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OFTALMOLOGIA

Comega hoje 0 66.° Congresso Portugueés de Oftalmologia, com o tema-chave das doengas inflamatdrias e infeciosas
da 6rbita (P.3). Outro momento alto, dinamizado pelo Grupo Portugués de Orbita e Oculopléstica, serd a conferéncia
sobre a orbitopatia de Graves (P.6). A investigacao, um dos trés temas transversais a todos os dias de congresso,
esta hoje representada na sessdo de apresentagdo dos trabalhos candidatos as bolsas de investigacao clinica e de
doutoramento da SPO (P.10). Amanha, o tema em destaque sera a oftalmologia pediatrica, com um simpdsio
que incide nas doengas da cérnea (P.15). Também decorrerao varios cursos centrados nas mais diversas areas
da Oftalmologia (P.4, 5, 6, 9, 14) e as sessdes de apresentacdo da Base de Dados de Endoftalmites, do Curso de
Formag¢ao Avancada em Oftalmologia (P.12) e da Unidade de Apoio a Gestédo e Estratégia da SPO (P.14)

Direcdo da Sociedade Portuguesa de Oftalmologia (da esq. para a dta.): Dr. Miguel Raimundo (secretario-geral adjunto), Prof? Lilianne Duarte (vogal), Dr? Isabel Prieto (vogal),
Dr? Rita Flores (presidente), Dr? Angelina Meireles (vice-presidente), Dr.? Joana Cardigos (secretaria-geral) e Dr. Luis Torrdo (tesoureiro).



https://esferadasideias.pt/uploads/pdf/SPO_2023_D1.pdf

EDITORIAL
UM CONGRESSO COM VARIAS FACETAS

Caros colegas,

Congresso Portugués de Oftalmologia € o encontro anual de todos os oftalmologistas, destacando-se como

um momento de partilha cientifica, atualizacdo de conhecimentos, estabelecimento de novos contactos e
renovacao de antigas amizades. Este ano, regressamos a Vilamoura, local que sempre nos une, num ambiente
familiar, descontraido e ensolarado.

Nesta 66.7 edicdo, vamos dedicar-nos, de forma particular, a trés subespecialidades: drbita e oculoplastica, retina
e oftalmologia pediatrica e estrabismo. Prepardamos outros temas transversais, que serdo abordados ao longo de
todo o congresso, nomeadamente versando as areas da investigacdo, da gestdo e da sustentabilidade.

Tenho muito gosto em partilhar este editorial com os coordenadores das secgoes da SPO e outros responsa-
veis envolvidos na organizacdo das sessGes que abordam as tematicas-chave do 66.° Congresso Portugués de
Oftalmologia.

Desejo a todos um étimo congresso!

Rita Flores | Presidente da Sociedade Portuguesa de Oftalmologia (SPO)

o espaco dedicado a orbita e a oculopldstica, abordaremos as patologias inflamatdrias e infeciosas da 6rbita,

discutindo casos clinicos, com a participacdo interativa de todos os presentes. Temos a honra de receber con-
vidados internacionais, o Prof. Augusto Velasco Cruz e o Prof. André Borba, que falardo de temas relevantes, como
a orbitopatia de Graves e as mais recentes inovacdes em estética periocular.

Né&dia Lopes | Coordenadora do Grupo Portugués de Orbita e Oculopléstica

No programa dedicado a oftalmologia pediatrica e ao estrabismo, o tépico forte é o estrabismo apds trauma,
um tema desafiante e transversal, trazido pela nossa convidada do Equador, a Dr? Andrea Molinari. Também
abordaremos as patologias pediatricas com atingimento corneano.

Ricardo Parreira | Coordenador do Grupo Portugués de Oftalmologia Pediatrica e Estrabismo

area da retina tem particular relevo neste congresso. Além dos pdsteres, das comunicacgoes livres, dos cursos, dos
simpdsios e dos videos, destaco a apresentacdo da base de dados de endoftalmites, a mesa-redonda dedicada a
atrofia geografica, e as conferéncias da Dr.? Joan Miller, que falara do passado, do presente e do futuro da degeneres-
céncia macular da idade (DMI), e da Prof? Inés Lains, que abordara a metaboldmica na DMI. Chamo também a atencdo
para a sessdo conjunta do Grupo Portugués de Retina e Vitreo com o Grupo de Estudos da Retina, durante a qual se
apresentara o Manual da Retina. Esperamos que o programa de retina va ao encontro das necessidades ndo s6 de
quem se dedica ao segmento posterior, mas de todos os oftalmologistas e internos.

Miguel Lume | Membro do Grupo Portugués de Retina e Vitreo

investigac3do &, certamente, um tema transversal. Estara presente nas varias sessoes das trés subespeciali-

dades em foco neste congresso — drbita e oculoplastica, retina e oftalmologia pediatrica e estrabismo. Além
disso, teremos um momento formativo de alta qualidade, com o curso de estatistica, e as apresentacoes dos
candidatos pré-selecionados para a Bolsa de Investigagdo Clinica da SPO.

Joao Barbosa Breda | Coordenador do Grupo Portugués de Investigacao

gest3o em Salde é, cada vez mais, um tema incontorndvel também na Oftalmologia. E nesta vertente que

serdo colocados os maiores desafios nos préoximos anos. O exercicio da Medicina € hoje indissocidvel da Ges-
td0, da Economia e até da Politica. Por isso, apresentaremos a nova Unidade de Apoio a Gestdo e Estratégia da
SPOQ, as diversas entidades envolvidas e o seu plano de atuacado.

Sérgio Azevedo | Coordenador da Unidade de Apoio a Gestdo e Estratégia da SPO

Sustentabilidade € uma preocupacao inevitavel na nossa sociedade, motivo pelo qual sera também tema trans-
versal do nosso congresso. Esta prevista a criacdo do “Cantinho da Sustentabilidade”, assim como a realizacéo
de peguenas acoes, que decorrerdo ao longo do congresso, com o objetivo principal de informar e alertar para o
impacto ambiental da nossa pratica clinica, particularmente da nossa atividade cirdrgica.

Isabel Prieto | Vogal da direcao da SPO




10h30 - 12h00, Sala 1

SIMPOSIO CENTRADO NA INFLAMACAO ORBITARIA

As manifestagdes orbitarias das vasculites C-ANCA (padrao citoplasmatico de anticorpo anticitoplasma de
neutrofilo) e as estratégias de atuagao em diversas patologias inflamatorias e infeciosas da érbita estardo em
destaque no simpdsio organizado pelo Grupo Portugués de Orbita e Oculoplastica (GPOO). Esta sessdo
contard ainda com um quiz interativo, baseado na apresentagdo de casos clinicos, que pretende ajudar a

definir a marcha diagnostica e terapéutica destas situagoes.

g B Marta Carreiro

egundo a Dr.? Nadia Lopes, coordenadora

do GPOO, o que motivou a organizagao de

um simpdsio centrado na inflamacao da 6r-

bita foi o facto de “esta ser uma condicao
raramente abordada nas reunidoes nacionais e com
a qual todos os oftalmologistas contactam no dia
a dia”. “Com este tema, esperamos atrair para a
sessao colegas de outras subespecialidades, pois
consideramos que € uma tematica aliciante para
muitos”, explica a também oftalmologista no Cen-
tro Hospitalar do Médio Tejo e no Hospital de Vila
Franca de Xira.

