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Resumo

A Sindrome da Fissura Orbitaria Superior (SFOS) é caracterizada por uma lesdo das estruturas vasculo-nervosas que
atravessam a fissura orbitdria superiores. A SFOS foi descrita inicialmente por Hirchfield, em 1858, sendo caracterizada
por oftalmoplegia, ptose palpebral superior, proptose do globo ocular, midriase e anestesia da regido frontal e palpebra
superior, devido a lesdo concomitante ou ndo dos lll, IV e VI pares de nervos cranianos da primeira divisdo do V par
craniano e da inervagdo auténoma para o globo ocular e sua musculatura extrinseca. O objetivo do presente trabalho
consistiu em fazer uma Revisdo da Literatura acerca do tema em questdo. Diferentes etiologias tém sido associadas a
SFOS, a exemplo de traumas, hematomas retrobulbares, os processos inflamatdrios e neopldsicos. No caso de uma lesdo
traumatica, onde ocorrem fraturas dsseas e aumento da pressao interna orbital decorrente do hematoma, edema e
inflamac3o, pode ocorrer a danificacdo nervosa e resultar nos sintomas clinicos observados nessa sindrome. E importante
observar que os sintomas podem aparecer logo apds ou alguns dias apds o trauma. Para o diagndstico por imagem, a
tomografia computadorizada (TC) propicia um excelente contraste dos tecidos moles fornecido pela anatomia dssea. Ja
as estruturas vasculares, nervosas e musculares sdo melhor visualizadas por ressonancia nuclear magnética. O diagndstico
preciso e precoce é fundamental para o diagndstico da SFOS, sendo imprescindivel o conhecimento anatémico apurado e
uma correta propedéutica neurolégica, particularmente dos pares nervosos que atravessam a FOS, sendo os nervos
oculomotor, troclear, trigémeo e abducente.



