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Enquadramento:A orbitopatia tiroideia é uma doenca auto-imune que leva ao aumento da espessura dos musculos extra-
oculares com restricdo dos movimentos oculares e assimetria ocular, condicionando diplopia. Em 90% dos casos esta
associada a hipertiroidismo por doenca de Graves. A aplicacdo repetida de iodopovidona pode provocar uma excessiva
absorcdo de iodo condicionando alteracdo tiroideia em doentes com patologia ja conhecida.

Descricdo do caso:Homem de 40 anos, motorista de pesados, com antecedente pessoal de hipertiroidismo por doenca de
Graves diagnosticada em 2002, seguido em consulta particular de endocrinologia. Em 2015 fez tratamento com iodo
radioativo e desde essa altura estd medicado com metibazol 5mg e levotiroxina 0,125mg, mantendo-se em eutiroidismo.
E fumador esporadico, sem outros antecedentes de relevo, negando hébitos alcodlicos ou toxicofilicos.

Em junho de 2018 iniciou quadro de algias pélvicas por abcesso perineo-escrotal, drenado em contexto de urgéncia
hospitalar, mantendo drenagem espontanea diaria pelo escroto, com seguimento em consulta de urologia. Até ao final
de 2018 efetuou mais duas drenagens cirlrgicas com necessidade de internamento por infecdo local com bactérias
multirresistentes. No Ultimo internamento, durante o penso, a instilacdo de iodopovidona no orificio de drenagem do
escroto desencadeou queixas de ardor anal. Posto isto, e pela persisténcia da sintomatologia, foi solicitada uma
ressonancia magnética pélvica que revelou tratar-se de fistula perianal anterior, com trajecto transesfincteriano
lineariforme e orificio anterior a nivel da linha pectinea, no escroto. Em janeiro de 2019, por nova agudizacdo do quadro,
foi submetido a fistulectomia parcial e colocacdo de dreno transesfincteriano. Em fevereiro teve recidiva da fistula com
drenagem intermitente devido a deiscéncia da cicatriz anterior. E de referir que desde o inicio das queixas de drenagem
purulenta, que os pensos e lavagens locais se realizaram com instalagdo de iodopovidona, tendo-se intensificado a sua
utilizacdo apds a cirurgia de janeiro de 2019, por necessidade de pensos diarios. Em marco de 2019 desenvolveu quadro
subito de diplopia e cefaleia tendo recorrido ao seu endocrinologista que diagnosticou limitacdo dos movimentos
oculares externos e exoftalmia. O estudo de TAC da Orbita revelou aumento da espessura do musculo reto inferior
esquerdo. Foi diagnosticado com orbitopatia de Graves no contexto de utilizacdo de iodopovidona. Realizou 12 pulsos de
metilprednisolona sem melhoria e atualmente apresenta limitacdo dos movimentos oculares externos que condicionam
diplopia em posicdo primaria. Relativamente a fistula anal, continua com drenagem esponténea, utilizando-se agua
oxigenada em substituicdo. Em janeiro de 2020 teve de ser novamente drenado cirurgicamente, por reagudizacéo.
Discussao:Este caso clinico pretende alertar para a importancia dos antecedentes clinicos dos doentes, em todas as
atitudes médicas, incluindo na desinfecdo de abcessos e fistulas. A utilizacdo prolongada de iodopovidona apresenta
efeitos secundarios raros na maioria dos doentes. Contudo, os antecedentes de hipertiroidismo do doente ndo foram
tidos em conta, o que condicionou agravamento desta patologia e o desenvolvimento de orbitopatia tiroideia. O
progndstico ocular deste doente é bastante reservado, com diminutas hipdteses de melhoria, o que ird condicionar toda

a sua vida, impossibilitando-o de trabalhar (era motorista de pesados) e de conseguir realizar atividades de vida diria
sem limitagoes.



