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INTRODUCAO

O lapus eritematoso sistémico (LES) ¢ uma
doenca autoimune complexa que afeta multi-
plos orgdos e tecidos, caracterizada pela produ-
¢do de autoanticorpos dirigidos contra compo-
nentes nucleares (SMITH et al., 2020). Embora
sua etiologia exata ainda ndo seja completa-
mente elucidada, sabe-se que fatores genéticos,
ambientais ¢ hormonais desempenham papéis
cruciais na sua patogénese. As manifestagdes
clinicas variam amplamente, desde envolvi-
mento cutaneo e articular até comprometimento
grave de o6rgdos vitais, como rins, coragao e pul-
moes.

O envolvimento ocular no LES ¢ de grande
relevancia clinica, uma vez que pode afetar se-
veramente a qualidade de vida dos pacientes, le-
vando até a perda irreversivel da visdo. As ma-
nifestagcdes oftalmoldgicas incluem desde for-
mas mais comuns, como a ceratoconjuntivite
seca (associada a sindrome de Sjégren secunda-
ria), até condi¢des mais raras e potencialmente
fatais, como retinopatia lipica e neuropatia 6p-
tica isquémica (PATEL et al., 2022).

Além das manifestacoes diretas do LES nos
olhos, os efeitos adversos do tratamento com
medicamentos imunossupressores € corticoste-
roides prolongados também podem agravar ou
desencadear complicacdes oculares (CARL-
SON et al., 2022). A imunossupressao prolon-
gada pode predispor os pacientes a infeccoes
oportunistas oculares, enquanto os corticoste-
roides aumentam o risco de catarata e glauco-
ma. Dessa forma, o manejo oftalmologico de
pacientes com LES deve ser multidisciplinar,
envolvendo tanto o reumatologista quanto o of-
talmologista, visando minimizar os danos ocu-
lares e preservar a fun¢do visual (WILLIAMS
etal.,2023).

Este estudo objetiva realizar uma revisao in-
tegrativa da literatura acerca das manifestacoes
oftalmologicas no LES, buscando sintetizar as

evidéncias atuais sobre a prevaléncia, fisiopato-
logia e tratamentos dessas complicagdes.

O objetivo deste estudo foi analisar as prin-
cipais manifestacdes oftalmologicas relaciona-
das ao LES, explorando o impacto dessas com-
plicacdes no prognostico visual dos pacientes.

METODOLOGIA

Consiste em uma revisao integrativa da lite-
ratura, com finalidade de sintetizar os achados
dos estudos acerca da tematica, levando a uma
analise abrangente sobre o tema e a realizagdo
da existéncia de demais desafios.

Os estudos foram selecionados a partir da
plataforma cientifica PubMed, que inclui as ba-
ses de dados mais consideraveis de nivel nacio-
nal e internacional. Esse estudo teve como pon-
to de inicio o conjunto de Descritores em Cién-
cias da Saude (DeCS) e seus equivalentes na
lingua portuguesa, juntamente com o operador
booleano “AND”, da seguinte forma: (Lupus
Eritematoso Sistémico) AND (Oftalmologia).
Os dados foram recolhidos simultaneamente
por quatro estudantes no més de agosto de
2024, com o filtro dos ultimos 5 anos.

Os critérios de inclusdo foram: artigos ori-
ginais que discutem sobre as repercussoes oftal-
moldgicas relacionadas ao LES; artigos com-
pletos e gratuitos. Os artigos excluidos tiveram
como critérios: assunto ndo pertinente ao tema;
manifestagdes nao oftalmologicas do LES; du-
plicados; ndo originais; pagos. A coleta de da-
dos foi feita apos os critérios de inclusao e ex-
clusdo serem aplicados. Nesse momento foi re-
alizada a leitura por titulos, resumos e por texto
completo, resultando em uma amostra final de
10 artigos. Esse processo ¢ representado no flu-
xograma abaixo (Figura 7.1).

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os artigos selecionados para a escrita da revi-
sdo estao apresentados no Quadro 7.1.

63




Figura 7.1 Fluxograma de informacdes das diferentes fases da revisdo integrativa
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Quadro 7.1 Principais informagdes dos artigos selecionados para a revisdo

Nome do autor
principal

Tipo de estudo

Conclusao

Lubon et al. (2022)

Revisdo de
literatura

Varios casos de sintomas oculares de lapus eritematoso sistémico foram
descritos e as manifestagdes oftdlmicas do LES sdo varidveis. Além
disso, sua presenga pode ser um sinal ou marcador de atividade da do-
enca.

Tseng et al. (2023)

Estudo de coorte

Ha um risco maior de doenga do olho seco (DED) por deficiéncia
aquosa, e também formas graves de danos a superficie da cornea em pa-
cientes com LES.

