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RESUMO:

Este estudo teve por objetivo realizar uma pesquisa bibliométrica sobre as trés
principais subdreas da oculoplastica nos ultimos cinco anos na revista americana American
Journal of Ophthamology. Além de apresentar uma discussdo da literatura da érea o estudo
utilizou os filtros de ano de publicagdo, autores, citacdes, divisdo de temas de interesse
abordados, tipos de estudo e pais de origem. Os principais resultados apontam que as trés
subareas, palpebra, Orbita e vias lacrimais, apresentam simetria no numero de publicagdes. A
maior parte dos estudos foram realizados nos Estados Unidos, porém ha trabalhos de varias
regides como Oriente Médio, Asia e Africa, mas nao foram encontradas pesquisas da America
do Sul. Em termos de distribui¢do das areas ao longos dos ultimos cinco anos a maior

evidéncia encontrada foi um acréscimo longitudinal de estudos sobre palpebra.

PALAVRAS-CHAVE: Oculoplastica, estudo bibliométrico, palpebra, orbita e sistema /
via lacrimal.
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A BIBLIOMETRIC STUDY OF THE THREE MAIN SUBAREAS OF
OCULOPLASTICS IN THE LAST FIVE YEARS IN THE JOURNAL,
AMERICAN JOURNAL OF OPHTHALMOLOGY

ABSTRACT:

This study aimed to carry out a bibliometric research on the three main subareas of
oculoplastics in the last five years in the American Journal of Ophthalmology. In addition to
presenting a discussion of the area's literature, the study used the filters of year of publication,
authors, citations, division of topics of interest, types of study and country of origin. The main
results show that the three subareas, eyelid, orbit and lacrimal tract, present symmetry in the
number of publications. Most of the studies were carried out in the United States, but there are
works from several regions such as the Middle East, Asia and Africa, but no research from
South America was found. In terms of distribution of areas over the last five years, the

greatest evidence found was a longitudinal addition to eyelid studies.

KEYWORDS: Oculoplastics, bibliometrics study, eyelid, orbit and lacrimal system.
VI



LISTA DE ILUSTRACOES

Figura 1: Equivaléncia da Capes aos tipos de estudo
Vil

LISTA DE TABELAS E GRAFICOS

Tabela 1: Mapeamento Geral dos Trabalhos Analisados, publicados em

2019 Grafico 1: Distribuicao por regides e subareas

Grafico 2: Subespecialidades X ano de publicacao

Grafico 3: Divisdo de tipos de estudos por subareas
Vil

SUMARIO
Capitulo 1 - Introdugado
1.1 Introducao € ObJetiVOS.....vviinie it e, 1

Capitulo 2 - Revisdo Bibliografica

2.1 OIBItA e ettt 322
Palpebra. ... ..o 4 2.3 Sistema
Lacrimal..... ..o 5
Capitulo 3

3.1 Metodologia. ....ooueeeie i 7
Capitulo 4

4.1 Resultas € DiSCUSSAO. ....oiiiiiiii i 10
Capitulo 5

5.1 Consideragoes finaiS........oooviuuiiiiiiee i, 17



Capitulo 6
6.1 Referéncias bibliograficas...............ccocoiiiiiiiiii i 18

CAPITULO 1

1.1 Introducao

A oculopléastica ¢ uma subespecialidade da oftalmologia onde se estuda as
palpebras, oOrbita e vias lacrimais, visando ndo s6 abordar a parte reconstrutiva e de patologias
como também a parte estética da regido dos olhos. (KANSKI, 2016)

De fungdo primordial sobre o sistema visual, as palpebras protegem os olhos,
participam da drenagem das lagrimas e tém papel importante na expressdo facial. Quando
operamos as palpebras, o objetivo ¢ sua restauracao mais perfeita ¢ harmoniosa. (KANSKI,
2016)

A Oculoplastica corrige casos de tumores, maus posicionamentos das palpebras,
traumatismos, lagoftalmo (incapacidade de fechar os olhos), adaptagdao de proteses em olhos
atroficos ou cavidades, cirurgia de rejuvenescimento palpebral, aplicagdo de Botox® para
rugas hipercinéticas (estética) bem como em casos de espasmos musculares involuntarios.

