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RESUMO: Esse artigo buscou analisar os principais agentes etiolégicos envolvidos nas
infecgdes pés-cirdrgicas na cirurgia corneana, bem como as estratégias preventivas atualmente
descritas na literatura. Foram selecionados estudos publicados nos tltimos cinco anos nas bases
de dados PubMed, BVS e Lilacs, utilizando descritores relacionados a “Infeccio da ferida
cirdrgica”, “Oftalmologia” e “Cérnea”. Apéds aplicagdo de critérios de inclusdo e exclusio, 14
artigos foram considerados elegiveis para analise qualitativa. Os resultados evidenciaram que
os microrganismos mais frequentemente implicados foram Staphylococcus epidermidis,
Staphylococcus aureus, Pseudomonas aeruginosa e Candida spp., com variagdo na prevaléncia de
acordo com a técnica cirtrgica e o contexto geografico. Estratégias preventivas, como o uso de
antissépticos pré-operatdrios, profilaxia antibidtica tépica, esterilizagio rigorosa de
instrumentos e protocolos de assepsia intraoperatdria, demonstraram impacto positivo na
reducdo das taxas de infeccdo. Conclui-se que a adogdo de medidas preventivas baseadas em
evidéncias é fundamental para minimizar complica¢Ges infecciosas e preservar o progndstico
visual, reforcando a importincia da padronizacdo de protocolos em servigos de oftalmologia.
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ABSTRACT: This article sought to analyze the main etiological agents involved in
postsurgical infections in corneal surgery, as well as the preventive strategies currently
described in the literature. Studies published in the last five years in the PubMed, BVS, and
Lilacs databases were selected, using descriptors related to "Surgical wound infection,"
"Ophthalmology,"” and "Cornea."” After applying inclusion and exclusion criteria, 14 articles
were considered eligible for qualitative analysis. The results showed that the most frequently
implicated microorganisms were Staphylococcus epidermidis, Staphylococcus aureus,
Pseudomonas aeruginosa, and Candida spp., with prevalence varying according to the surgical
technique and geographic context. Preventive strategies, such as the use of preoperative
antiseptics, topical antibiotic prophylaxis, rigorous instrument sterilization, and intraoperative
asepsis protocols, have demonstrated a positive impact on reducing infection rates. It is
concluded that the adoption of evidence-based preventive measures is essential to minimize
infectious complications and preserve visual prognosis, reinforcing the importance of
standardizing protocols in ophthalmology services.

Keywords: Surgical wound infection. Ophthalmology. Cornea.

RESUMEN: Este articulo buscé analizar los principales agentes etiolégicos implicados en
infecciones posquirdrgicas en cirugia corneal, asi como las estrategias preventivas descritas
actualmente en la literatura. Se seleccionaron estudios publicados en los tltimos cinco afios en
las bases de datos PubMed, BVS y Lilacs, utilizando descriptores relacionados con "Infeccién
de herida quirtrgica”, "Oftalmologia” y "Cérnea". Tras aplicar los criterios de inclusién y
exclusién, 14 articulos fueron considerados elegibles para el anilisis cualitativo. Los resultados
mostraron que los microorganismos mads frecuentemente implicados fueron Staphylococcus
epidermidis, Staphylococcus aureus, Pseudomonas aeruginosa y Candida spp., con una
prevalencia variable segin la técnica quirdrgica y el contexto geogréifico. Las estrategias
preventivas, como el uso de antisépticos preoperatorios, la profilaxis antibiética tépica, la
esterilizacién rigurosa del instrumental y los protocolos de asepsia intraoperatoria, han
demostrado un impacto positivo en la reduccién de las tasas de infeccién. Se concluye que la
adopcién de medidas preventivas basadas en evidencia es esencial para minimizar las
complicaciones infecciosas y preservar el prondstico visual, reforzando la importancia de
estandarizar protocolos en los servicios de oftalmologia.

Palabras clave: Infeccién de herida quirtdrgica. Oftalmologia. Cérnea.
INTRODUCAO

As cirurgias corneanas representam procedimentos essenciais na oftalmologia moderna,
abrangendo desde transplantes penetrantes até técnicas lamelares e cirurgias refrativas. Apesar
dos avangos tecnoldgicos e da padronizacio de protocolos cirtrgicos, complica¢des infecciosas
ainda se configuram como wuma preocupacio relevante, podendo comprometer
significativamente a acuidade visual e até levar a perda irreversivel do enxerto ou do globo
ocular (Raposo et al., 2023).

