobre a proposta do 
trabalho e concordaram com a sua exe
cução. 

Após mensuração da Po inicial , fo
ram instilados no 00 (olho direito), 

. 
três diferentes soluções medicamen
tosas para dilatar a pupila, em três eta
pas, com intervalo de urna semana en
tre cada procedimento. 

Na prime ira etapa uti l izou- se 
tropicamida 1 %c para dilatar a pupila. 
Na 2a etapa foi usada a associação de 
colírios (tropicamida I %< mais clori
drato de fenilefrina 1 0W).  Na 3& e últi
ma etapa instilou-se a associação de 
colírios (tropicamida 1 %c mais clo
ridrato de ciclopentolato 1 %C) . 

Em todas as etapas, foi instilada 
urna gota de cada droga no 00, de 1 0  
e m  1 0  minutos, três vezes. 

A tonometria de aplanação foi repe
tida no 00 e OE nos intervalos de 
0 :30h, I :OOh, 2:00h, e 3 : 00h após a 
instilação da primeira gota das drogas 
estudadas, sob anestesia tópica com 
uma gota de proparacaína 0,5 0%f e 
fluoresceína sólida l íquida 0,25'. 

Foram usados lâmpada de fenda (O. 
F. Vasconcelos) e tonômetro de apla
nação de Goldmann (Haag-Streit) para 
mensuração da Po. 

Os pacientes do Grupo I interrompe
ram a medicação anti-glaucomatosa, 
por um peóodo de três semanas, para 
submeterem-se à dilatação pupilar. 

• Mydriacyl 1 %: Alcon Laboratório do Brasil Ltda. • Fenilefrina 10%: Laboratórios Fnuntost S. A. 
• Cicloplégi<:o 1 %: Laboratórios Fnuntost S. A. 
, Anestalcon: AIcon Laboratório do Brasil Lida. 
I F1uoresceina 0,25%: Laboratórios I'nuntost s. A. 

A associação dos colírios foi obtida 
pela mistura, em partes iguais, de uma 
cada droga (disponível comercial
mente), há poucos instantes antes de 
sua utilização com finalidade midriá
tica e/ou cicloplégica. 

RESULTADOS 

Grupo I: As médias dos valores .... % 
da tonometria de aplanação, em casos 
de GCS (00), . em relação ao tempo, 
após a instilação de tropicamida 1 %  
(DI) ,  associação de tropicamida 1 %  
mais cloridrato de fenile frina 1 0% (02) 
e associação de tropicamida 1 % mais 
cloridrato de ciclopentolato 1 % (03) 
estão representadas na Fig. I .  

2 

o+-H-�--�----r----r--� 0:30 1 :00 1 :30 2:00 3 :00 
1 - 01 -+-02 .... 03 1 horas 

Figura 1 • Represenlação gráfica das médias das 
diferenças percentuais (4.%) da tonometria de 
aplanação (mmHg) em casos de GCS. medidas a 
cada 30 minutos ou mais, após a inslilação de 
tropicamida 1 %  (01 ),  associação de tropicamida 
1 % mais cloridrato de fenilefrina 1 0%  (02) e ass0-
ciação de tropicamida 1 % mais cJoridrato de 
ciclopentolato 1 % (03). 

Não houve variação significante da 
Po em relação ao tempo , apó s a 
instilação das três drogas. 

Grupo II: Na Fig. 2 mostra-se as 
médias dos valores de .... % da tonome
tria de aplanação, em caso sem glau
coma (00), em relação ao tempo, após 
a instilação das três drogas estudadas. 

Não foi observado, neste grupo de 
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Figura 2 . Representação gráfica das médi� das 
diferenças percentuais (.%) da tonometna de 
aplanação (mmHg) em casos 

.
sem gI�uc�ma: me

didas a cada 30 minutos ou maiS, ap6s lnstllaçao de 
tropicamida 1 %  (01 ) ,  associação de tropicamida 
1 % mais cloridrato de fenilefrina 1 0% (02) e ass0-
ciação de tropicamida 1 %  mais cloridrato de 
ciclopentolato 1%  (03). 

individuos, diferença significante no au
mento da Po, em relação ao tempo, com 
o uso das três medicações em estudo. 