Inclui ainda o reparo das vias lacrimais obstruid (BICAS, MAMED 2002)

Assim, a partir da confrontagdo das trés areas da oculoplastica podemos indagar
como ocorre o fluxo da discussdo academia em uma revista americana, American journal of
phthaology, classificada no brasil como Al no Qualis Capes. Neste sentido, a objetivo deste
trabalho ¢ realizar um estudo bibliométrico da produgdo desta revista nos ultimos 5 anos.

Para tal, realizou-se um levantamento com inspiracdo bibliometrica sobre a
tematica no site da revista, que seguiu uma abordagem quantitativa, usando as seguintes
categorias como base para analise: ano de publicagdo, autores, citagdes, divisdo de temas de
interesse abordados, tipos de estudo, pais de origem.

Desta maneira, a contribui¢do deste trabalho é voltada principalmente para a
academia no sentido de apresentar um modelo analitico e visual da segmentacdo destas areas

em uma relevante publicacdo internacional. A partir do qual, novas pesquisas podem ser



iniciadas com o conhecimento mais organizado destas informacgdes.
Esta pesquisa esta dividida em 5 partes. Alem da introdugdo segue-se o referencial
teodrico sobre as trés subareas estudadas. O terceiro topico trds a abordagem metodologica,

nesta caso, a bibliometria. Em quarto lugar apresentam-se os resultados, privilegiando seus
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aspectos visuais e graficos e se realizam as analises e discussdes. Por ultimo, apresenta-se as
conclusdes do trabalho.
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CAPITULO 2

2. Referencial Teorico

2.1 Orbita

As oOrbitas sdo estruturas conicas que dividem o esqueleto facial superior da face
média e circundam o globo ocular. Embora a 6rbita seja comumente descrita como uma forma
piramidal, ndo ¢ uma estrutura angular e as paredes ndo sdo regulares. Dessa forma, suas
paredes, apice ¢ base sdo curvilineas e perfuradas por forames e fissuras, onde estruturas
importantes como o nervo Optico passam, e t€ém vdrias irregularidades onde ligamentos,
musculos e capsulas se fixam (Ochs, Buckley, 1993; Tessier, Rougier e Herrouat, 1977).

A orbita ¢ composta por 7 ossos. A parede lateral ¢ formada pela asa maior do
esfendide e os ossos frontal e zigomatico. O assoalho ¢ formado pelo osso esfenoide, o
processo orbital do osso palatino e o processo orbital do osso maxilar. A parede medial ¢
formada pela asa menor do esfendide, o osso etmoide, o osso lacrimal e o processo frontal da
maxila. E o teto da o6rbita € derivado do esfendide e dos ossos frontais. A altura da orbita ¢ de
aproximadamente 35 mm, enquanto a largura ¢ de aproximadamente 40 mm (Ochs, Buckley,
1993; Tessier, Rougier e Herrouat, 1977).

Ao considerar o tamanho e a forma da 6rbita, ¢ uma estrutura bem projetada e que
protege o globo ocular. As paredes mediais das orbitas sdo paralelas ao plano sagital e

estendem-se para a frente no esqueleto facial enquanto as paredes laterais sdo mais curtas,



