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Uveite durante terapia anti-TNF na espondilite anquilosante refrataria

Uveitis during anti-TNF therapy in refractory ankylosing spondylitis
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Uveite refrataria aos agentes bioldgicos é uma condi-
cdorara. Os autores descrevem nessa Carta ao Editor um
caso com essa condicdo clinica. Paciente masculino, 47
anos com Espondilite Anquilosante (EA) forma axial ha 23
anos, fez uso de anti-inflamatérios ndo-hormonais, meto-
trexato, sulfassalazina e combinacGes desses tratamentos,
sem resposta adequada. Utilizou também infliximabe du-
rante 33 meses havendo recidiva da doenca e, em seguida,
adalimumabe por 5 meses sem resposta. Atualmente, em
uso de etanercepte 50mg/semana, regularmente, com
melhora clinica e normaliza¢do das provas inflamatdrias
ha 8 meses. Evoluindo hd uma semana com olho esquer-
do vermelho e doloroso. Ao exame fisico: postura de
esquiador (Figura 1), limitacdo completa de movimentos
da coluna cervical e lombar em todos os planos; hiperemia
conjuntival incluindo limbo corneal (Figura 2). Avaliacdo
oftalmoldgica confirmou uveite anterior aguda. Iniciado
tratamento topico com corticoide e simpaticolitico.

Figura 1 — Postura de esquiador do paciente com EA

Fonte: Extraido da pesquisa

Figura 2 — Olho esquerdo com uveite anterior caracterizada por
hiperemia conjuntival envolvendo limbo pericorneano

Fonte: Extraido da pesquisa

A uveite anterior aparece em 33% dos pacientes com
EA e geralmente responde a terapia tdpica ou sistémica.
Os casos refratarios a estes tratamentos obtém resposta
adequada com o uso de terapia anti-TNF. Ndo ha relatos
na literatura de pacientes com EA em vigéncia de trata-
mento anti-TNF que surja a uveite anterior pela primeira
vez, como o apresentado por este paciente aqui descrito.
Existem estudos demonstrando a reducdo de recidiva de
episodios de uveite em pacientes que ja apresentavam
esse quadro oftalmoldgico previamente, utilizando-se
estes agentes imunobioldgicos.'?
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