As infecgdes pds-operatdrias da cérnea, também chamadas de ceratites infecciosas pés-

cirtrgicas, tém etiologia multifatorial e envolvem microrganismos oportunistas que podem se
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aproveitar de pequenas falhas na barreira epitelial corneana ou de condi¢des imunolégicas
desfavoriveis do paciente. Entre os patdgenos mais frequentemente isolados estdo
Staphylococcus aureus, Staphylococcus epidermidis, Pseudomonas aeruginosa e fungos como Candida
spp. (Calegari et al., 2023).

A importincia clinica dessas infec¢des reside na sua evolucio rdpida e agressiva. Uma
contaminagio inicial pode, em poucas horas ou dias, levar a intensa inflamacio, opacificacio
corneana e necessidade de intervencdes adicionais, como antibioticoterapia intravitrea ou novo
transplante. Além disso, o impacto psicoldgico e socioeconémico para o paciente e para o
sistema de satde é expressivo (Santos; Almeida; Silva, 2024).

Nos dltimos anos, diversas medidas profilaticas foram incorporadas a prética clinica
com o objetivo de reduzir a incidéncia dessas complicacées. Entre elas destacam-se o uso de
solucBes antissépticas pré-operatdrias, como a povidona-iodo, a profilaxia antibidtica tépica e a
melhoria nos processos de esterilizacdo de instrumentos cirtrgicos. Contudo, a eficicia dessas
estratégias pode variar conforme o contexto hospitalar e as caracteristicas epidemioldgicas
locais (Gongalves et al., 2025).

Apesar dos avangos, ainda existem lacunas significativas no conhecimento,
especialmente quanto i padronizag¢io de protocolos profilticos universais e a resisténcia
antimicrobiana crescente observada entre os patdgenos oculares. O uso indiscriminado de
antibiéticos no periodo pré e pds-operatério, por exemplo, pode favorecer o surgimento de cepas
resistentes, limitando as opgdes terapéuticas disponiveis (Gandra et al., 2023).

Outra questdo relevante é a escassez de estudos comparativos de alta qualidade
metodolégica que avaliem, de forma sistemitica, a efetividade de diferentes abordagens
preventivas em cirurgias corneanas especificas, como o transplante endotelial versus o
transplante penetrante. Essa falta de dados robustos dificulta a elaboracdo de diretrizes baseadas
em evidéncias sélidas (Oliveira et al., 2024).

Adicionalmente, fatores como treinamento da equipe cirirgica, infraestrutura hospitalar
e adesdo a protocolos de assepsia desempenham papel determinante na prevencio de infecgdes,
mas muitas vezes sio subestimados nos relatos cientificos. O contexto local, incluindo o perfil
microbiolégico regional, também deve ser considerado para a personaliza¢io de medidas
preventivas (Carvalho et al., 2024).

Diante desse cendrio, torna-se essencial revisar criticamente a literatura disponivel para
identificar os principais agentes etioldgicos e estratégias de preven¢io mais eficazes na cirurgia
corneana. Esta revisdo sistemdtica busca preencher parte dessa lacuna, oferecendo subsidios
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para a atualizacdo de protocolos clinicos e contribuindo para a melhoria dos desfechos visuais e

da seguranga do paciente.

METODOS

Optou-se por realizar uma revisdo sistemdtica da literatura por ser considerada o padrio-
ouro para a sintese de evidéncias cientificas em sadde, proporcionando maior rigor
metodoldgico, minimizagio de vieses e reprodutibilidade dos resultados. O protocolo da revisio
foi elaborado com base na diretriz PRISMA-P (Moher et al., 2015), que orienta o planejamento
prévio de revisdes sistematicas.

Para o relato final, seguiu-se a Declaracdo dos Itens Preferenciais para Relatar Revisdes
Sistemdticas e Meta-Anélises - PRISMA (Page et al., 2021), abrangendo as seguintes etapas: (1)
definig¢io da pergunta de pesquisa; (2) estabelecimento dos critérios de elegibilidade; (3) selecdo
das fontes de informagio; (4) construgio da estratégia de busca; (5) defini¢io dos dados a serem
extraidos; (6) avaliacio da qualidade metodolégica dos estudos incluidos; (7) sintese e
interpretacdo dos achados; e (8) apresentacdo dos resultados.

Com base nos principios da Pratica Baseada em Evidéncias (PBE), foi utilizado o
acrdnimo PICO (Populagdo, Intervencdo, Comparacdo, Outcome/Desfecho) para nortear a
questdo de pesquisa (Hosseini et al., 2024). A seguinte pergunta norteadora foi formulada:
"Quais s3o os principais agentes etioldgicos das infec¢Ges pds-cirirgicas na cirurgia corneana e
quais estratégias de preveng¢io tém demonstrado maior eficicia segundo a literatura cientifica

recente?”’ A estrutura da questdo estd detalhada na Tabela 1.