convergentes e recuadas, o que facilita a visdo periférica. Em geral, o 0sso ¢ mais espesso no
apice, tornando-se mais fino a medida que as paredes divergem anteriormente e, a seguir,
torna-se mais espesso nas bordas da superficie da face. O dpice e a base da orbita sdo
compostos por 0ssos mais resistentes, enquanto as paredes e assoalho por ossos mais finos e
frageis. Embora o osso da parede orbital medial seja o mais fino, ela ¢ reforgada pelos septos
perpendiculares dos seios etmoidais. J4 o assoalho da orbita ¢ mais vulneravel a fraturas
quando ha forca direta exercida sobre o globo ocular porque alem de fino ele ndo tem
sustentagdo. Da mesma forma, o 0sso mais espesso no apice da orbita protege o cérebro € o
nervo optico da forca direta (Rontal, Rontal, Guilfort e Larvngol, 1979)
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O septo orbital ¢ uma estrutura que tem funcao de separar o conteudo palpebral do
orbital. Postula-se que seu principal objetivo € conter a disseminagdo da infeccao. Ele também
contém a gordura extraconal que ¢ reduzida durante a blefaroplastia. O septo orbital se
estende do tarso até a borda orbital, onde entdo se liga ao 0sso ¢ se torna a periorbita dentro da
oOrbita e o peridsteo fora da orbita. Cobrindo o musculo orbicular dos olhos estd uma camada
de pele fracamente aderida tanto na palpebra superior como inferior. O septo orbital ¢ uma
extensao da periorbita que vai para a palpebra estendendo-se em volta do musculo orbicular
do olho, conectando, de certa forma a palpebra com a orbita (Rontal, Rontal, Guilfort e

Larvngol, 1979).

2.2 Palpebra

As palpebras superior e inferior sdo extensdes de pele que recobrem o globo
ocular. Essas dobras com design exclusivo sdo revestidas por pele externamente e pela
conjuntiva na superficie interna. Separando as superficies interna e externa das palpebras
estdo varias estruturas organizadas em camadas como os pelos na margem palpebral (cilios) e
as aberturas das glandulas do tarso, alem dos musculos responsaveis pela dinamica das
palpebras (Putterman, 1999; muelen, Gruss, 1996).

As fungdes das palpebras incluem protecdo do globo ocular, lubrificagdo, limpeza
e drenagem da regido. A separagao das 2 palpebras ¢ chamada de fissura palpebral, que ¢ mais

larga no ponto médio da pupila e diminui medialmente e lateralmente. As extensdes medial e



lateral das palpebras e do tarso sdo ancoradas pelos tenddes cantais medial e lateral
(palpebral) na periorbita (Putterman, 1999; muelen, Gruss, 1996).

O entendimento da anatomia e fun¢do das palpares ¢ de extrema importancia para
a correcao das variagdes anatdmicas e funcionais, a exemplo, a ptose e o lagoftalmo. A ptose
da péalpebra superior ¢ uma condicdo na qual esta se encontra deslocada inferiormente

(“palpebra caida”). Ela pode cobrir uma por¢do significativa da cornea e da abertura pupilar,

de modo a prejudicar a visdo. Em criangas, a causa costuma ser a distrofia (malformacao) do
musculo elevador da palpebra superior, que deve ter abordagem cirurgica precoce para se
evitar ambliopia (baixa visual permanente que decorre da privacao do desenvolvimento visual
na infincia). A melhor técnica cirurgica depende da severidade da ptose, bem como da fung¢do
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muscular. Em adultos, o tipo mais comum de ptose ¢ involucional (afrouxamento do musculo
elevador), cujo tratamento consiste na sua reinsercdo cirargica. Pode ser feita por via
conjuntival (interna, sem corte na pele) ou externa, associada a Blefaroplastia (corre¢do do
excesso de pele e das bolsas palpebrais).

A maior parte das cirurgias das palpebras ou das vias lacrimais pode ser
conduzida apenas com anestesia local, com op¢ao adicional por sedacdo leve monitorizada,
para um maior conforto do paciente. Nao ha necessidade de internagao hospitalar e o pos
operatdrio ¢ praticamente indolor. A cirurgia bem indicada associada ao conhecimento da
complexa anatomia palpebral e de estruturas locais, permite bons resultados estéticos e
funcionais (Duwe, 2020).