Observamos na Fig. 3 que houve di
ferença significante no aumento da Po 
nos casos de GCS em relação ao grupo 
controle, após o uso da associação de 

8 (*) 

2 

(*) 
0 +---4----+---+----t--____j 

0:30 1 :00 1 :30 2:00 3:00 
..... Portadores de Gtalcoma -- Sem glaucoma horas 

Figura 3 ·  Representação gráfica das médias das 
diferenças percentuais (. %) da tonometria de 
aplanação (mmHg) em casos de GCS, medidas 
a cada 30 minutos ou mais, após a Instilação de 
troplcamida 1 %  no 00 (O) e sem medicação no 
OE (E). 
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tropicamida I % mais cloridrato de feni
lefrina 10%, O aumento foi significan
temente maior nos portadores de GCS e 
ocorreu apenas às 1 :30 horas após o uso 
da referida associação de colírios. 

DISCUSSÃO 

Os resultados desta investigação clí
nica mostraram que após 30 minutos do 
inicio da instilação da tropicamida 1 %, 
houve um aumento porcentual máximo 
da Po (6,2%) nos portadores de GCS; 
naqueles sem glaucoma foi observado o 
porcentual de 1 ,2%, conforme Fig. 1 e 
2 respectivamente. 

Estes resultados concordam com os 
estudos realizados por PORTNEY & 
PURCELL (1 975), cujos dados ofere
cem evidências do aumento de 6 mmHg 
ou mais da Po em 23% de uma popula
ção portadora GCS, após submeterem
se à midriase com tropicamida I %. Os 
autores ora citados referiram que o au
mento da Po ocorreu em virtude da di
minuição da facilidade de drenagem do 
humor aquoso, a nível da malha tra
becular, em conseqüência do decrésci
mo do tônus do músculo ciliar, após a 
cicloplegia. Relataram também que 
houve em alguns pacientes liberação de 
pigmentos manos na câmara anterior, 
durante a midriase, responsáveis, prova
velmente, pelo aumento da Po. 

Da mesma forma KRISTENSEN 
(1 965) e MAPSTONE ( 1 98 1) atribuí
ram o .  aumento da Po à l iberação de 
pigmentos do tecido iriano no humor 
aquoso da câmara anterior que, possi
velmente, obstruíram a malha trabecu
lar por ocasião da dilatação da pupila. 

No presente estudo verificou-se um 
aumento percentUal máximo de 7,4% 
da Po, após 1 :30 horas da instilação da 
associação da tropicamida I % mais 
cloridrato de fenilefrina 1 0% nos glau
comatosos, e aumento de 3 ,0%, após 
1 : 00 hora, no grupo sem glaucoma 
(Fig. 1 e 2 respectivamente). 

O mecanismo da elevação da Po 
pode ser atribuído à diminuição da faci-

lidade de drenagem do humor aquoso, a 
nível da malha trabecular, conforme foi 
encontrado por LEE ( 1 958) ao usar a 
epinefrina I % e a fenilefrina 1 0% co
mo midriáticos. 

Observa-se que o aumento percen
tual máximo da Po ocorrido após o uso 
da associação da tropicamida 1 % mais 
cloridrato de ciclopentolato I %, foi 
5, 1 %, após 1 :30  horas do uso, no grupo 
de glaucomatosos (Fig. I) e de 6,8% , às 
2:00 horas seguintes a instilação, no 
grupo sem glaucoma (Fig. 2). 

Este aumento observado em ambos 
os grupos é, provavelmente decorrente 
do efeito cicloplégico de ambas as dro
gas, que levam à diminuição da facili
dade de drenagem do humor aquoso. 
SCHIMEK & LIBERMAN ( 1 9 6 1 ) ,  
mencionam que o efeito cicloplégico 
leva à diminuição da facilidade de dre
nagem do humor aquoso tanto em olhos 
humanos, portadores de GCS,  quanto 
em olhos de macacos, sem glaucoma. 

