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Doente do sexo feminino, 46 anos de idade, com his-
tória recente de trauma penetrante do globo ocular direito 
(com laceração escleral com 90º de extensão entre as 12 ho-
ras e as 3 horas, prolapso uveal e exteriorização do cristali-
no para o espaço subconjuntival), intervencionado no bloco 
de urgência, é referenciada à secção de vítreo-retina, para 
correção da afaquia pós-traumática. 

Na consulta de vítreo-retina, a biomicroscopia revelava 
área de deiscência da sutura escleral supero-nasal (visua-
lizando-se o tecido coroideu subjacente), aniridia nasal e 
afaquia sem suporte capsular. Fundoscopicamente, não se 
observavam alterações de relevo.

A doente foi submetida a colocação de membrana de pe-

ricárdio bovino (Tutopatch®), sobre a área de adelgaçamento 
escleral. Posteriormente, para correção da afaquia, optou-
-se pela fixação escleral de uma LIO Akreos AO60 com fio 
de Gore-Tex, combinada com vitrectomia via pars plana.1-5 
Um mês após a cirurgia, a doente apresenta uma melhor 
AV corrigida de 20/32, sem queixas de fotofobia ou diplo-
pia. Na biomicroscopia, observa-se área residual de esclero-
malácia pela reabsorção do Tutopatch® colocado. A Akreos 
encontra-se perfeitamente centrada na câmara posterior. A 
aniridia sectorial permite a observação extraordinária do fio 
Gore-Tex atravessando os 2 hápticos nasais da LIO. 
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Figura 1. LIO Akreos AO60 numa doente com aniridia sectorial traumática, 
podendo observar-se o fio de Gore-Tex atravessando os hápticos nasais.
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