O lagoftalmo, mais comumente paralitico, secundario a paralisia facil, ¢ corrigido
com a técnica de fechamento dinadmico da fenda palpebral utilizando implantes metélicos,
essa técnica foi descrita na literatura norte-americana, em 1950, por Sheehan. A inclusdo do
peso de ouro nas palpebras paralisadas foi inicialmente descrita por Illig, em 1958 e, recente
mente, amplamente divulgada por Smellie, Jobe e May e assim o recobrimento dos implantes
passou a ser utilizado com objetivo de reduzir as complicacdes das técnicas tradicionais onde
o implante era recoberto apenas pelo musculo orbicular (Lessa, Nanci, Flores e Sebastia,

2009).

2.3 Vias lacrimais



A anatomia do canto medial foi descrita em detalhes por Robinson e Stranc
(1970). As palpebras superior e inferior do canto medial ndo encostam no globo ocular, mas
formam um lago que coleta as lagrimas. Quando as palpebras sdao evertidas, pequenos
orificios podem ser visualizados nas palpebras superior e inferior, que representam o inicio do
sistema de drenagem lacrimal. A fissura lateral entra em contato com o globo ocular e, em
circunstancias normais, as lagrimas fluem de lateral para medial para os lagos lacrimais,
através dos pontos lacrimais, para os canaliculos e para o saco lacrimal.

A glandula lacrimal est4 localizada na por¢do temporal-superior da oOrbita e estd
situada no recesso lacrimal do teto da oOrbita diretamente adjacente a gordura orbital. Esta

glandula estd contida com a periorbita e suspensa inferiormente pela capsula de Whitnall. Ela
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recebe inervacdo do ramo lacrimal da primeira divisdo do quinto nervo craniano e também
recebe fibras secretoras parassimpaticas provenientes do ramo zigomatico, via ganglio do
nervo facial (Romans, 1964; Frederick, et al, 2020).

Assim como, as glandulas lacrimais acessorias (Krause e Wolfring), glandula
pardtida e outras glandulas salivares, apresenta uma arquitetura tubuloacinar. Ela apresenta
um formato amendoado e ¢ ndo encapsulada. O corno lateral da aponeurose do musculo
elevador da palpebra superior divide a glandula em um lobo orbital posterior maior (dois
tercos do tamanho total) e um lobo palpebral anterior superficial menor (um ter¢o). Dez a
quinze ductos excretores, muitos originarios do lobo orbital profundo, passam pelo lobo
palpebral para levar as lagrimas ao saco conjuntival superolateral (Romans, 1964; Frederick,

et al, 2020).

As glandulas lacrimais acessorias sao atualmente consideradas inteiramente
serosas, como a glandula lacrimal principal. As unidades secretoras da glandula lacrimal sao
compostas por células piramidais que formam um limen central imperceptivel. Uma
monocamada de células mioepiteliais contrateis, achatadas e continuas, reforca o aspecto
externo dos acinos e facilita a expulsdo das lagrimas. Os ductos excretores sao formados pela
confluéncia dos ductos interlobulares ¢ desembocam no férnice conjuntival superolateral
(Frederick, et al, 2020).
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CAPITULO 3
Metodologia

Este trabalho seguiu um modelo exploratorio de cunho quantitativo e descritivo,
para atender ao objetivo de Identificar por meio de um estudo bibliométrico os temas de
oculopléstica abordados nos ultimos cinco anos na revista American Journal of

Ophthalmology (Vergara, 2005).

As pesquisas desta natureza destacam-se como uma ferramenta eficaz a ser
utilizada em diversas areas do conhecimento para direcionar a delimitagdo de tematicas
complexas de pesquisa. Através do processo de quantificagdo e analise, os estudos de natureza
bibliométrica delineiam os processos de pesquisa € comunicagdo sobre um determinado
assunto, contribuindo com demais pesquisadores através do fornecimento de fontes confiaveis
de referéncias e um panorama amplo sobre os esfor¢os cientificos e académicos numa

determinada area (GUEDES; BORSCHIVER, 2005; ZUPIC ¢ CARTER, 2015).