Procurando tornar este simpdsio num momento de
formacao interativo, o mesmo ira comecar com um
quiz de diagndstico e tratamento da doenga inflama-
toria e infeciosa da drbita (ver caixa). Em seguida, o
Prof. Augusto Velasco e Cruz, docente na Faculdade
de Medicina de Ribeirdo Preto da Universidade de
S3o Paulo, no Brasil, ira falar sobre acometimento
orbitdrio em vasculites C-ANCA. “Estas vasculites
sdo doencas sistémicas de muita gravidade, algumas
delas até potencialmente fatais”, refere o preletor,
notando que este é um diagndstico que se deve ter
sempre presente perante uma patologia inflamatdria
da drbita inespecifica.

Nesse ambito, Augusto Velasco e Cruz afirma que
“existem algumas formas de vasculites C-ANCA
limitadas a drbita, cujo diagndstico € muito dificil”.
Como tal, ird alertar para alguns dos sinais clini-
cos que o sugerem. “Neste momento, ha paises em
que ja é possivel fazer uma analise molecular da
orbita para perceber o que esta expresso no tecido
do doente, através da biologia molecular e de um
transcriptoma, e assim chegar ao tratamento mais
adequada”, esclarece o preletor, indicando que, na
maior parte dos casos, é prescrita a utilizagdo de
ciclofosfamida.

Por sua vez, a Dr.? Mara Ferreira, oftalmologista
no Hospital da Luz Lisboa, ird abordar as estra-
tégias a adotar perante uma doenca inflamatoria
da drbita. “Um dos meus objetivos sera chamar a

Quiz interativo

atencao para o facto de a inflamagdo ndo ser um
diagndstico, mas sim um processo”, salienta a pre-
letora. E acrescenta: “Nos dias de hoje, a Medicina
ainda nao tem resposta para todas as inflamagoes
orbitdrias, no entanto, tem de existir sempre uma
abordagem metodoldgica destes casos, para ndo
nos escaparem as causas conhecidas.”

Como tal, na sua apresentacao, Mara Ferreira vai
falar da abordagem diagndstica das inflamacses
orbitarias, quando fazer bidpsia e atitude terapéu-
tica. “Se ndo for possivel identificar uma causa, ndo
nos podemos esquecer de uma entidade, que ¢ a
inflamacao idiopatica da drbita, um diagndstico de
exclusao cuja classificagdo e abordagem tem sofrido
revisGes”, alerta, referindo que serd esta a entidade
mais em foco na sua intervencao.

Finalmente, a Dr? Maria Arauljo incidird nas
estratégias de atuagdo nas infecdes da orbita. Rela-
tivamente ao diagndstico, que é feito clinicamente,
a oftalmologista no Centro Hospitalar Universitario
de Santo Antdnio, no Porto, chama a atencao para
a necessidade de “identificar se se trata de uma
infecdo pré ou pods-septal”. “Quando, clinicamente,
fazemos o diagndstico de uma infegdo pds-septal,
que, regra geral, € uma situagdo mais grave e com
maior risco para o doente, temos indicagao para
realizar uma tomografia computorizada para confir-
mar o diagnostico e avaliar a extensdo do processo
infecioso.”

Segundo Maria Araujo, “o diagndstico incorreto
pode levar a um atraso no tratamento e, em casos
extremos, a consequéncias graves, como a morte
do doente”. “Se sobretratarmos o doente, além de
o colocarmos em risco, estamos a contribuir para
um uso indevido de antibidticos e a aumentar as
resisténcias”, realga a preletora, referindo que, na
maioria dos casos, “ndo sendo possivel o diagndstico
do agente, da bactéria ou do fungo que esta a causar
a infecdo, deve-se basear o tratamento tendo em
consideracao os agentes infeciosos que existem na
regido e os fatores de risco do doente”. <&

De acordo com Nadia Lopes, o quiz vai consistir apresentacdo de quatro casos clinicos pela
Dr.? Renata Rothwell (Centro Hospitalar de Vila Nova de Gaia/Espinho), pela Dr? Joana Providéncia
(Centro Hospitalar e Universitario de Coimbra), pela Dr.? Catia Azenha (Hospital de Braga) e pela

Prof? Sara Ribeiro (Centro Hospitalar Universitario de Sdo Jodo, no Porto). “Estes casos irdo englobar
fotos e exames do doente, para que sejam colocadas questdes a plateia, que devera responder
as mesmas através do telemovel”, explica a oftalmologista. Ao que conclui: “O objetivo é que os
colegas consigam chegar ao diagndstico correto da situacdo de inflamagao ou infecdo da orbita,
percebendo qual a melhor abordagem terapéutica tendo em consideracdo esse diagndstico.”
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ATUALIZACAO EM LENTES FAQUICAS

a primeira pre-

lecdo do curso
“Phakic intraocular
lens implantation
update: indications,
clinical results and
complication 's ma-
nagement”, o Prof.
Antdnio Marinho,
oftalmologista no
Hospital da Luz
Arrabida, explicara
as indicagoes e os
critérios de selecao
de doentes para implantagao destas lentes intraoculares (LIO).
A propdsito, o Prof. Tiago Monteiro, que coordena este curso
com o Dr. lvo Silva, real¢a a mudanca de paradigma registada nos
ultimos anos. “Cada vez mais, tendemos a indicar a colocagao de
uma lente faquica em doentes com ametropias moderadas. Neste
momento, quando as condi¢des pré-operatdrias o permitem, é
possivel indicar estas lentes em miopias mais moderadas, entre
seis a oito dioptrias, ou até em miopias baixas, inferiores a seis
dioptrias, quando a cirurgia refrativa de cdrnea ndo estd indicada”,
concretiza o oftalmologista no Hospital de Braga e no Hospital
CUF Porto.

. para a dta.):

Rifof JAntBnio Marinh®, Praf; Tiago'Monteiroy
Dr? Silvia Monteiro, Dr. Ivo Silva e Dr. Vitor Maduro.

PUB.

Segue-se a palestra da Dr? Silvia Monteiro, oftalmologista no
Centro Hospitalar Universitario de Santo Antdnio, no Porto, sobre
LIO faquicas de fixacdo a iris. Estardo em evidéncia dois tipos de
lentes: a Artisan®, que, “ndo sendo flexivel, necessita de uma inci-
sdo mais larga”, e a Artiflex®, que “é mais flexivel e de incisdo mais
pequena”, refere Ivo Silva, que, logo de seguida, falara sobre o uso
de lentes faguicas na camara posterior. “Um grande objetivo nesta
area é procurar solugdo ndo so para a miopia, a hipermetropia ou o
astigmatismo, mas também para os doentes que ja estdo na idade
da presbiopia e que possam ser operados com estas lentes”, sublinha
o oftalmologista no Hospital CUF Tejo.

Por seu turno, Tiago Monteiro discorrera sobre o explante de
LIO faquicas no contexto de catarata, chamando a atenc3o para os
“fatores pré-operatdrios que orientam a planificacdo cirdrgica e o
estabelecimento do progndstico visual”, nomeadamente “a idade
do doente, o comprimento axial do olho, o estado do endotélio
corneano e a integridade do segmento posterior”.