Tabela 1 - Questio norteadora

Acrénimo Defini¢io Descrigio
P Populagio Pacientes submetidos a cirurgias corneanas
I Intervencio Estratégias de prevencdo de infecgdes pds-cirtrgicas
C Comparacio Auséncia de intervencio preventiva
@) Resultado Reducdo da incidéncia de infec¢Ges pds-operatdrias

Fonte: Dados da pesquisa (2025).

Foram considerados elegiveis para inclusdo os artigos publicados no periodo de 2021 a
2025, nos idiomas inglés, portugués ou espanhol, com acesso online integral ou por solicita¢do
aos autores. Os estudos deveriam contemplar ensaios clinicos randomizados, estudos

multicéntricos, de coorte ou revisio sistemdatica com metanalise, abordando as infec¢Ges pés-
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cirtrgicas na cirurgia corneana de acordo com os seus principais agentes e as estratégias de
prevencio. Foram excluidos estudos duplicados, literatura cinzenta, estudos com metodologia
inconsistente ou com populacio nio compativel.

As bases de dados consultadas entre julho e agosto de 2025 foram: PubMed, Lilacs e
Biblioteca Virtual da Satide. As buscas foram realizadas por meio da utilizagdo de vocabularios
controlados (DeCS/MeSH) e operadores booleanos para maximizar a sensibilidade da busca.

Os descritores utilizados estio dispostos na Tabela 2.

Tabela 2 - Descritores

Termos Descritores
Lingua Inglesa Surgical wound infection AND Ophthalmology AND Cornea
Lingua Portuguesa Infeccdo da ferida cirdrgica AND Oftalmologia AND Cérnea

Fonte: Dados da pesquisa (2025).

A selecdo dos estudos foi realizada por dois revisores independentes, inicialmente por
triagem dos titulos e resumos, seguida pela leitura integral dos artigos potencialmente elegiveis.
As discordincias foram resolvidas por um terceiro revisor. A busca inicial resultou em 113
publicacdes (PubMed = 106; LILACS = 1; BVS = 6). Apés aplicagio dos filtros por idioma, tipo

de estudo e ano de publicagio, restaram 20 artigos, conforme detalhado na Tabela 3.

Tabela 3 - Filtros de tipo de estudo

Base de Dados Incluidos
PubMed Clinical Trial, Meta-Analysis, Randomized Controlled Trial, and
Systematic Review
Lilacs Estudo observacional e Estudo de rastreamento
Biblioteca Virtual da Estudo observacional e Estudo de rastreamento
Satde

Fonte: Dados da pesquisa (2025).

Dos 20 artigos identificados, 16 foram selecionados para leitura na integra. Destes, 14
preencheram todos os critérios de elegibilidade e foram incluidos na revisdo sistematica, por
apresentarem dados completos sobre infec¢es pds-cirtirgicas na cirurgia corneana de acordo
com os principais agentes e as estratégias preventivas. O processo de selecio dos estudos foi

esquematizado no fluxograma da Figura 1, conforme modelo PRISMA 2020.
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Figura 1 - Fluxograma PRISMA detalhado do processo de selecio dos estudos

Identificacdo de estudos por meio de bases de dados e registro

& N° de artigos excluidos pela
§ PubMed (n= 106) leitura do titulo (n= 93)
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[

leitura do titulo (n= 20)

!

N° de artigos analisados por »| N° de artigos excluidos por
resumo (n= 20) resumo (n=4)

!

N° de artigos selecionados para
leitura na integra (n= 16)

'

N° de artigos excluidos com
justificativa Razdo 1 (tipo de
estudo e populagdo-alvo): 1

N° de artigos excluidos com
justificativa Razdo 1
(duplicidade): 1

v

Triagem e Elegibilidade

w
S
:E Artigos selecionados para a
= revisdo (n= 14)
=
Fonte: Dados da pesquisa (2025).

A avaliagio do risco de viés de publicacdo foi realizada por meio de funnel plot,
buscando distribuicio assimétrica entre o tamanho do estudo e sua precisdo, nio sendo
indicada exclusio de nenhum trabalho.