A diferenga principal entre uma meta-andlise e um estudo com bases
bibliométricas ¢ que o primeiro trata especificamente de um método tradicional de revisdo e
avalia¢do da literatura cientifica, funcionando como uma revisao estruturada da literatura de
artigos. Desta maneira, A meta-andlise busca sintetizar evidéncias empiricas de estudos
quantitativos (Aguinis, Pierce, Bosco, Dalton, & Dalton, 2011). Isto requer que o pesquisador
escolha estudos com base nas relagdes exatas que desejam explorar (Raghuram, Tuertscher, &
Garud, 2010), o que, por sua vez, sera diretamente responsavel pelos resultados obtidos sobre
essas relacdes. A meta-andlise pode ser um método poderoso, mas inerentemente limitado no
tipo e amplitude de estudos que pode analisar. O método pode fornecer informagdes
detalhadas de analise da literatura e fornecer uma compreensdo, sempre contextual e tedrica,
das questdes estudadas (Raghuram et al., 2010). Este processo pode ser demorado, por isso o

nimero de trabalhos analisados tende a ser limitado e propenso a vieses do pesquisador.

J& no segundo método, o mapeamento cientifico com métodos bibliométricos
existe uma perspectiva diferente do campo. Nele, pode-se analisar qualquer tipo de estudo,
desde que existam conexdes entre eles em qualquer parametrizagdo, ou seja, no corpus do

estudo. Em comparagao com a revisdo estruturada da literatura, o mapeamento cientifico, ou



bibliométrico, tem um foco mais macro e visa encontrar padrdes na literatura como corpo de
trabalho. Enquanto a revisdo da literatura tradicional ou a meta-analise fornece profundidade,
os métodos bibliométricos podem lidar com uma maior variedade de estudos, oferecendo uma

descrigdo grafica de um campo de pesquisa (Vergara , 2005).

Assim, o mapeamento cientifico usa métodos bibliométricos para examinar como
disciplinas, campos, especialidades e papéis individuais estdo relacionados uns com os outros.
Ele produz uma representagdo espacial das descobertas andlogas a mapas geograficos
(Calero-Medina & van Leeuwen, 2012; Small, 1999). O mapeamento cientifico ¢ uma
combinacao de classificacao e visualizagao (Boyack & Klavans, 2013). O objetivo ¢é criar uma
representacdo da estrutura da area de pesquisa fracionando elementos (documentos, autores,
periddicos, palavras) em grupos diferentes. A visualizagdo ¢ entdo usada para criar uma
representacao visual da classificagdo que emerge. As revisdes da literatura narrativa podem
estar sujeitas a preconceitos por parte do pesquisador e muitas vezes carecem de rigor
(Tranfield, Denyer, & Smart, 2003). No entanto, os métodos bibliométricos empregam uma
abordagem quantitativa para a descri¢do, avaliagdo ¢ monitoramento de pesquisas publicadas.
Esses métodos tém o potencial para introduzir um processo de revisdo sistematico,
transparente e reproduzivel e, assim, melhorar a qualidade dos comentarios. Métodos
bibliométricos sdo uma ajuda util em revisdes de literatura mesmo antes de a leitura comecar
orientando o pesquisador para as obras mais influentes e mapear o campo de pesquisa sem

viés subjetivo (ZUPIC e CARTER, 2015).

Desta maneira, foi realizado o mapeamento de artigos publicados no American
Journal of Ophthalmology. A revista consta na plataforma Sucupira, Qualis, como Al e é uma
publicacdo cientifica revisada por pares que aceita submissao de manuscritos originais nao
publicados, direcionados a oftalmologistas e especialistas em ciéncias visuais, descrevendo
investigacdes, clinicas, clinicas e investigagdes laboratoriais clinicamente relevantes.
Publicado mensalmente desde 1884, o texto completo do American Journal of Ophthalmology
e o material suplementar também sdo solicitados online em www.AJO.com e no
ScienceDirect. Esses artigos foram levantados através do site da propria revista no més de

novembro de 2021 pela propria pesquisadora.
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O American Journal of Ophthalmology publica artigos completos, perspectivas,
editoriais, correspondéncias, relatérios de livros e anincios. Relatorios breves e relatorios de
caso nao sao mais publicados. Sdo também recomendados os envios de relatorios resumidos e
relatos de caso para a publicagdo que o acompanha, American Journal of Ophthalmology
Case Reports. O primeiro filtro aplicado no site da revista foi a palavra oculplastics, o que
resultou em 26 artigos. Apds este primeiro filtro, estes artigos foram analisados em seus
resumos ¢ palavras chave, a fim de confirmar que se enquadravam na proposta de subareas
(orbita, palpebra e vias lacrimais) dentro da oculoplastica e desta forma analisados.