Na ultima intervencao do curso, o Dr. Vitor Maduro, oftalmologista
no Centro Hospitalar Universitario de Lisboa Central, abordara a
explantacdo de LIO faguica associada a perda de células endoteliais.
“E importante manter o follow-up dos doentes para garantir que nao
ha uma perda de células endoteliais superior ao normal. Portanto, a
partir de certo ponto, temos de equacionar a explantacdo das lentes,
substituindo-as ou ndo por outras, algo que nem sempre é facil de
explicar aos doentes”, sintetiza Ivo Silva. <> Pedro Bastos Reis

isdo SPO | Edicdo diaria do 66.> Congresso Portugués de Oftalmologia




ESTATISTICA AVANCADA EM OFTALMOLOGIA

Identificando uma caréncia na formagao em estatistica por parte dos seus socios, a Sociedade Portuguesa de Oftalmologia
decidiu, este ano, dedicar dois dos 12 cursos que decorrerdo ao longo dos trés dias de evento a formagao em estatistica
avancada. Como tal, a direcio convidou um médico de Satude Publica e mestre em estatistica para lecionar os
conteudos, que vao ao encontro dos interesses e das necessidades do quotidiano dos oftalmologistas, pretendendo
fomentar a sua autonomia no que respeita a aplicacao de procedimentos de analise de dados que resolvam os desafios

clinicos que enfrentam no dia a dia.

g B Diana Vicente

primeira parte da formacdo em estatistica avancada,
agendada para esta manha, incidird na abordagem da
analise de dados aplicada a situagdées comuns na pra-
tica da Oftalmologia, como a medi¢do de parametros
relevantes nesta area. “Se um doente for avaliado em relagdo a
um parametro visual, nomeadamente a espessura da cérnea ou a
acuidade visual, ao longo do tempo e durante varios momentos —
como no decorrer de varias consultas ou mesmo antes e apds uma
cirurgia —, existe a necessidade de aplicar testes estatisticos que
permitam fazer medi¢des multiplas ou repetidas”, contextualiza
o Prof. Firmino Machado, CEO da Speed Statistics, no Porto,
e membro da direcdo do Centro Académico Clinico Egas Moniz.
Para testar a existéncia de diferencas significativas de uma va-
riavel ao longo do tempo, o também consultor do Conselho de
Administracdo do Centro Hospitalar de Vila Nova de Gaia/Espi-
nho afirma que se “pode recorrer a testes ANOVA [Analysis of
Variance] de medidas repetidas, bem como a representacdes graficas
classicas, como ¢é o caso dos graficos de esparguete, que sdo uma
das abordagens mais utilizadas para este efeito”. Sendo um curso
baseado num modelo de aprendizagem pratico, Firmino Machado
refere que “os formandos irdo utilizar bases de dados especificas da
area da Oftalmologia”. “Iremos comegar por focar-nos na pergunta
de investigacao, ou seja, na definicdo do desafio clinico, e do que
o oftalmologista pretende ver esclarecido”, explica o formador.
Em seguida, Firmino Machado ird mostrar quais os testes de
estatistica que sdo necessarios para responder a esta questdo
inicial e como sdo executados no software de andlise de dados,
neste caso o sistema SPSS (Statistical Package for Social Science
for Windows). “Neste dmbito, também importa saber como valorizar
os resultados obtidos no programa, realcar o que é mais relevante
de toda a informacdo extraida e saber interpreta-la”, clarifica.
Apds a produgdo do conhecimento, na dptica do formador, um
aspeto igualmente importante prende-se com “a comunicagao
dos dados, em particular a forma como sao transmitidos ao leitor,
seja através de uma comunicagao oral ou de um pdster apresen-
tado num congresso, ou da publicacdo de um artigo cientifico”.
Como tal, Firmino Machado ird mostrar alguns artigos cientificos
ja publicados que evidenciam esta dificuldade relacionada com
as medi¢Ges de uma determinada varidavel e com representacoes
graficas de relevo.

E TESTES ESTATISTICOS
Apds uma pausa para almogo, o curso de estatistica avancada em
Oftalmologia prossegue com uma segunda parte de contetidos pro-
gramaticos centrados “no estudo de situagGes nas quais se procura
analisar o tempo
decorrido até
um determinado
evento de inte-
resse”, conforme
sintetiza Firmino
Machado. “Estas
analises aplicam-
-se, por exem-
plo, para avaliar
qual o periodo
que decorreu até
ao momento em
que a patologia
de determinado
doente progrediu
ou quando ne-
cessitou de uma
escalada terapéutica.”

Dentro deste tipo de estudo, também € possivel “comparar o tempo
decorrido até um certo evento entre dois grupos, concretamente entre
doentes submetidos ao farmaco A e doentes que receberam o medi-
camento B, para compreender se os dois esquemas terapéuticos sdo
significativamente diferentes no que concerne ao tempo que leva até
a progressao da doenca ou até a melhoria clinica”, clarifica o formador.
Nesse sentido, os formandos vao ter oportunidade de trabalhar com
curvas de Kaplan-Meier e com testes estatisticos que comparam as
mesmas entre grupos.

Segundo Firmino Machado, também serdo aplicados “modelos de
analise de dados mais sofisticados, como as regressdes de Cox, que
pretendem identificar fatores de risco ou elementos determinantes
do periodo que passou até acontecer um determinado evento, como a
progressao de uma patologia”. “O mesmo se aplica para a compreensao
dos fatores de risco que podem condicionar um bom progndstico de
um doente”, acrescenta. <&
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CONSIDERACOES CLINICAS E CIRURGICAS
NA ORBITOPATIA DE GRAVES

a conferéncia dedicada a oculoplastica, o
NProf. Augusto Velasco e Cruz vai discorrer

sobre os topicos clinicos e cirdrgicos da orbi-
topatia de Graves. “Esta € uma situagdo bastante fre-
quente, por estar associada a patologia autoimune
da tiroide, que é a doenga autoimune mais comum.
De facto, cerca de 50% desses doentes desenvol-
vem um processo inflamatario orbitario”, comega
por enquadrar o preletor. No que diz respeito as
fases precoces e inflamatdrias da orbitopatia de
Graves, o docente na Faculdade de Medicina de Ri-
beirao Preto da Universidade de Sao Paulo, no Brasil,
afirma que “o tratamento médico consiste, sobretudo, na
administracdo de farmacos off-label, nomeadamente o tocilizumab”.
“Recentemente, foi aprovado nos Estados Unidos da América o
primeiro anticorpo monoclonal desenvolvido especificamente para a
orbitopatia de Graves, que é o teprotumumab. No entanto, tem um

inferior ou superior e o estrabismo”. Na sua apresentacao,
o preletor ird partilhar a sua experiéncia na correcao
destes trés aspetos.
Sobre a descompressao da drbita, Augusto Velasco
e Cruz refere que, “se for feita uma abordagem late-
ral, inferior e medial, conjuntamente, normalmente
funciona bem”. N3o obstante, a curva de aprendi-
zagem na abordagem da parede medial da drbita
“é mais complexa”. “Se o oftalmologista realizar a
técnica através da via conjuntival, além de ser um es-
pago com menores dimensdes, esta perto da base do
crénio, pelo que é preciso estar atento ao que esta a fazer,
procurando evitar complicagdes, como a perda visual e com-
plicacdes intracranianas relativamente graves, que também estdo
publicadas”, explica, defendendo assim uma abordagem mais baixa.
Na abordagem lateral, apesar de as complicagoes serem menores, o
oftalmologista nota que “é uma técnica que exige retirar e desgastar

elevado custo, rondando os 300 mil a 500 mil ddlares”, acrescenta
o oftalmologista.