Foram utilizados os softwares Mendeley® e Microsoft Excel® para organiza¢io das
referéncias, acesso aos estudos primérios e extracio de dados relevantes dos estudos para
responder i questio de pesquisa, ndo sendo selecionados trabalhos com dados faltantes.
Deste modo, tornou-se possivel identificar padrdes consistentes na literatura sem a
necessidade de aprovacio de Comité de Etica, pelos resultados serem embasados em dados

secunddérios j4 publicados.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

A discussio dos estudos selecionados, a luz da literatura cientifica recente, evidencia que
as infec¢Bes pds-cirdrgicas na cirurgia corneana continuam sendo uma complicagio relevante,
apesar dos avangos tecnoldgicos e do aperfeicoamento das técnicas operatérias. A andlise das
publicacdes permitiu identificar que determinados patdgenos, como Staphylococcus aureus,
Staphylococcus epidermidis, Pseudomonas aeruginosa e fungos do género Candida, figuram entre os
agentes mais frequentemente isolados nos casos relatados. Observou-se que a frequéncia e o
perfil microbiolégico variam conforme o tipo de procedimento, a técnica cirdrgica adotada e o
contexto epidemiolédgico local. Essa variabilidade reforca a importincia de adaptar as medidas
preventivas a realidade de cada servico, considerando fatores como infraestrutura, protocolos
internos e caracteristicas da populagio atendida.

A heterogeneidade metodolégica dos estudos analisados (Tabela 4) foi um aspecto
marcante, com diferencas significativas nos critérios de inclusio, métodos de diagnéstico
microbiolégico e abordagens profiliticas adotadas. Embora essa diversidade amplie a
compreensio sobre o tema, ela também dificulta a comparagio direta entre os resultados e a
formulag¢io de recomendacSes universalmente apliciveis. Ao mesmo tempo, a sintese dos
achados reforca que a ado¢do de medidas preventivas consistentes, associada ao treinamento
continuo da equipe e A vigilincia epidemiolégica, é fundamental para a redugio das taxas de
infec¢do. Permanecem lacunas importantes, especialmente no que se refere a padronizacdo de
protocolos de prevencdo e A avaliagdo da eficicia de estratégias combinadas, o que aponta a

necessidade de novos estudos com delineamentos mais homogéneos e amostras representativas.

Tabela 4 - Artigos selecionados em sintese sistemdtica

Titulo Objetivo Desenho Amostra Ano Pais
Outcomes of Determinar a Estudo de 17 2025 Polonia
Post- incidéncia, coorte pacientes
Keratoplasty fatores de risco retrospecti
Microbial (incluindo vo
Keratitiss A 16- imunossupressi
Year Analysis o sistémica) e

resultados de
ceratite

microbiana em
transplantes de
cérnea durante
um periodo de
observagio de 16
anos em um
hospital de

referéncia
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A 7-year review

of clinical
characteristics,
predisposing
factors, and
outcomes of post-
keratoplasty
infectious
keratitis: the
Nottingham
infectious

keratitis study

The Prevalence
of Positive Donor
Corneoscleral
Rim Culture and
its  Association
with Ocular
Infection After
Transplantation

Post-
Keratoplasty
Infectious
Keratitis Caused
by
Elizabethkingia
meningoseptica.

Therapeutic
Penetrating
Keratoplasty for
Severe  Fungal
Keratitis in a
Thai Tertiary

Care Center

Post-
Keratoplasty
Microbial
Keratitis in the
Era of Lamellar
Transplants—A
Comprehensive
Review

tercidrio na
Polénia.
Examinar a
apresentacio
clinica, os

fatores de risco,
0 manejo e oOs

resultados
clinicos da
PKIK.
Determinar a

prevaléncia de
culturas
positivas de rim
de doadores
corneoesclerais e
relatar ceratite e
endoftalmite
apds
ceratoplastia.
Apresentar o
caso de um
paciente de um
dnico olho que
desenvolveu
ceratite
microbiana.

Avaliar os
resultados da
ceratoplastia
penetrante
terapéutica
(TPK) realizada
para ceratite
fangica grave.

Analisar os
fatores
predisponentes,
etiologia, taxa de
recidiva e
tratamento
clinico e
intervencgdes

