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Todos os pacientes são de origem caucasiana, os homens representam 50%. As idades variam amplamente na faixa dos 34 aos 69 
anos. Todos apresentavam sintomas no momento do diagnóstico, sendo a queixa de perda visual no olho afetado presente em 
todos os pacientes. Amaurose foi a queixa principal na primeira consulta em 25% dos casos. O tipo histológico mais incidente é o 
melanoma coróide fusiforme tipo B. Enucleação foi o tratamento de eleição em todos os casos, não sendo associado a este 
nenhuma outra forma de terapia. Metástases foram encontradas em 37,5% dos pacientes, sendo nestes casos hepáticas. 
Conclusões: Os resultados obtidos nesta série de casos, condizem com os dados da literatura quanto à maior incidência do tumor 
em brancos, sintomatologia ao diagnóstico e faixa etária. No entanto, o tipo histológico mais presente em nossa série foi “fusiforme 
tipo B”(50%), contrapondo-se à literatura, onde “células mistas” está presente em 45% dos casos. O fígado foi o sítio mais afetado 
por metástases, o que encerra uma mortalidade de 15% em 15 anos (fusiforme B) e 72% em 15 anos (epitelióide) mesmo após a 
enucleação. Em nossa amostra todos tiveram indicação de enucleação.  
 
COMPORTAMENTO DA PRESSÃO INTRAOCULAR NAS UVEÍTES. Sumino K, AP Stolz , F Mallmann , D Wechsler , B Menegaz , 
J Melamed . . HCPA. 
Fundamentação: As uveítes estão associadas, freqüentemente, a alterações na pressão intraocular (PIO). As alterações desta 
dependem do estágio em que se encontra a doença, podendo o olho apresentar-se tanto hiper, hipo ou normotenso.Objetivos: 
Descrever o comportamento da pressão intraocular (PIO) no processo evolutivo das uveítes e analisar sua relação com o segmento 
do trato uveal comprometido, etiologia e alguns aspectos clínicos.Pacientes e Métodos: No presente estudo transversal, foram 
incluídos 69 olhos de 62 pacientes com uveíte ativa uni ou bilateral com menos de 15 dias de evolução, sem tratamento ou outras 
patologias oftalmológicas. Foram realizados biomicroscopia, tonometria, gonioscopia e fundoscopia. A PIO do olho normal foi usada 
como controle.Resultados: A 3,08�9,03, e 11,9�média da PIO nos olhos com uveíte ativa unilateral foi 14,36 mmHg nos olhos 
contralaterais (p=0,042). Encontramos 22% de olhos com pressão menor, 51% com pressão igual e 27% com pressão maior. As 
médias pressóricas foram respectivamente 8,9; 10,4 e 23,5 mmHg. A evolução sob tratamento tendeu a normalização da PIO em 7 
dias. Não houve significância estatística entre o comportamento da pressão e o local anatômico da uveíte, acometimento anterior, 
diagnóstico etiológico e achados de gonioscopia.Conclusão: Metade dos casos apresentou variações da PIO, aumentando em 30% e 
diminuindo em 20%. Apesar da semiologia oftalmológica não predizer quem desenvolverá uveíte hipertensiva ou hipotensiva, a 
tonometria bilateral é fundamental no manejo dos pacientes com uveíte.  
 

PARASITOLOGIA 

OCORRÊNCIA DE ESPARGANOSE OCULAR . Mentz MB , Rott MB , ProcianoyF , MaestriMK , OLIVEIRA JEBV . Setores de 
Parasitologia do Instituto de Ciências Básicas da Saúde e de Órbita e Oncologia Ocular do Serviço de Oftalmologia do Hospital de 
Clínicas de Porto Alegre . . HCPA - UFRGS. 
A esparganose humana é uma infecção causada pela larva de um cestódeo do gênero Spirometra , o qual alcança a maturidade 
somente em cães e gatos. No ser humano, a infecção é acidental e o parasito geralmente se encista no tecido subcutâneo. 
Registramos um caso de esparganose ocular em uma paciente, natural de Santa Catarina, que procurou o serviço de oftalmologia 
do Hospital de Clínicas de Porto Alegre apresentando queixa de dor no olho direito. Ao exame clínico, constatou-se a presença de 
um cisto na conjuntiva bulbar, edema e pontos vermelhos na pálpebra inferior. A massa nodular foi removida cirurgicamente e a 
biópsia revelou uma estrutura esbranquiçada e achatada com aproximadamente 5,5 X 0,3 cm. Esse material foi encaminhado ao 
laboratório de Parasitologia do Instituto de Ciências Básicas da Saúde (UFRGS) e identificado como larva plerocercóide (espargano) 
do gênero Spirometra. Embora a localização ocular seja rara, com cerca de menos de trinta casos no mundo, é de extrema 
importância esse diagnóstico, devendo-se considerar tal possibilidade em casos de distúrbios oculares acompanhados de dor e 
edema da conjuntiva.  
 