Ja nas fases cicatriciais, Augusto Velasco e Cruzindica que a aborda-
gem utilizada € a cirdrgica, sendo esta também mais acessivel. Neste
contexto, deixa o alerta de que “é necessario ter em consideracao
trés manifestacGes da patologia: a proptose, a retracdo palpebral

o=
N

0 0550, que fica muito perto do esfenoide, podendo
resultar numa fistula liqudrica”. <& Diana Vicente

|
O Prof. Augusto Velasco e Cruz justifica a pertinéncia
de se abordar o tratamento da orbitopatia de Graves

TRAUMA OCULAR EM CRIANCAS

curso “A systematic approach for ocular

trauma in children”, que se realiza esta

tarde, tem como principal objetivo abordar
“situacoes de traumatismos graves — sejam contusos
ou de globo aberto — e esclarecer como aborda-los
e trata-los em idade pediatrica”. “Vamos explicar
os principais detalhes a ter em conta na avaliagao
da crianga com trauma, particularidades da anti-
bioterapia e corticoterapia. Falaremos de catarata
traumatica, encerramento de feridas cérneo-es-
clerais na crianga, hifema, trauma nao acidental,
entre outros”, antecipa a Dr? Filipa Teixeira, uma
das organizadoras do curso. Acresce que, conforme
sublinha a Dr? Rita Couceiro, também ela organiza-
dora desta formacao, estes sao doentes complexos,
uma vez que, “por um lado, sdo dificeis de avaliar,
e, por outro, apresentam algumas particularidades,
nomeadamente quanto a sua reacao inflamatoria
pds-traumatica e ao risco de desenvolvimento de
ambliopia”.

A primeira prelecdo do curso ficara a cargo de
Filipa Teixeira, que vai abordar o pensamento es-
tratégico na traumatologia ocular pediatrica. Neste
ambito, a oftalmologista no Centro Hospitalar Uni-
versitario Lisboa Norte/Hospital de Santa Maria
destaca a importancia de “perceber bem com os
pais qual foi o mecanismo do trauma, realizar um

Visao SPO | Edicdo diaria do 66.° Congresso Portugués de Oftalmologia

exame oftalmoldgico completo e delinear o plano
de tratamento adequado a criancga”.

De seguida, estardo em analise as lesGes trau-
maticas com globo ocular aberto e fechado. Estas
tematicas serdo abordadas, respetivamente, pela
Dr? Natdlia Ferreira, oftalmologista no Centro Hospi-
talar Universitario de Santo Antdnio, no Porto, e pela
Dr.? Madalena Monteiro, oftalmologista pediatrica
no Centro Hospitalar e Universitario de Coimbra.

Por seu turno, Rita Couceiro vai falar de neuroftal-
mologia e trauma orbitario. Segundo a oftalmolo-
gista no Hospital de Vila Franca de Xira e no Centro
de Responsabilidade Integrada OftaPed do Centro
Hospitalar Universitario de Lisboa Central, “depen-
dendo do tipo de trauma, podem desenvolver-se,
por exemplo, paresias oculomotoras traumaticas,
pelo que € importante avalia-las e saber transmitir
a informacdo a Pediatria ou neuropediatria”.

Ainda assim, a especialista realga a “importan-
cia de o proprio oftalmologista rever as imagens
e contextualiza-las no quadro clinico da crianga,
para tentar detetar alguns sinais mais dbvios,
nomeadamente casos de fratura da drbita e o en-
volvimento dos musculos ou dos conteldos da
6rbita”. O curso termina com um quiz interativo,
onde serdo apresentados e discutidos casos clinicos.
<& Diana Vicente
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NOCOES BASICAS EM MEIOS COMPLEMENTARES
DE DIAGNOSTICO

Na sessdo SPO Jovem, marcada para o inicio desta tarde, sera feita uma revisao dos conceitos basilares de alguns
meios complementares de diagndstico. No contexto da avaliacao oftalmoldgica na crianga, sera abordado o papel
do sinoptdforo, enquanto no ambito da retina serdo analisadas as especificidades da angiografia por tomografia de

coeréncia Otica (OCT-A), a angiogratia fluoresceinica e a autofluorescéncia.

g8, Diana Vicente

Dr.? Joana Braga vai comecar por apresentar as
vantagens do sinoptoéforo na avaliagcdo do equi-
librio oculomotor e visdo binocular em criancas e
adultos. Segundo a preletora, “inicialmente, este

instrumento era utilizado em muitos tratamentos que,

entretanto, foram abandonados”, pelo que tem “caido

em desuso, por ser um exame complexo, que requer

a presenca de um técnico especializado”. Contudo,

refere a oftalmologista no Centro Hospitalar de Vila

Nova de Gaia/Espinho, o sinoptoéforo “ainda é muito

util como ferramenta diagndstica nas criangas, pois

da informacdo detalhada que ndo é obtida em grau

suficiente com outros exames”.

Neste dmbito, Joana Braga destaca que o sinop-

téforo “permite avaliar a funcdo da visdo binocular ao

nivel da percecdo simultanea e da fusdo” e aferir “se o

doente com desvio ocular tem potencial de visdo binocular”.

Ainda assim, evidencia a preletora, “o seu ponto forte € a ava-

liag3o e caracterizacdo da correspondéncia retiniana anémala,

permitindo caracterizar a diplopia”. Além disso, “também pode

ser Util para analisar estrabismos mais complexos, sendo espe-

cialmente importante numa avaliacdo pré-operatdria”, explica.

ANGIOGRAFIA POR OCT

De seguida, o Dr. Diogo Cabral vai apresentar a angiografia
por tomografia de coeréncia éptica (OCT-A), que “permite
identificar, com seguranca, a grande maioria da informacao na
patologia de retina médica que, de outra forma, apenas seria
obtida com exames feitos a base de contraste”.
Contudo, evidencia o oftalmologista no
Hospital Garcia de Orta, em Almada,
esta técnica “requer uma interpre-
tacdo cuidadosa, criteriosa e siste-
matica do teste”. Neste contexto,
Diogo Cabral afirma ser “muito
importante saber identificar o que
€ normal e atipico, nomeadamente
0 que € uma projecgao de fluxo das
camadas superficiais da retina e um
fluxo fora do comum”. Por isso, o pre-
letor ird focar-se na analise do B-Scan e
na projecao de fluxo.
“Uma das principais dicas é fazer uma segmentagdao muito
cuidada das diferentes estruturas da retina, para perceber
exatamente que zona estamos a avaliar. Por exemplo, se ob-
servarmos um fluxo anormal acima das camadas internas,
podemos estar perante uma neovascularizacdo pré-retiniana”,
alerta o oftalmologista. Outro pormenor importante para a
realizacdo deste exame é “conhecer as diferentes resolucées
dos diversos tamanhos de aquisigao, pois tal permite detetar
alteragoes vasculares com varios graus de precisdo”, remata.
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ANGIOGRAFIA FLUORESCEINICA

Ja a Dr.? Ana Carolina Abreu ira apresentar a angiografia
fluoresceinica, que, sendo um exame invasivo, pode levantar
mais preocupacdes No que concerne as reacdes ad-
versas”. De acordo com a preletora, este exame
estd indicado, sobretudo, para o estudo de
alteragoes vasculares da retina, como na
retinopatia diabética e nas oclusdes vas-
culares”. “Embora atualmente possa nao
ser utilizada como primeira abordagem
noutras patologias, continua a ter um
papel importante na degenerescéncia
macular da idade [DMI], nas neovascula-
rizagoes coroideias e nas doencas inflama-
tdrias ou tumorais”, realca a oftalmologista
no Centro Hospitalar Universitario de Santo
Antdnio, no Porto.

Ao nivel da interpretagdo dos resultados, o papel da angio-
grafia fluoresceinica “assenta no reconhecimento de padrdes”.
Neste ambito, a especialista vai “mostrar varias imagens de
casos reais, com exemplos de padrdes de hiperfluorescéncia
e de hipofluorescéncia, de forma a caracterizar os diferentes
subtipos de apresentacao das lesoes neste exame”.