cirirgicas para
ceratite

microbiana em
pacientes com
transplante  de
cornea,

divididos em
transplantes de

Estudo 49
retrospecti
vo

Coorte 826
retrospecti
va
observacio
nal

Relato de 1 paciente

Caso
Coorte 60
retrospecti
va
Revisio Nio
sistematica

o

pacientes

pacientes

pacientes

especificad

2023

2023

2023

2023

2024

Reino Unido

Turquia

Arabia
Saudita

Taildndia

Polénia
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coérnea de
espessura total e
transplantes
lamelares.
Infectious Avaliar o curso  Coorte 8 pacientes 2022 Turquia
interface keratitis  clinico e o  retrospecti
after Descemet manejo da wva
membrane ceratite de
endothelial interface
keratoplasty infecciosa apds
ceratoplastia
endotelial de
membrana  de
Descemet.
Incidence and Determinar a  Coorte 145 2021 Arébia
outcome of incidéncia de  retrospecti pacientes Saudita
transplantation rim doador  va
of fungal-culture-  corneoescleral
positive  donor  positivo  para
corneoscleral cultura fdngica
tissue in optical em  pacientes
keratoplasty submetidos 2
ceratoplastia e
avaliar os
resultados
clinicos dos
olhos que
receberam esses 1604
tecidos doadores
contaminados.
Outcomes of  Avaliar os Estudo de 8 pacientes 2024 india
keratoplasty in a  resultados da  coorte
cohort of  ceratoplastia
Pythium realizada em
insidiosum pacientes com
keratitis cases ata  diagndstico de
tertiary eye care  ceratite causada
center in India por Pythium
insidiosum (PI).
Culture Avaliar a  Série de Nio 2023 Canad4
positivity among  positividade casos especificad
donors cultural retrospecti o
corneas: a single (crescimento va
eye bank series microbiano) nas
bordas cérneo-
esclerais de
tecidos doadores
utilizados em
ceratoplastias
Infectious Avaliar o risco Série de 1809 2025 Noruega
Keratitis  After de ceratite  casos pacientes
Corneal Cross- infecciosa apbés retrospecti
Linking: A reticulagio da wva
Retrospective cérnea (CXL)
Case Series em olhos com
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In vitro efficacy

of aqueous PVP-

iodine  solution
below 500 as
alternative to
preoperative

antisepsis in
ophthalmology as

the basis for an in
vivo study

Infectious

Keratitis  After
Keratoplasty in
the United
States: Analysis
of a National
Medicare Claims
Data Set

Microbial
keratitis in Sao
Paulo, Brazil: a
10-year review of
laboratory
results,
epidemiological
features, and risk
factors

ectasia da
cérnea.

Avaliar in vitro
a eficacia
antimicrobiana
de
concentragoes
reduzidas de
iodopovidona
(1,25% a 2,5%)
em comparagio
a solugdo padrio
de 5%  para
antissepsia pré-

operatéria da
conjuntiva antes
de cirurgias
intraoculares.
Avaliar a
incidéncia,
tendéncias e

fatores de risco
de ceratite
infecciosa (IK) e
subsequente

ceratoplastia de
repeticio  apds
ceratoplastia

penetrante (PK)
e ceratoplastia

endotelial (EK).

Estudar dados
epidemiolégicos
, resultados
laboratoriais e
fatores de risco
associados a
ceratite
microbiana.

Fonte: dados da pesquisa (2025).

Estudo Nio 2025
experiment especificad
al in vitro o

com ensaio

quantitativ

o

Coorte 115.588 2023
retrospecti pacientes

va

Estudo 4047 2024
retrospecti pacientes

vo

Alemanha

Estados
Unidos

1605

Brasil

As infec¢des pds-cirtrgicas apds ceratoplastia sio complicages raras, porém

potencialmente graves, que podem comprometer a integridade do enxerto e a visio do paciente

(Alfaraidi et al., 2023; Bolac et al., 2023). Embora a incidéncia geral seja baixa, o impacto das

infec¢Bes fungicas e bacterianas pode levar a desfechos desfavordveis, inclusive a perda do

enxerto, o que torna essencial o entendimento dos principais agentes envolvidos e das

estratégias preventivas eficazes.
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Entre os agentes bacterianos, destaca-se o papel de microrganismos gram-positivos como
Staphylococcus aureus e Staphylococcus epidermidis, ambos componentes comuns da flora ocular e
da pele periocular, mas que podem se tornar patogénicos no pés-operatério (Thorbjernsen et al.,
2025; Alfaraidi et al., 2023). J4 as bactérias gram-negativas, como Pseudomonas aeruginosa,
embora menos frequentes, sdo associadas a infec¢des mais agressivas, demandando intervencio
rapida.

Infeccbes fingicas apds ceratoplastia, embora menos comuns que as bacterianas, tém
sido relatadas com frequéncia crescente, especialmente em regides tropicais e subtropicais
(Kengpunpanich et al., 2023; Alshabeeb et al., 2021). Fungos do género Candida e Fusarium sdo os
principais responséveis, sendo a ceratite fingica uma causa importante de falha do enxerto e
necessidade de novas intervengdes cirirgicas.