Em seguida, foi feita uma revisdo dos artigos selecionados a partir dos seguintes
indicadores bibliométricos: ano de publicacao, autores, citagdes, divisdo de temas de interesse
abordados, tipos de estudo e paises de origem.

No que tange a particularidade dos tipos de estudo foi mantida a classificagdo
original, segundo os critérios da revista pesquisada e que operam no exterior. No entanto,
cabe salientar que existe uma piramide de equivaléncias para as evidéncias, representada na

figura X, abaixo, que foi elaborada pela Capes em 1999 com foco especifico na drea médica

(Betini, 2013).

Figura 1 - Equivaléncia da Capes aos Tipos de Estudo

Fonte: Betini (2013).
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CAPITULO 4

Resultados e Discussao
A seguir serd apresentada a tabela 1 com o mapeamento geral dos trabalhos
analisados. A partir da qual serdo desdobrados graficos que explicitem os filtros de busca

propostos por essa pesquisa, consequentemente seguidos de discussdo e analise.

Tabela 1 - Mapeamento Geral dos Trabalhos Analisados

Tabela 1 - Mapeamento Geral dos Trabalhos Analisados

Data Titulo do artigo Autores Subéreas Tipo Pais/ | Cita
de de afiliac ¢
publi Estu ao oes

¢ do oes
acao
2021 Minimally Invasive Caballero-Garcia, Orbita Case Cuba 1
360-Degree Approach to AR series
Intraconal Orbital Tumors Aparicio-Garcia,
C.z;
Linares-Benavides,
Y.

J.3; Lopez-Sanchez,
M.* Abreu-Perdomo,
F.A’&
Huanca-Amaru, J 0

Clinical implications of Jakobiec, F. A,l; Vias Case EUA 1
goblet cells in Eagle Jr,R. C.%; lacrimais series
dacryoadenosis and normal Selig, M.%, Ma, L%,
human lacrimal glands & Shields, C.5
Outcomes after Miiller Sweeney, A. R."; Palpebra Case EUA 4
muscle conjunctival Dermarkarian, C. series
resection versus external R.% Williams, K.
levator advancement in 13 Allen, R.C*&
severe involutional Yen. M. TS
blepharoptosis o
Lacrimal Gland Milman, T."; Vias Case EUA 2
Hamartoma (Formerly Jakobiec, F. A% lacrimais series
Termed Lally, S. E?,
Dacryoadenoma) Shields, J. A%,

Shields, C.L.° &
Eagle Jr, R. C.°




Lymphoma of the Stine Dahl Vest'; Vias Case Dina
Lacrimal Gland—An Lauge Hjorth lacrimais series m
International Mikkelsen?; arca;
Multicenter Retrospective Frederik Holm®: Inglat
Study Peter Kristian® N
rra;
EUA;
India
2020 Automated Noncontact Weisson, E. H.!; Orbita Case EUA
Facial Topography Fittipaldi, M.%; report
Mapping, 3- Concepcion, C.
Dimensional Printing, A3 Pelacz. D.*:
and Silicone Casting of C;race L ; & ’
Orbital Prosthesis e
David, T. T.
11
2020
High Expression of Wolkow, N.!; Palpebra Case EUA;
Programmed Death Ligand 1 Jakobiec, F. A% Series | Africa
and Programmed Death Afrogheh, A. H.3; do Sul
Ligand 2 in Ophthalmic . P
Sebaceous Carcinoma: The Pai, 5.1 ,CFSaquln, W
Case for a Clinical Trial of ’
Checkpoint Inhibitors
A nomenclature to describe Freitag, S. K.' & Orbita Ideas, | EUA;
the sequence of visual field Tanking, T.2 editori | Tailan
defects in progressive a dia
thyroid eye Is and
disease—compressive optic opinion
neuropathy (an American s
ophthalmological society
thesis).
The effect of a ptosis Zloto, O.'; Matani, Pélpebra Case | Israel
procedure compared to an A2 Prat, D’ series
upper Leshno, A.*; Simon,
blepharoplasty on dry G BS
eye syndrome T
Long-term outcomes of Artsi, E. B,l; Palpebra Case Inglat
upper eyelid loading with Ullrich, K.% series e
platinum segment chains Brusasco. L.3: rra;
for T Italia