AUTOFLUORESCENCIA

Por fim, o Dr. Diogo Maleita vai ver-
sar sobre a autofluorescéncia, “um
exame de diagndstico comple-
mentar ndo invasivo e rapido de
obter, cujo valor é muitas vezes
subestimado”. Por isso, o oftal-
mologista no Centro Hospitalar
Universitario de Lisboa Central
ira demonstrar a sua utilidade
em varios contextos clinicos, no-
meadamente no contexto de DMI,
principalmente na “monitorizacao da
atrofia geografica”, assim como na ava-

liagao de casos de “distrofias da retina, doencgas do espectro
paquicoroide e doencgas inflamatdrias da retina”.

Diogo Maleita ird ainda debrucar-se sobre os resultados
que podem ser obtidos através do recurso a este exame.
“A hipoautofluorescéncia pode indicar um defeito grave no
epitélio pigmentado da retina, ao passo que uma hiperau-
tofluorescéncia pode significar um dano no mesmo”, exem-
plifica o especialista. “Em algumas doencas, como na atrofia
geografica, regides com um aumento da autofluorescéncia
convertem-se previsivelmente em regiées com diminui¢do da
autofluorescéncia. Além disso, o padrdo de hiperautofluores-
céncia juncional a zona de atrofia pode dar-nos dados sobre
a rapidez desta progressao”, conclui. &




ATUALIZACAO NO TRATAMENTO DAS DOENCAS
DA INTERFACE VITREORRETINIANA E MACULAR

curso “Macula and vitreo-retinal interface highlights” tem

como objetivo sensibilizar os formandos para as diversas

patologias da retina. “Considerando que ha situacdes que

- s&o mais dubias quanto as indicagoes tera-

: péuticas, pretende-se que os formandos

|; ganhem confianga no diagndstico des-

sas patologias e entendam quais sao os

doentes que tém indicacdo para fazer uma

intervencdo cirdrgica ou para realizar um

tratamento mais conservador”, explica o

Dr. Rui Carvalho, um dos organizadores
do curso.

A formac&o comegara com uma apre-
sentacao sobre tracao vitreomacular e o
buraco lamelar, a cargo do Dr. Livio Costa,
oftalmologista no Centro Hospitalar Uni-
versitario de Lisboa Central, enquanto o
Dr. Jodo Cardoso, oftalmologista no Hos-
pital Garcia de Orta, em Almada, vai falar

sobre as novas classificacoes, fatores de
progndstico e indicagBes cirdrgicas na membrana epirretiniana. Depois,
a Dr? Sandra Barrao, diretora clinica no Instituto de Oftalmologia
Dr. Gama Pinto, em Lisboa, e também organizadopra do curso,
vai discorrer sobre os buracos maculares de espessura completa,
nomeadamente sobre os diversos tipos de cirurgia disponiveis para
tratar esta patologia.

Rui Carvalho, por sua vez, vai focar-se na
hemorragia submacular. “E uma patologia
conhecida hd muitos anos, surgindo muitas ve-
zes relacionada com a degenerescéncia macu-
lar da idade e também com algumas doencas
vasculares, sobretudo com os macroaneu-
rismas da retina”, sublinha o oftalmologista
na Unidade Local de Saude de Matosinhos.
Como refere o especialista, “existe alguma
controvérsia em torno do tratamento a ofere-
cer aos doentes, seja injecao subretiniana de
ativador do plasminogénio tecidual recombi-
nante [rTPA, na sigla em inglés], cirurgia de
drenagem, injecdo intravitrea de rTPA e gas
ou simplesmente anti-VEGF e observacao”.
Neste &mbito, Rui Carvalho vai apresentar o es-
tudo STAR?, que indica que “a evidéncia ndo € assim tdo clara quanto
a utilizacdo da cirurgia com rTPA sub-retiniano como gold standard
para o tratamento de todos os doentes com esta patologia”™.

Ja o Dr. Luis Mendonga, oftalmologista no Hospital de Braga, vai
abordar os instrumentos cirdrgicos e coadjuvantes. No final do curso,
que conta com o apoio do Grupo de Estudos da Retina, serao apre-
sentados e discutidos casos praticos com todos os participantes.
<&> Diana Vicente

Referéncia: 1. Pierry Henry G, et al. Ophthalmology. 2023;130(9):947-957.

GLAUCOMA EM MIOPES APOS CIRURGIA REFRATIVA

e acordo com a Dr? Maria da Luz Freitas e o Prof. Antdnio
DMarinho, coordenadores do curso “Glaucoma in myopic eyes
after refractive surgery’, a pertinéncia desta formacdo
deve-se, desde logo, ao aumento da prevaléncia des-
tes casos, que implicam desafios acrescidos para os
oftalmologistas.

“A prevaléncia e o risco relativo de desenvolvi-
mento de neuropatia glaucomatosa sao superio-
res nos individuos miopes e aumentam perante
um grau mais elevado de miopia. Estima-se que
esse risco relativo é seis vezes maior nos altos
miopes do que na populacdo emetrope e que
a neuropatia glaucomatosa estad presente em
cerca de 27% desses casos”, contextualizam os
oftalmologistas no Hospital da Luz Arrabida, em Vila
Nova de Gaia.

Por outro lado, o diagndstico e o follow-up da miopia
tornam-se desafios maiores quando os doentes sdo
submetidos a cirurgia refrativa. “A prevaléncia da
miopia esta a aumentar em todo o mundo e, como
consequéncia, também o nimero de procedi-
mentos cirdrgicos refrativos”, sublinham Maria
da Luz Freitas e Antdnio Marinho. Por exemplo,
“nos procedimentos corneanos ablativos, modi-
ficam-se parametros importantes de avaliagdo e,

M

com a introdugdo de lentes intraoculares, somam-se novos dados”.
Hoje em dia, “o nimero de miopes operados que chegam a idade
de aumento da incidéncia da neuropatia dptica glaucomatosa ja é

consideravel”, pelo que os coordenadores deste curso consi-
deram essencial “juntar cirurgides refrativos experientes
com glaucomatologistas para a partilha de estratégias e
abordagens neste universo”. No entanto, esta formagao

“destina-se a todos os oftalmologistas”.

Em termos de programa, apds a introducdo da
Dr?Maria da Luz Freitas, o Prof. Joaquim Murta, diretor
do Servico de Oftalmologia do Centro Hospitalar e
Universitario de Coimbra, abordara os cuidados a ter

no estudo e no follow-up dos doentes miopes candi-
datos e submetidos a cirurgia refrativa. De seguida, o
Prof. Anténio Marinho “chamara a atencdo para aspetos
que os glaucomatologistas devem ter presentes” no ambito
da cirurgia refrativa. Depois, o Dr. Antdnio Benevides Melo,
oftalmologista no Centro Hospitalar Universitario de Sdo
Jo3o, no Porto, partilhara a sua abordagem aos doentes
miopes ap0?s cirurgia refrativa. Por fim, a Dr? Maria da
Luz Freitas apresentara alguns truques para avalia-
¢do dos exames auxiliares de diagndstico e follow-up
dos doentes com glaucoma e alta miopia. O curso 6
terminard com a apresentacao e discussao de casos
clinicos. <> Pedro Bastos Reis
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BOLSAS DE INVESTIGACAO CLINICA E DOUTORAMENTO

Esta tarde, serdo apresentados dois projetos de investigacao clinica e um de doutoramento que estdo a concorrer
as bolsas da Sociedade Portuguesa de Oftalmologia. Segue-se o resumo de cada um dos trabalhos, pelos respetivos
primeiros autores.