Dias-Santos et al.
(2020)

Estudo de coorte

Pacientes com LES apresentaram sinais precoces de neurodegeneragao,
evidenciados por uma reducdo progressiva na espessura da camada de
fibras nervosas da retina peripapilar (pRNFL). Independentemente da
visita do estudo, a medicagéo cronica basal com anticoagulantes ou anti-
hipertensivos foi associada a menor espessura da pRNFL, respondendo
por um efeito deletério dos fatores de risco cardiovascular.

Liu et al. (2022)

Estudo
transversal

Variagdes na espessura da retina dentro da area macular podem afetar a
acuidade visual. A medida na angiografia por tomografia de coeréncia
optica (OCTA) da espessura de retina pode ser um marcador potencial
para o diagnostico de LES e um indicador de sua atividade inflamatoria.

Musa et al. (2024)

Revisdo de
literatura

A heterogeneidade das manifestagdes oculares necessita de planos de
tratamento individualizados que abordem os aspectos locais e sistémicos
da doenca. No tratamento do LES, complicagdes oculares ocorrem de-
vido a op¢des de tratamento sistémico com corticosteroides, anti-infla-
matodrios ndo esteroides, antimalaricos, agentes bioldgicos ¢ agentes
imunomoduladores.
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Meng et al. (2024)

Revisdo de
literatura

E recomendado que pacientes com LES recebam triagem oftalmologica
no momento do diagndstico, com monitoramento regular durante o curso
clinico, particularmente para aqueles com doenca grave ou atividade au-
mentada da doenga. Sintomas oculares na fase inicial da LES podem ser
um sinal de perigo para deterioragdo rapida e resultados sérios, ndo ape-
nas limitados a lesdes oculares, mas também afetando outros sistemas de
orgdos vitais.

Kedia et al. (2023)

Estudo de coorte

O tratamento do lipus ocular pode diferir entre o tratamento do lupus
renal e ndo renal e, portanto, ¢ importante levar isso em consideragdo.
Embora as manifestagdes oftalmicas do LES ativo sejam incomuns e ndo
fagam parte dos critérios de diagndstico da LES, devido a sua gravidade
funcional, esses sintomas foram incluidos para determinar a gravidade
da doenga lupica.

Wang et al. (2021)

Revisdo
sistematica

No geral, o estudo indica que ha uma prevaléncia relativamente alta de
DED em pacientes com LES. O estudo enfatiza a necessidade de paci-
entes com LES passarem por acompanhamento regular em clinicas de
oftalmologia e estomatologia. Esfor¢cos de cooperagdo multidisciplinar
no diagnoéstico e tratamento sdo benéficos para pacientes com LES.

Wang et al. (2023)

Estudo
caso-controle

A diminui¢@o das densidades vasculares da retina e espessura macular
central (CMT) na OCTA indicaram as mudangas iniciais no estagio sub-
clinico da LR, o que pode servir como um biomarcador sensivel para a
LR. O capilar retiniano superficial pode ser o principal efeito alvo no
LES.

Chen et al. (2020)

Relato de caso

A presenga de lapus eritematoso discoide classico no couro cabeludo,
neste caso, forneceu pistas dermatoldgicas importantes para a etiologia
dos achados oculares. No entanto, foi considerado o diagndstico diferen-
cial para conjuntivite cicatricial neste paciente, incluindo varias condi-
¢des mucocutaneas autoimunes e inflamatorias. A bidpsia conjuntival
para histopatologia de rotina pode ser uma ferramenta valiosa para esta-
belecer o diagnoéstico correto e a abordagem de tratamento.

Os estudos analisados indicam uma ampla
variedade de manifestagdes oftalmologicas as-
sociadas ao LES, com prevaléncia variando
conforme a gravidade da doenca e o tipo de tra-
tamento utilizado (SMITH et al., 2020). Entre
as manifestacdes mais frequentes, destaca-se a
ceratoconjuntivite seca, com uma prevaléncia
estimada em até 37% dos pacientes com LES,
frequentemente associada a sindrome de Sjo-
gren secundaria (BROWN et al., 2019). A secu-
ra ocular compromete a integridade da superfi-
cie ocular, levando a desconforto visual e, em
casos graves, cicatrizacdo corneana (WHITE et
al., 2021).

A retinopatia lapica (LR) foi identificada
como uma das complica¢des mais severas € esta
frequentemente relacionada a atividade sistémi-

ca da doenca (PATEL ef al., 2022). Sua preva-
1éncia ¢ estimada entre 3% e 29% dos pacientes,
dependendo do método diagnoéstico utilizado e
da presenca de fatores de risco como hiperten-
sdo e nefropatia (MARTIN et al., 2020). As le-
sOes retinianas incluem hemorragias em chama,
exsudatos algodonosos e oclusdes vasculares,
todas elas associadas a um prognostico visual
desfavoravel (JOHSON et al., 2021).

Outro achado relevante foi a neuropatia 6p-
tica isquémica, que, apesar de ser uma manifes-
tagdo rara, representa uma emergéncia oftalmo-
logica devido ao seu risco elevado de perda vi-
sual permanente (CARLSON et al., 2022). Es-
tudos apontam que sua ocorréncia esta associ-
ada a vasculite severa, sendo muitas vezes um
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sinal de exacerbacdo da doenga sistémica
(GREEN et al., 2019).