ENTEROPARASITOSES: CORRELAÇÃO COM HEMOGRAMA E FERRO SÉRICO EM CRIANÇAS DAS COMUNIDADES DO 
INTERIOR DE LIBERATO SALZANO-RS. Carlesso AM , De La Rue ML . Labort. Lider de Liberato Salzano-RS - Universidade 
Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missões - Campus de Erechin Depart. de Ciências da Univ. Federal de Sta. Maria - Centro 
de Ciências da Saúde - Depart. de Saúde Farmácia Industrial . Outro. 
Fundamentação:Verificar a prevalência de parasitoses intestinais, as alterações hematológicas e ferro sérico, comparando os 
achados com as condições de saneamento básico e alimentação.Objetivos:Analisar a presença de enteroparasitoses e as condições 
de saneamento básico, como água e esgoto tratado, em crianças da zona rural do município de Liberato Salzano-RS, 
correlacionando com o hemograma e os níveis de ferro sérico.Causistica:Foram analisadas 72 amostras de fezes e sangue de 
crianças pertencentes a um grupo etário de 2 a 13 anos de ambos os sexos de 13 comunidades do interior de Liberato Salzano - 
RS. Foram feitos questionamentos para os responsáveis destas crianças: sobre a água de beber se era tratada ou não, se tinham 
instalações sanitárias ou não, uso de calçados, hábito de defecar no peridomicílio e sobre a dieta (feijão e carne). As coletas foram 
agendadas pelos agentes de saúde de cada comunidade: o sangue era coletado em jejum de 8 horas ( 2 a 5 ml com EDTAK2 para 
os hemogramas e 3 a 5ml sem antigoagulante para ferro sérico) que neste dia tinham anteriormente coletado uma amostra de 
fezes em pote descartável. O exame parasitológico de fezes foi analisado pelo método de Centrifugo-Sedimentação pela formalina-
éter (técnica de Richie,1948). O ferro sérico foi dosado pela técnica da Biosystems e quantificado no aparelho BTS 310 da 
Biosystems com filtro de 560 nm. Os hemogramas foram analisados em contador hematológico de automação Micros 60 ABX 
Diagnósticos com 18 parâmetros. Os esfregaços sangüíneos foram corados pelo método de May-Günwald-Giemsa modificado e 
analisados em microscópio ótico (1000x).Resultados:Das 72 amostras de fezes analisadas 54 (75%) foram positivas, sendo que 15 
eram portadoras de duas ou mais parasitoses. Giardia lamblia com 23 casos, Ascaris lumbricoides com 21, Ancylostomidae com 10, 
Strongyloides stercolaris com 04, Trichuris trichiura com 03, Entamoeba coli com 15 e Enterobius vermicularis com 01 caso. Dos 72 
hemogramas as alterações observadas na série vermelha foram: VCM (volume corpuscular médio) com 31 crianças com valores 
abaixo dos normais (80 a 98fl),12 com hemoglobinas abaixo dos valores de referência (11 a 16,5g/dl), 52 com eosinófilos acima 
dos valores de referência (1 a 4%), os valores de RDW (Red Cell Distribution Width) estavam acima dos valores normais (11 a 14) 
em apenas 02 casos, os valores de ferro sérico (55 a 155g/dl) estavam baixos em apenas 08 casos. As crianças que ingeriam 
carnes diariamente na sua dieta, 11% e 89% ingeriam feijão todos os dias. Dos domicílios visitados 35% não apresentavam 
instalações sanitárias adequadas, possuíam latrinas, 33% não tinham nenhum tipo de instalações sanitárias (defecavam no 
perímetro domiciliar) e 24% apresentavam instalações sanitárias adequadas. 54% consumiam água não tratada e 36% usavam 
água potável apropriada para o consumo. Conclusões:Dos 75% de crianças parasitadas, 15% apresentaram anemia, provavelmente 
devido a sua alimentação diária. Das crianças que vivem sem saneamento básico, de água e de esgoto tratados, 87% estavam 
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