BIOMARCADOR PRECOCE DE RESPOSTA AO TRATAMENTO DA SINDROME DE VOGT-KOYANAGI-HARADA

“O objetivo primario do nosso projeto € avaliar a reducdo do liquido sub e intra-retiniano apds o inicio da terapéutica imunossu-
pressora nos doentes com sindrome de Vogt-Koyanagi-Harada (VKH), que, do ponto de vista oftalmoldgico, se caracteriza por
uma panuveite granulomatosa bilateral com descolamentos serosos da retina). Procuramos perceber se este pode ser um
biomarcador precoce de resposta ao tratamento. Os objetivos secundarios envolvem avaliar a potencialidade de outros bio-
marcadores tridimensionais da coroide e da retina, bem como a sua relacdo com a atividade da doenca e o desenvolvimento
de complicacgoes.

Este projeto, no qual pretendemos utilizar inteligéncia artificial para analisar os resultados da tomografia de coeréncia
Optica (OCT) e realizar a extracdo de dados, resulta da colaboracdo entre quatro centros hospitalares portugueses e um do
Chile, juntamente com o Instituto Superior Técnico, em Lisboa. No final, esperamos que seja possivel prever a gravidade de
um caso agudo de sindrome de VKH e a sua resposta ao tratamento, ajustando a imunossupressao, o que pode contribuir
para menos complicacdes.” Dr. Afonso Cabrita, interno de Oftalmologia no Centro Hospitalar Universitario Lisboa Norte/
/Hospital de Santa Maria

MACHINE LEARNING PARA DETECAO DE DOENGCAS HEREDITARIAS DA RETINA

“Pretendemos criar uma plataforma de colaboracdo entre engenheiros biomédicos do Instituto Superior Técnico,
engenheiros informaticos e especialistas de retina, para uma identificagdo mais precisa de doencas hereditarias da
retina. Como tal, propomos que, através da OCT e dealteracdes especificas nos segmentos externos dos fotorre-
cetores, se consiga treinar o computador para diferenciar as duas patologias hereditarias da retina mais frequen-
tes — a doencga associada a mutacdo do gene ABCA4 e a mutacdo do gene PRPH2 —, com recurso a técnicas de
inteligéncia artificial.

Neste projeto, procuramos estabelecer uma colaborac&o ao nivel nacional, em concreto com o Centro Hospitalar e
Universitario de Coimbra e o Centro Hospitalar Universitario de S3o Jodo, no Porto, para que os doentes incluidos
sejam representativos da area geogrdéfica de Portugal. Além disso, também vamos receber dados da Universidade
de Nova lorque.” Dr. Diogo Cabral, oftalmologista no Hospital Garcia de Orta, em Almada

OTIMIZAGAO DA CIRURGIA DE CROSSLINKING

“O objetivo deste projeto de doutoramento € explorar diferentes estratégias para otimizar a cirurgia de crosslinking,
de modo a responder as necessidades de cada doente. Nesse sentido, demonstramos que, personalizando o perfil
de irradiacdo ou combinando a cirurgia com laser, é possivel, simultaneamente, impedir a progressdo e melhorar a
visdo. Publicdmos os resultados de diferentes protocolos em doentes pediatricos, tradicionalmente com doenca
mais agressiva e piores resultados. Explordmos como o microambiente molecular pode influenciar os resultados e
questionamos os doentes sobre dois aspetos fundamentais: qual o impacto da doenca e das cirurgias na sua qua-
lidade de vida e como acedem a informagao online.
O doutoramento estd a decorrer e alguns resultados serdo apresentados neste congresso, mas queremos, sobre-
tudo, que se projete para o futuro. Nesse sentido, ha duas iniciativas colaborativas com as quais estamos muito
entusiasmados, em concreto o desenvolvimento de uma nova tecnologia epi-on suportada em nanomoléculas, e a
criagdo de um registo pan-europeu de queratocone que vise alavancar solucées de inteligéncia artificial para diagnds-
tico e tratamento.” Dr. Jo3o Gil, oftalmologista no Centro Hospitalar e Universitario de Coimbra

» SESSAO DE ABERTURA

sessdo de abertura do 66.° Congresso Portugués de Oftalmologia contara com as intervengées
Ada Dr? Rita Flores (presidente da Sociedade Portuguesa de Oftalmologia), da Prof? Maria Joao
Quadrado (presidente honoraria do congresso) e da Prof? Joana Ferreira (presidente do Colégio da
Especialidade de Oftalmologia da Ordem dos Médicos). “Este é sempre um momento solene, em que ndo
s6 nos apresentamos e cumprimentamos todos os congressistas, como partilhamos o nosso agradecimento
pela sua presenca neste que € o evento major da SPO”, afirma Rita Flores.
Enguanto presidente honoraria, Maria Jodo Quadrado comeca por notar
que, para si, SPO é sinénimo de familia. “E este o primeiro pensamento que
me vem a cabega ao falar desta sociedade, a qual tenho a agradecer por
tudo aquilo que me da”, justifica. Durante a sua intervencgao, a oftalmolo-
gista no Centro Hospitalar e Universitario de Coimbra prestara também o
seu agradecimento aos mestres que guiaram o seu caminho, em particular
ao Prof. José Cunha-Vaz e ao Prof. Joaquim Murta. “Foram os primeiros de
muitos”, conclui. Apds a sessao de abertura, entre as 19h30 e as 20h00,
decorrerd um cocktail de boas-vindas. <©> Marta Carreiro
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BASE DE DADOS DE ENDOFTALMITES

0 seguimento do mote langado pela Sociedade

Portuguesa de Oftalmologia para a criagao

de projetos que incrementem o valor cienti-
fico da informac&o decorrente da pratica clinica, sera
apresentada amanha de manh3 a Base de Dados de
Endoftalmites. “Embora rara, a endoftalmite € uma
das patologias oftalmoldgicas mais graves, pelo que
€ compreensivel ter sido escolhida para este projeto”,
comega por referir o Dr. Miguel Lume, notando que
a existéncia de bases de dados oftalmoldgicas “per-
mite agrupar informagao que, de outra forma, estaria
dispersa e subtilizada”.

Nesse sentido, a base de dados de endoftalmites
“sera particularmente Util para obter mais informacao
sobre a caracterizagdo demografica destes doentes,
bem como para conhecer as causas e avaliar os resul-
tados dos tratamentos efetuados”, conforme explica
o oftalmologista no Centro Hospitalar Universitario de
Santo Antdnio, no Porto. Para tal, foram criadas diferentes variantes,
gue englobam n3o so6 as questdes demograficas, como também “o
tipo de endoftalmite, a identificagdo de fatores de risco, o modo como
foi realizado o diagndstico e, por fim, o tipo de tratamento instituido
e o resultado funcional do mesmo”. “A ideia € permitir que o clinico,
no hospital ou no consultdrio, possa utilizar de modo rapido e facil
esta ferramenta informatica”, sublinha Miguel Lume.

e

Para aceder a esta base de dados, bastara
entrar na plataforma online, cujo enderego sera
divulgado durante a sess3do. “Apds o registo,
introduzem-se os dados, ficando a informacao
disponivel para quem estiver registado na plata-
forma”, explica o oftalmologista, acrescentando
que o documento para consentimento podera
ser impresso e entregue aos doentes. “Em vir-
tude do Regulamento Geral sobre a Protecao
de Dados, temos sempre de obter o consenti-
mento informado dos doentes para inserir os
dados”, vinca Miguel Lume, aditando que esta a
ser ultimada a possibilidade de uma assinatura
digital para facilitar o processo.