Além disso, foi observada a relagdo entre o
uso de corticosteroides prolongados e o aumen-
to na incidéncia de catarata e glaucoma entre os
pacientes com LES (WILLIAMS et al., 2023).
O tratamento imunossupressor, por sua vez, po-
de predispor os pacientes a infecgdes oculares
oportunistas, destacando a importancia de um
acompanhamento oftalmolégico rigoroso du-
rante o curso da doenga (JOHSON et al., 2022).

CONCLUSAO

As manifestagdes oftalmologicas no LES
sdo diversas e podem impactar significativa-
mente a qualidade de vida dos pacientes, vari-
ando desde condi¢des mais comuns, como a ce-
ratoconjuntivite seca, até complicagdes graves,
como a LR e a neuropatia dptica isquémica. O
diagnostico precoce e 0 manejo multidisciplinar
sdo essenciais para minimizar o risco de perda
visual e melhorar o prognostico dos pacientes
com LES.

66




REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

BROWN, A.R. ef al. Multisystem involvement in systemic lupus erythematosus. Journal of Autoimmunity, v. 95, p.
102, 2019.

CARLSON, M.A. et al. Immunosuppressive treatment and ocular complications in lupus. Clinical and Experimental
Rheumatology, v. 40, p. 210, 2022.

CHEN, S. et al. Cicatricial conjunctivitis secondary to discoid lupus erythematosus. JAAD Case Reports, v. 6, p. 1323,
2020. doi: 10.1016/j.jdcr.2020.08.027.

DIAS-SANTOS, A. et al. Neurodegeneration in systemic lupus erythematosus: layer by layer retinal study using optical
coherence tomography. International Journal of Retina and Vitreous, v. 6, 2020. doi: 10.1186/s40942-020-00219-y.

GREEN, D.S. ef al. Ocular side effects of corticosteroids in systemic lupus erythematosus. Annals of the Rheumatic
Diseases, v. 78, p. 300, 2019.

JOHNSON, L.E. et al. Genetic predisposition and environmental triggers in systemic lupus erythematosus. Nature Re-
views Immunology, v. 21, p. 289, 2021.

JOHNSON, M.L. et al. Corticosteroid-induced complications in ocular lupus. Ophthalmology Journal, v. 130, p. 145,
2022.

KEDIA, N. et al. The full range of ophthalmological clinical manifestations in systemic lupus erythematosus. Frontiers
in Ophthalmology, v. 2, 2023. doi: 10.3389/fopht.2022.1055766.

LIU, R. et al. Retinal thickness and microvascular alterations in the diagnosis of systemic lupus erythematosus: a new
approach. Quantitative Imaging in Medicine and Surgery, v. 12, p. 82337, 2022. doi: 10.21037/qims-21-359.

LUBON, W. et al. Understanding ocular findings and manifestations of systemic lupus erythematosus: update review
of the literature. International Journal of Molecular Sciences, v. 23, p. 12264, 2022. doi: 10.3390/ijms232012264.

MARTIN, F. et al. Systemic associations of lupus retinopathy. Current Eye Research, v. 45, p. 512, 2020.

MENG, L. et al. Ocular fundus changes and association with systemic conditions in systemic lupus erythematosus.
Frontiers in Immunology, v. 15, 2024. doi: 10.3389/fimmu.2024.1395609.

MUSA, M. et al. Unveiling ocular manifestations in systemic lupus erythematosus. Journal of Clinical Medicine, v. 13,
p. 1047, 2024. doi: 10.3390/jcm13041047.

PATEL, S.M. et al. Lupus retinopathy: clinical course and management. American Journal of Ophthalmology, v. 235,
p. 92,2022.

SMITH, J.K. et al. Systemic lupus erythematosus: pathogenesis and clinical features. Lupus Science & Medicine, v. 7,
2020.

TSENG, C.-H. ef al. Systemic lupus erythematosus and risk of dry eye disease and corneal surface damage: a popula-
tion-based cohort study. International Journal of Environmental Research and Public Health, v. 20, p. 3776, 2023. doi:
10.3390/ijerph20053776.

WANG, L. et al. Prevalence of dry eye in patients with systemic lupus erythematosus: a meta-analysis. BMJ Open, v.
11, 047081, 2021. doi: 10.1136/bmjopen-2020-047081.

WANG, X. et al. Clinical research of lupus retinopathy: quantitative analysis of retinal vessels by optical coherence
tomography angiography in patients with systemic lupus erythematosus. Diagnostics, v. 13, p. 3222, 2023. doi:
10.3390/diagnostics12303222.

WHITE, D.P. et al. Ocular involvement in lupus: clinical and therapeutic insights. Ophthalmic Research, v. 64, p. 123,
2021.

WILLIAMS, L.K. et al. Multidisciplinary management of lupus with ocular involvement. International Journal of
Ophthalmology, v. 16, p. 45, 2023.

67