O estudo conduzido por Acharya et al., (2024) avaliou os desfechos da ceratoplastia em
casos de ceratite causada por Pythium insidiosum em um centro tercidrio de cuidados
oftalmolégicos na India. Essa infeccdo, embora rara, apresenta elevada agressividade e resposta
limitada aos antifiingicos convencionais, devido a natureza aquética e estrutura filamentosa do
patdgeno, que se assemelha mais a um oomiceto do que a um fungo verdadeiro. No contexto de
infec¢Bes pds-cirtrgicas na cirurgia corneana, o Pythium se destaca como agente emergente em
regides endémicas, exigindo protocolos especificos de profilaxia e manejo, incluindo
diagnéstico microbiolégico precoce e adocdo de terapias alternativas, como o uso de linezolida
ou azitromicina, além de ceratoplastia terapéutica precoce para controle da infec¢io. Os achados
reforcam que a epidemiologia local deve guiar estratégias preventivas, uma vez que patdgenos
incomuns podem demandar medidas distintas das empregadas para agentes bacterianos ou
fangicos mais frequentes.

Com a popularizagio dos transplantes lamelares, especialmente a ceratoplastia
endotelial, um novo quadro clinico tem ganhado destaque: a ceratite infecciosa de interface
(ITIK) (Przybek-Skrzypecka et al., 2024). Esta infeccdo ocorre na interface entre o enxerto e o
hospedeiro, sendo mais dificil de diagnosticar e tratar, requerendo alta suspeita clinica.

Diversos fatores de risco tém sido identificados, incluindo a positividade da cultura da
borda doadora para agentes microbianos (Bolac et al., 2023; Alshabeeb et al., 2021), o uso
prolongado de corticosteroides imunossupressores, e o tipo de procedimento (penetrante versus

lamelar). Idade avangada também foi correlacionada a maior risco de infecgdo e falha do enxerto

(Ali et al., 2023).
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Na figura 2, observa-se um homem de 58 anos com inflamacio que atinge a regido do
limbo, indicada pela seta vermelha. A imagem (b) mostra o grande enxerto realizado no
primeiro dia apés a cirurgia, com remocido completa da infec¢do. Em (c), observa-se o enxerto
que nio teve sucesso, porém sem sinais de recorréncia, em um acompanhamento feito apés dois
meses. A foto (d) exibe uma jovem de 19 anos com lesdes caracteristicas, parecidas com
tentaculos, localizadas no meio do estroma, também destacadas por uma seta vermelha. A
imagem (e) demonstra a progressio da doenca, que causou perfuracio central da cérnea e
achatamento da cimara anterior, apesar do tratamento clinico. Por fim, em (f), h4 uma
fotografia do quarto dia apds a ceratoplastia terapéutica, onde o enxerto estd claro e sem sinais

de retorno da infeccdo (Acharya et al., 2024).

Figura 2 - Imagens clinicas de pacientes com ceratite causada por Pythium

Fonte: Acharya et al., (2024). A

O estudo de Zhao et al., (2023) investigou a taxa de positividade de culturas em cérneas
de doadores processadas em um tinico banco de olhos no Canad4, identificando microrganismos

. A . . . e,
potencialmente patogénicos que poderiam estar associados a infec¢des pds-cirtrgicas. Embora
a maioria das amostras contaminadas apresentasse crescimento de bactérias comensais ou
sapréfitas, como Staphylococcus coagulase-negativo, o achado é relevante, pois mesmo

microrganismos de baixa viruléncia podem causar complicacdes significativas quando
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transplantados para um leito receptor imunologicamente comprometido. O trabalho destaca a
importincia de protocolos rigorosos de triagem microbiolégica e de antissepsia no
processamento e armazenamento de tecidos, reforcando que a prevencio de infec¢Bes pds-
ceratoplastia comega antes mesmo do ato cirtrgico, no 4mbito do banco de olhos. Além disso,
os autores enfatizam que a comunicagio rdpida entre o banco e os cirurgides receptores, diante
de resultados positivos, pode permitir intervencgdes precoces e evitar evolucdo para ceratite ou
endoftalmite pds-operatéria.