Outro fator que pode contribuir para 
a elevação da Po é a liberação de pig
mentos na câmara anterior após o uso de 
cloridrato de ciclopentolato. Segundo 
VALLE ( 1 976) houve uma resposta p0-
sitiva detectando-se aumento da Po de 
8mmHg durante a realização do teste 
provocativo com ciclopentolato 1 % em 
4,9% dos pacientes estudados por ele . 
Ocorreu uma profusa liberação de pig
mentos na câmara anterior de todos os 
olhos por êle estudados. 

Na presente investigação, não foram 
quantificados os pigmentos na câmara 
anterior antes e após dilatação da pupi
la. No entanto, à lâmpada de fenda, ape
sar de não fazer parte da metodologia 
planejada para este estudo, foram obser
vados pigmentos no humor aquoso de 
muitos olhos com ou sem glaucoma, 
apresentado ou não aumento da Po. 

Dados desta pesquisa (Fig. 3) mos
tram que nos casos com GCS, quando a 
pupila foi dilatada com a associação de 
colírios (tropicamida 1 % mais clori
drato de fenilefrina 1 0%), após 1 :30  h, 
houve um aumento porcentual maior da 
Po, estatisticamente significante , nos 
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portadores de GC S ,  aumento e sse 
maior do que naqueles sem glaucoma. 

Os resultados mencionados anterior
mente sugerem que os glaucomatosos 
têm certa dificuldade na drenagem do 
humor aquoso,  inerente à doença 
(SEGA W A, 1 979) . Após a midríase 
com solução associada de drogas paras
simpaticolíticas, que podem diminuir a 
facilidade de drenagem (LEE, 1 95 8) ,  
mais drogas simpaticomiméticas, que 
são capazes de produzir liberação de 
pigmentos no humor aquoso e que po
derão obstruir o trabeculado (MlTUI & 
TAKAGI, 1 96 1) ,  justifica-se o achado 
nesta investigação clínica de um au
mento da Po maior nos portadores de 
GCS do que no grupo sem glaucoma. 
Sugerindo assim que esta associação 
não deve ser aplicada como primeira 
escolha, na prática rotineira, para dila
tar a pupila com a finalidade de realizar 
fundo de olho e campo visual , em pa
cientes glaucomatosos. 

CONCLUSÃO 

1 .  Não houve diferença signi ficante, 
no aumento da Po, após o uso das 
três soluções empregadas para dila
tar a pupila, nos portadores de GCS 
e nos indivíduos sem glaucoma. 

2. Os resultados mostraram que nos 
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olhos dos portadores de GCS ,  a ele
vação da Po, foi significantemente 
maior do que nos indivíduos sem 
glaucoma, após 1 :30  h do uso da 
solução de tropicamida 1 % mais 
c1oridrato de Fenilefrina 1 0%. 

SUMMARY 

The effects of an association of 
mydriatic and cycloplegic drugs on 
the intraocular pressure of 20 patients 
with open angle glaucoma and 20 
normal individuais were studied 30, 
60, 180 and 240 minutes after its 
instillation. The following solution 
were used: tropicamide at 1 %, 
tropicamide at 1 %  plus phenylephrine 
hydrochloridi at 10% and 
tropicamide at 1 %  plus 
cyclopentolate hydrochloride at 1 %. 

The obsen'ered intracular pressure 
increase varied in relation to time 
according to the group of patients and 
to the solution studied. 

A statiscal/y significant greated 
increase in the intraocular pressure of 
the glaucoma patients in comparison 
to the intraocular pressure of the 
normal individuais was seen ninety 
minutes after the use ofthe 
association of tropicamide at 1 %  and . 
phenylephrine hydrochloride at 1 O%. 
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