Realgando que a Base de Dados de En-
doftalmites “tem tido muito bom acolhi-
mento”, Miguel Lume espera que este projeto
“constitua uma ferramenta Util para adicionar qualidade a pratica
clinica e a investigac3o cientifica portuguesa”. “A partilha de da-
dos clinicos através de uma base de dados nacional tem o po-
tencial de melhorar a nossa pratica clinica e, em Ultima analise,
beneficiar a nossa populagdo. Cabe-nos a nds, clinicos, partici-
par ativamente na introdugdo de dados nesta e noutras bases.”
<& Pedro Bastos Reis

SPO CRIA CURSO DE FORMACAO AVANCADA

PARA INTERNOS
LL

Unidade de Apoio a Formagcao Continua da Sociedade Portu-
guesa de Oftalmologia (SPO) apresenta, neste congresso, o
recém-criado Curso de Formacao Avangada em Oftalmologia,
que se dirige a internos em fase de preparagao para o exame final de
internato. A Prof? Angela Carneiro, coordenadora desta Unidade, afirma
que “um dos principais objetivos da SPO ¢é apoiar a formacao pré e
pds-graduada dos seus sdcios”. Ao nivel da formacdo pré-graduada,
ja existia o Curso de Ciéncias Basicas em Oftalmologia, organizado
em colaboragdo com o Colégio da Especialidade de Oftalmologia da
Ordem dos Médicos. No entanto, “esse curso ndo colmatava todas
as necessidades de formacao dos internos”, explica a oftalmologista
no Centro Hospitalar Universitario de S3o Jodo, no Porto, justificando,
assim, a pertinéncia do novo curso avancgado.
A formacdo sera inteiramente online, com cerca de 300 horas de
aulas, que poderao ser consultadas a qualquer momento pelos for-
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mandos, sendo expectavel que fiquem inteiramente disponiveis
na biblioteca digital do website da SPO, ainda durante o més de
dezembro. “Conviddamos 38 coordenadores das diferentes areas da
Oftalmologia, que, por sua vez, convidaram cerca de 200 oftalmo-
logistas para colaborar na elaboragdo dos contetdos de formacdo
para os nossos internos”, adianta Angela Carneiro. A responsavel
avanca ainda que “estd a ser ponderada a hipdtese de este curso
ser acessivel, por areas e por um periodo limitado de tempo, a
especialistas que queiram atualizar-se numa area especifica da
Oftalmologia”. “Os interessados poderdo pedir a SPO um acesso
para, durante um més, assistirem as aulas dessa area.”

Além das aulas, o Curso de Formagdo Avancada em Oftalmologia
terd um maodulo de perguntas de exame final da especialidade,
que esta a ser elaborado pela Dr? Diana Silva, oftalmologista no
Hospital Prof. Doutor Fernando Fonseca, na Amadora. “No fundo,
sera uma compilacdo de questes de exames anteriores, com temas
que sao frequentemente abordados, para que os internos possam
ter uma ferramenta de estudo mais direcionada ao que podera ser
a prova tedrica do exame final de internato”, esclarece.

De destacar também que “esta a ser elaborado um manual pra-
tico, em formato e-book, com a informagao mais importante de
todos os temas de forma mais sistematizada, por tdpicos e tabelas,
realcando os estudos mais relevantes de cada subespecialidade”,
adianta Diana Silva. E conclui: “Pretendemos que este curso seja
um produto em constante evolugdo, ndo sé no que diz respeito as
aulas, mas também as ferramentas de auxilio que serdo disponi-
bilizadas.” <©> Marta Carreiro






SPO CRIA UNIDADE DE APOIO A GESTAO E ESTRATEGIA

Membros da Unidade de Apoio a Gestdo e a Estratégia da SPO (da esq. para a dta.): Dr. Sérgio Azevedo, Dr. Vasco Miranda, Dr. Luis Torréo, Prof. Rufino Silva e Prof. Luis Abeg&o Pinto.

m momento importante do 66.° Congresso Portugués de

Oftalmologia serd a apresentacdo formal da Unidade de

Apoio a Gestdo e Estratégia da Sociedade Portuguesa
de Oftalmologia (SPO). Enquanto coordenador desta Unidade, o
Dr. Sérgio Azevedo afirma que o objetivo da mesma sera “definir
uma estratégia para responder aos planos e aos desafios que se
impdem a SPO nos préximos dez anos”.

Para tal, o diretor do Servico de Oftalmologia da Unidade Local
de Saude do Alto Minho/Hospital de Santa Luzia (ULSAM/HSL),
em Viana do Castelo, refere que foi necessario, em primeiro lu-
gar, “perceber quais sdo as prioridades e as areas em que a SPO
quer investir e qual o papel que a Oftalmologia tem ou pode ter na
evolucdo dos sistemas de saude”. “Importa também definir que os
oftalmologistas devem ter formacdo na area da gestdo, bem como
na esfera das politicas de salude, e quais devem ser os parceiros
neste projeto e a relagdo estabelecida com os mesmos”, nota Sér-
gio Azevedo. Nesse sentido, o oftalmologista garante que ja estdo
estabelecidas parcerias com diversas entidades.

Segundo Sérgio Azevedo, a primeira parceria estabelecida foi
na area da formacdo académica. “Também ja nos comecamos a

articular com outras sociedades médicas, que entendemos como
fundamentais para a concretizacao de alguns projetos que queremos
ter, bem como entidades na drea social, uma componente muito
importante para a implementacdo das nossas medidas”, acrescenta.
Por outro lado, dando continuidade ao trabalho da anterior diregao
da SPO no dmbito da literacia em saude, “também foi estabelecida
uma parceria com uma entidade nessa area, por respeito ao trajeto
que ja foi feito, reconhecendo esta como uma esfera a investir nos
préximos anos”.

Com este feito, a SPO torna-se, assim, na primeira sociedade mé-
dica com uma estrutura exclusivamente dedicada a drea da gestdo e
da estratégia. “Procuramos que a equipa tivesse representatividade
nacional, além de elementos que estabelecessem conexdo direta
com a direcdo da SPO, através do Dr. Luis Torrdo, e com a direcdo
do Colégio da Especialidade de Oftalmologia da

Ordem dos Médicos, na pessoa do Prof. Luis Abegdo
Pinto”, justifica Sérgio Azevedo. <&> Marta Carreiro
|

Excerto da entrevista video com o Dr. Sérgio Azevedo

OTIMIZAR A CIRURGIA REFRATIVA

curso “Level up your refractive surgery knowledge — op-

timize your skills to achive better outcomes”, coordenado

pelo Dr. Vitor Maduro e pelo Dr. Nuno Alves, oftalmologis-
tas no Centro Hospitalar Universitario de Lisboa Central (CHULC),
terd seis prelecoes. “O objetivo € partilhar
com os formandos estratégias para me-
Llhorar e otimizar os resultados cirdrgicos,
com base em pequenos ajustes nas diver-
sas técnicas da cirurgia refrativa”, introduz
Vitor Maduro.

O curso inicia-se com a palestra do
Prof. Luis Torrdo, oftalmologista no Cen-
tro Hospitalar Universitario de S3o Jo3o,
no Porto, sobre screening na cirurgia re-
frativa. Segue-se a andlise a duas técni-
cas: a photorefractive keratectomy (PRK) e o laserassisted in situ
keratomileusis (LASIK), respetivamente pelo Dr. Luis Oliveira,
oftalmologista no Centro Hospitalar Universitario de Santo An-
tonio, no Porto, e pelo Dr. Jodo Feijdo, oftalmologista no CHULC.