lagophthalmos: an
adjustable approach

Malhotra, R.A




2019 Orbital lymphoma—an Tine Gadegaard Orbita Case Dina 39
international multicenter Olsen'; Frederik series m
retrospective study Holm?; Lauge arca;
Hjorth Mikkelsen’; Inglat
Peter Kristian ©
Rasmussen*; Sarah EIE;Z
E. Coup;and5 ; Bita In diaz
Esmaeli”; Paul T. Austré
Finger’; Gerardo F. lia
Graue®; Hans E.
Grossniklaus’;
Santosh G.
Honavar'’; Jwu Jin
Khong''; Penelope
A. McKelvie'?;
Kaustubh Mulay'?;
Lene Dissing Sjé'?;
Geeta K.
Vemuganti'’; Bradley
A. Thuro'®; Steffen
Heegaard'’
Ocular and periocular tumors Kaliki, S.'; Pélpebra Case India 11
in xeroderma pigmentosum: Jajapuram, S.D.% series
A study of 120 Asian Indian Maniar. A.:
patients. Mishra, ]5 K.’4
Fluorometholone 0.1% John H. Kempen', Pélpebra Cont | EUA; 1
as ancillary therapy MD PhD; Redda rol Etiopi
for Tekle study a
trachomatous trichiasis Haimanot’, MD,
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Nos dados observados acima ficam evidenciados que a maior parte dos artigos

ndo possui um padrdo com regéncia ao numero de citagcdes, da mesma forma que esta falta de

padrao se repete por subareas da oculoplastica. Dos 26 artigos apenas 11 apresentam mais de

10 citagdes e dos que apresentam menos de 10 citagdes 4 apresentam apenas uma citagdo e

um, nenhum. Alem disso, logicamente os mais citados sao os publicados ha mais tempo.

Outro achado desta tabela foi que a divisdo de géneros foi bastante equilibrada.

Apesar de ndo equitativa, ainda fornecendo maior indice para o género masculino os

resultados ficam em torno de 60% para autores homens e 40% para autoras mulheres. A seguir




serd realizada a andlise dos graficos dos temas propostos.
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B Falpebra B Grbita B Vias Lacrimais

Grafico 1 — Distribuicdo por regioes e sub areas

Fonte: Elaborado pela autora.

O grafico acima evidéncia a distribui¢do regional dos trabalhos, no entanto, faz essa
analise pela origem de seus autores, ja que existem artigos com multipla autoria. Das trés
areas da oculoplastica, palpebra, orbita e sistema lacrimal, a distribuicdo de forma bastante
equilibrada. Algumas observacdes sdo que os artigos de vias lacrimais, excetuando-se EUA,
Dinamarca e Inglaterra estdo concentrados na Asia (India, Coreia, Taiwan e Japao). Quando
observada a producdo especifica dos estados unidos, o pais com o maior numero de
publicacdes, existe uma equivaléncia com distribuigdo total das subareas conforme no grafico

2 abaixo. Nio houve padrio merecedor de nota sobre a questdo de autoria e co-autorias por area.