O estudo de Kase et al.,, (2024) apresentou uma revisio de dez anos sobre ceratite
microbiana em S3o Paulo, abordando resultados laboratoriais, caracteristicas epidemiolégicas e
fatores de risco associados. A anilise identificou que Pseudomonas aeruginosa e Staphylococcus
aureus figuram entre os patégenos mais frequentes, sendo especialmente prevalentes em casos
relacionados a traumas oculares e ao uso prolongado de lentes de contato, mas também presentes
como agentes de infeccSes pds-cirdrgicas corneanas. Observou-se que o manejo precoce e o
direcionamento terapéutico baseado em testes de sensibilidade antimicrobiana aumentam
significativamente as taxas de recuperacdo, reduzindo complicacdes e a necessidade de
reintervencio. No contexto da cirurgia corneana, esses achados reforcam a importincia de
protocolos rigorosos de assepsia e do monitoramento microbiolégico tanto do paciente quanto
do tecido doador, visando minimizar a introdugdo e proliferacdo de patégenos resistentes. Além
disso, a compreensido do perfil microbiolégico local é crucial para a escolha de profilaxias mais
assertivas e para a adequagio de diretrizes cirtrgicas a realidades epidemioldgicas especificas.

A avaliacdo microbiolédgica rigorosa dos tecidos doadores é fundamental para prevengio
(Bolac et al., 2023). Apesar de algumas culturas positivas, a taxa real de infec¢io clinica é
relativamente baixa, especialmente para culturas bacterianas, mas a presenca de fungos na borda
doadora exige atencdo redobrada e manejo antifiingico precoce.

O Grifico 1 ilustra a distribuicdo percentual dos principais agentes etiolégicos
envolvidos nas infec¢es pds-ceratoplastia, evidenciando que as bactérias Gram-positivas
representam a maior parcela dos casos (45%), seguidas pelos fungos (30%) e pelas bactérias
Gram-negativas (25%). Essa predominincia de Gram-positivos, em especial Staphylococcus spp.,
estdi em consonincia com o estudo epidemiolégico que aponta a microbiota conjuntival e
palpebral como fonte relevante de contaminagio pds-operatdria. J4 a presenga significativa de
infeccdes fngicas reforca a necessidade de estratégias preventivas especificas, principalmente

em regides tropicais e subtropicais, onde o risco é potencializado por fatores ambientais. Esses
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microbiolégica constante para mitigar o risco de complicagdes infecciosas (Kase et al., 2024).

Grifico 1 - Incidéncia de infecgdes pds-ceratoplastia por tipo de agente

45%

Frequéncia (%)

Bactérias Gram-positivas Fungos
Tipo de agente

Fonte: Baseado nas informacdes de Kase et al., (2024).

corneana (CXL). Um estudo recente demonstrou baixa incidéncia de ceratite pés-CXL, porém,
casos relacionados a agentes como Staphylococcus aureus e Acanthamoeba evidenciam a

necessidade de rigor nos protocolos de assepsia (Thorbjgrnsen et al., 2025). A tabela 5 apresenta

Outro procedimento frequentemente associado i ceratite infecciosa é a reticulagio

Bactérias Gram-negativas

os principais agentes infecciosos apds a ceratoplastia e suas respectivas caracteristicas.

Tabela 5 - Principais agentes infecciosos pds-ceratoplastia e caracteristicas

Agente Tipo Frequéncia
Relativa

Staphylococcus Bactéria Alta
aureus
Candida spp. Fungos Moderada
Fusarium spp. Fungos Moderada
Pseudomonas Bactéria Baixa
aeruginosa

Caracteristicas
clinicas
Ceratite aguda,
rapida evolugio
Ceratite fungica,
infec¢do persistente
Ceratite fingica

grave

Infeccdo agressiva

Tratamento Principal
Antibiéticos tépicos

Antifangicos
tépicos/intraestromais
Antifangicos,
ceratoplastia
terapéutica
Antibioticoterapia

intensiva

Fonte: Baseado nas informagdes de Kase et al., (2024); Acharya et al., (2024); Zhao et al., (2023); Zwicker et al.,

(2025).
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O manejo das infec¢des pds-ceratoplastia envolve inicialmente tratamento médico com
antimicrobianos tépicos e, em casos de falha, interveng¢des cirtirgicas, como ceratoplastia
penetrante terapéutica (Kengpunpanich et al., 2023). Inje¢Ses intraestromais de antifiingicos tém
sido utilizadas com sucesso em infecg¢des fiingicas de interface.

O estudo conduzido por Zwicker et al., (2025) avaliou, em ambiente in vitro, a eficicia
antimicrobiana de solucgdes aquosas de iodopovidona (PVP-I) em concentracdes inferiores a
5%, tradicionalmente utilizadas na antissepsia pré-operatéria em oftalmologia. Testando
dilui¢des entre 0,625% e 2,5% contra patdégenos relevantes como Staphylococcus epidermidis,
Pseudomonas aeruginosa, Cutibacterium acnes e Candida albicans, os autores observaram que,
mesmo em concentracdes reduzidas, a agdo antimicrobiana foi comparével a da solugio padrio
de 5%, desde que o tempo de contato fosse de pelo menos um minuto. Esses achados possuem
implicacGes diretas para a prevencio de infec¢des pds-cirirgicas na cirurgia corneana, pois
sugerem a possibilidade de minimizar desconfortos oculares e riscos de toxicidade epitelial
associados a concentra¢des mais altas, sem comprometer a eficicia contra microrganismos.
Além disso, reforcam a importincia de seguir protocolos rigidos quanto ao tempo de exposi¢io
do antisséptico, uma varidvel muitas vezes negligenciada, mas critica para o sucesso da
profilaxia.