“Tanto a PRK como o LASIK s3o técnicas para doentes com erros
refrativos ligeiros e moderados que querem ficar independentes
dos dculos efou de lentes de contacto para as atividades da vida
diaria”, realca Vitor Maduro. No dmbito da PRK, o coordenador
adianta que serdo referidas estratégias tanto para as indicacdes
da cirurgia como para a melhoria dos resultados, ao passo que,
no ambito do LASIK, serdo debatidos os limites da técnica. “Atual-
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mente, discute-se qual devera ser o limiar refrativo a corrigir em
cada doente. E uma cirurgia cada vez mais personalizada”, nota.

Na segunda parte do curso, o Dr. Ivo Silva, oftalmologista no Hospital
de Cascais Dr. José de Almeida, abordara o papel das lentes intrao-
culares faquicas. Sera dada especial énfase
a lente faquica tipo Collamer implantavel
(ICL) de cdmara posterior, que, “do ponto
de vista da seguranga, veio responder aos
problemas associados as células endoteliais
nas lentes de cdmara anterior. Contudo,
“o0 grande desafio € encontrar o tamanho
ideal da lente para cada caso clinico com as
metodologias existentes”, comenta Nuno
Alves.

As Ultimas duas apresentacdes do curso
centrar-se-3o na cirurgia de cristalino transparente e na cirurgia re-
frativa de catarata, que serdo discutidas, respetivamente, pelo Dr.
Peter Pégo, oftalmologista no Hospital da Luz Lisboa, e pelo Prof.
Fernando Faria Correia, oftalmologista no Hospital de Braga. “Sobre
a cirurgia de cristalino transparente, analisaremos questdes como a
seguranga do procedimento e as indicagoes em termos de idade ou
patologia, uma vez que se pode realizar esta cirurgia em doentes
miopes ou hipermetropes”, afirma Nuno Alves. “No ambito da cirurgia
de catarata, hoje em dia, exige-se que sejamos mais ambiciosos e
eficientes, atingido menor erro refrativo residual e maior independéncia
de dculos”, conclui o oftalmologista. Pedro Bastos Reis <&
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DESAFIOS E AVANCOS NA CORNEA PEDIATRICA

As doengas da cérnea serdo as protagonistas do simposio organizado pelo Grupo Portugués de Oftalmologia
Pediatrica e Estrabismo da SPO. Desde as patologias inflamatérias e alérgicas, como a blefarite e a
queratoconjuntivite vernal, até a abordagem do queratocone em idade pediatrica, serdo passadas em revista
as principais novidades neste ambito, destacando-se a importancia de diagnosticar atempadamente cada

uma destas situacgoes.

8 Marta Carreiro

a primeira intervencgao, a Dr? Cata-

rina Paiva, oftalmologista no Centro

Hospitalar e Universitario de Coimbra

(CHUC), falara sobre a blefarite e
respetivas complicagdoes corneanas. Tendo em
consideracdo que esta “é uma inflamacdo da
palpebra muito prevalente na idade pediatrica”
e que, quando ndo tratada ou incorretamente
tratada, “pode causar sequelas graves no olho,
como cicatrizes corneanas ou ambliopias”, é
crucial identificar e tratar atempadamente esta
condicdo. “Criangas com chalazios de repeticdo
ou hiperemia do bordo palpebral devem levan-
tar a suspeita para este diagndstico”, alerta a
preletora.

No que diz respeito ao tratamento, Catarina
Paiva destaca a realizagdo de “uma boa higiene
palpebral, algo desafiante nas criangas, exigindo
uma boa parceria com os pais aliada a antibiote-
rapia”. “Temos hoje antibidticos especificos que
vieram revolucionar o tratamento da blefarite,
como € o caso da azitromicina”, refere. Sendo a
blefarite uma doenca crdnica, a oftalmologista
salienta também a necessidade de uma “vigi-
lancia apertada destas criancas”. “Devemos ser
muito acutilantes na intervencdo médica, bem
como no seguimento regular destes doentes”,
reforca Catarina Paiva.

Em seguida, o Dr. Vasco Miranda abordard
a queratoconjuntivite vernal, que, “apesar de
ndo ser frequente, € uma das doencas alérgicas
oculares mais graves, podendo gerar, em cena-
rios mais extremos, Ulceras de cdrnea, cicatrizes
corneanas e baixa visao”. Por esse motivo, o
oftalmologista pediatrico no Centro Hospitalar
Universitario de Santo Antdnio, no Porto, inci-
dira no tratamento desta doenca e respetivas
complicagoes. “O primeiro passo da abordagem
terapéutica corresponde a uma série de medidas
ndo médicas, como a lavagem correta dos olhos,
a evicgao de exposicao solar prolongada e a uti-
lizacdo de éculos de protecdo”, indica o preletor.

O tratamento farmacoldgico passa pelos an-
ti-histaminicos ou anti-inflamatdrios oculares,
que “aliviam um pouco os sintomas, mas nao sao
eficazes isoladamente”. Ja os corticosteroides,
“sendo muito eficazes, geram efeitos laterais in-
desejdveis quando utilizados prolongadamente”,
adverte Vasco Miranda, salientando a importan-
cia de reduzir a sua utilizagao. Nesse sentido,
resta “o recurso a farmacos imunomoduladores
e, em Ultima instancia, a farmacos bioldgicos”.

Este preletor também referira as cirurgias dis-
poniveis para tratamento das complicacdes da
queratoconjuntivite vernal.

EM IDADE PEDIATRICA
Na terceira intervencdo do simpdsio, a Dr? Andrea
Molinari incidira nos fatores etioldgicos do quera-
tocone juvenil. Como tal, a diretora do Programa
de Fellowship em Oftalmologia Pediatrica e Estra-
bismo da Fundagao Metrofraternidad do Hospital
Metropolitano, no Equador, chama a atencdo para
os fatores genéticos, uma vez que esta doenca
“surge em varios membros da mesma familia”.
S&o também relevantes os fatores ambientais,
“em particular as condicGes climatéricas, dado
que os ambientes secos e com menos oxigénio
propiciam o desenvolvimento de queratocone”.

De acordo com Andrea Molinari, ha outros fato-
res que devem ser tidos em consideragao, como
as alergias, que “fazem com que se coce mais
os olhos, levando a deformacgdo da cdrnea, os
fatores endocrinoldgicos e o facto de o querato-
cone progredir mais rapidamente na puberdade
e durante a gravidez”, remata a também docente
na Universidade Central do Equador.

Por fim, a Prof? Andreia Rosa, oftalmologista
no CHUC, falara sobre as particularidades do
queratocone na crianga. “Nao sendo uma situagao
muito frequente na infancia, é a altura certa para
o seu diagndstico, porque, quanto mais cedo for
detetada, tanto melhor serd a orientacdo terapéu-
tica”, afirma a preletora. E justifica: “Ao diagnosti-
carmos um queratocone em progressao, podemos
realizar cirurgia de crosslinking para impedir o seu
avanco. Se o detetarmos mais tarde, as hipdte-
ses de tratamento sdo mais complexas, como o
transplante de cérnea ou outras terapéuticas que
ndo levam a recuperacdo da visdo.”

Nesse sentido, Andreia Rosa alertard para
os fatores que podem justificar a realizagao de
uma topografia corneana, como a instabilidade
na refracdo. Ja para realizar retinoscopia, “deve-se
atentar a presenca de um reflexo em tesoura e ao
sinal de gota de dleo, que podem ser visiveis no
exame objetivo”, explica Andreia Rosa. Na rea-
lizacdo do crosslinking, “ha pormenores técnicos
que tém de ser adaptados, ndo s6 em fungdo da
idade, mas, sobretudo, da espessura da cérnea,
que é um fator decisivo, porque este procedimento
ndo € seguro em corneas de baixa espessura”,
conclui a oftalmologista. <&
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