Também ¢ importante notar que dos 26 artigos analisados nenhum foi escrito por autores da
america do sul, incluindo Brasil, apesar de haver um artigo da america central (Cuba) e um
artigo com autores canadenses. De fato a maioria dos trabalhos ¢ proveniente dos Estados
Unidos da America.
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Grafico 2 - Subespecialidades x ano de publicaciao

Subespecialidades x Ano de Publicacao

432 3
3
4 2 2
4 2 2
0 1
0 1 0

2021 2020 2019 2018 2017

Fonte: Elaborado pela autora.

As subespecialidades de orbita, palpebra e vias lacrimais, de forma geral,
apresentam equidade de publicacdes (9/9/8) respectivamente. Quando analisamos esta divisao
pelos ultimos anos de publicagdo evidencia-se, no entanto, que houve um aumento

progressivo de publicacdes sobre palpebra, principalmente patologias palpebrais.

B Orbita B Paipsbra B Sistemna Lacrimal Grafico 3 -
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Fonte: Elaborado pela autora.

No grafico acima o dado que mais se sobressai diz respeito a que a maioria dos
estudos publicados foram ‘Case Series’, ndo havendo, por outro lado, nenhuma publicacao do
tipo ‘Meta-analysis’, ‘Randomized Controlled double blind studies’, ‘Case Control Studies’,

‘Animal Research’ ou “In Vitro Research’.
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Cabe ainda apontar que os Case Series sdo enquadrados tanto nas perspectivas
prospectivas e retrospectivas. Segundo, Vandenbroucke (2001), tanto os Cases Series quanto
os Case Reports tém seu proprio papel no progresso da ciéncia médica e normalmente
aparecem em maior nimero na literatura. Eles permitem a descoberta de novas doengas e
efeitos inesperados (adversos ou benéficos), bem como o estudo de mecanismos, e
desempenham um papel importante na educagdo médica. Relatos de casos e séries t€m alta
sensibilidade para detectar novidades e, portanto, permanecem um dos pilares do progresso
médico. Ao mesmo tempo, um bom relato de caso exige um foco claro para tornar explicito
ao leito porque uma observagdo especifica ¢ importante no contexto do conhecimento

existente.

quando comparados os tipos de estudo pelas areas da oculoplastica nota-se que
a distribuicao ¢ equilibrada. Por exemplo no tipo case séries, cinco artigos de Orbita, 8 de
palpebra e 5 de sistema lacrimal. E no case report dois de orbita, um de palpebra e dois de
vias lacrimais.
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CAPITULO 5
Consideragdes Finais

Este estudo teve por objetivo realizar uma pesquisa bibliométrica sobre as trés
principais subdreas da oculoplastica, palpebra, orbita e sistema lacrimal, nos ultimos cinco
anos na revista americana American Journal of Ophthalmology.

Além dos apresentados e analisados no topico anterior pode-se observar que um
dos artigos sobe orbita ndo foi escrito por oftalmologista e sim apenas por neurocirurgides o
que denota uma interdisciplinariedade dentro da oculopléstica. Da mesma maneira, pode-se
observar que alguns trabalhos foram realizados em conjuntos com autores da cadeira de
otorrinolaringologia, cirurgia plastica e de cabeca e pescogo.

E importante notar que dos 26 artigos analisados nenhum foi escrito por autores
da america do sul, incluindo Brasil, apesar de haver um artigo da america central (Cuba) e um
artigo com autores canadenses. De fato a maioria dos trabalhos ¢ proveniente dos Estados
Unidos da America.

Ainda, no que diz respeito ao contetdo destes trabalhos analisados, pode-se notar
que um numero significativo proximo a um ter¢o dos trabalhos tratou de tumores, entre eles
linfoma. Também pod-se observar que um numero bem menor de trabalhos abordou a parte de
cirurgia estética ou reparadora.

Por ultimo, cabe reforcar que e relagdo as trés subareas da oculoplastica, palpebra,
orbita e sistema lacrimal, existe uma distribui¢do equanime nesta revista nos ultimo cinco
anos. Dentro deste cendrio apenas chama a atencdo o fato dos trabalhos sobre palpebra

mostrarem ligeiro indice de crescimento na publicagao.
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