A sobrevida do enxerto apds infec¢do varia significativamente, com taxas inferiores a
50% em infecc¢des fingicas graves e melhores resultados em infecgdes bacterianas controladas
precocemente (Kengpunpanich et al., 2023; Ali et al., 2023). A acuidade visual final depende da
extensio da infec¢do e do tempo de intervengio.

Transplantes lamelares apresentam menor risco de rejei¢io, porém podem estar
associados a complicacdes especificas como a ceratite de interface (Przybek-Skrzypecka et al.,
2024). J4 a ceratoplastia penetrante tem maior risco geral de infeccdo, o que deve ser considerado
na indicagio cirtrgica.

O diagnéstico da ceratite pds-ceratoplastia pode ser dificultado pela auséncia de sinais
cléssicos, principalmente em ceratites fungicas e de interface, exigindo uso de exames
microbiolégicos, imagens e alta suspei¢do clinica para intervengio precoce (Ong et al., 2023).

A literatura aponta a necessidade de estudos prospectivos com padronizagio dos
protocolos de coleta, profilaxia e tratamento para melhor comparacio dos dados e
desenvolvimento de guidelines especificas para infeccbes em transplantes lamelares e

penetrantes (Alfaraidi et al., 2023).
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As infecgbes pds-cirurgicas em ceratoplastias representam um desafio relevante, com
impacto direto nos desfechos visuais. O reconhecimento dos agentes predominantes e a ado¢io
de estratégias preventivas eficazes, baseadas em evidéncias atuais, sio essenciais para
minimizar riscos e melhorar prognésticos. A atengio especial & cultura dos tecidos doadores, a
profilaxia antimicrobiana e ao diagndstico precoce sio pilares indispensdveis para o sucesso

cirtargico (Gunaydin et al., 2022).

CONCLUSAO

As infecgbes pés-cirdrgicas na cirurgia corneana representam um desafio clinico
significativo, com potencial para comprometer nio apenas o resultado cirdrgico, mas também
a visdo e a qualidade de vida do paciente. A anélise dos estudos recentes evidencia que a etiologia
dessas infec¢Ses é multifatorial, envolvendo desde a presenca de agentes microbianos altamente
patogénicos — como Staphylococcus aureus, Pseudomonas aeruginosa, fungos e protozoarios como
Pythium insidiosum — até fatores relacionados ao receptor e ao enxerto, incluindo a qualidade do
tecido doador, técnicas cirtrgicas e cuidados pds-operatérios. O padrio de agentes varia
conforme a regido geografica, refletindo diferencas epidemiolégicas e de acesso a recursos de
prevencio.

Os achados reforcam que a prevengio deve ser multifacetada, abrangendo protocolos
rigorosos de triagem e manipulacio do tecido doador, medidas assépticas intraoperatdrias e
acompanhamento pés-operatério intensivo, sobretudo nos primeiros trés meses apds a cirurgia,
periodo de maior risco para o desenvolvimento de ceratite infecciosa. Estratégias como a
antissepsia adequada com iodopovidona — inclusive com concentracdes reduzidas quando
clinicamente justificadas —, a prescrigdo criteriosa de antibidticos profilaticos e a educagio do
paciente sobre sinais precoces de infec¢do mostram-se essenciais para reduzir a incidéncia
desses eventos.

Apesar dos avancos no entendimento dos fatores de risco e na implementacio de
medidas preventivas, ainda ha lacunas importantes, como a padronizagio global dos protocolos
de prevencio e o desenvolvimento de métodos mais eficazes de detecgio precoce de patégenos.
Estudos multicéntricos, com enfoque em diferentes contextos epidemioldgicos, sio
fundamentais para consolidar diretrizes baseadas em evidéncias que possam ser aplicadas de
forma ampla. Em dltima anélise, a reducdo das taxas de infec¢do pés-cirtirgica na cirurgia

corneana dependerd de uma integragio efetiva entre ciéncia, prética clinica e politicas de satde,
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visando ndo apenas preservar a transparéncia do enxerto, mas garantir a seguranca e o bem-

estar do paciente.
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