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REGRESSO

A fotografia acima foi registada na Reunido do Grupo Portugués de Retina e Vitreo, que decorreu no passado més
de outubro, em Coimbra .No entanto, a Sociedade Portuguesa de Oftalmologia (SPO) ja havia regressado
aos eventos presenciais em junho, com a Reunidao Conjunta do Grupo de Cirurgia Implanto-Refrativa de Portugal
com o Grupo Portugués de Superficie Ocular, Cérnea e Contactologia, em Albufeira ,eem julho, com a
SPO de Verao/Reunidao Anual dos Internos de Oftalmologia, em Aveiro . Segundo o Prof. Rufino Silva,
presidente da SPO, as trés reunides “superaram as expectativas”, com um ambiente de “grande conforto e alegria”
na partilha do conhecimento cientifico.
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Em entrevista, o Dr. Miguel Guimaraes, bastonario da Estes s3o os trés temas centrais do 64.° Congresso Por-
Ordem dos Médicos, revela-se preocupado com o impacto tugués de Oftalmologia, mas as demais vertentes da
da pandemia de COVID-19 no Servico Nacional de Saude especialidade ndo foram esquecidas. Fora do ambito
(SNS), quer pelos milhares de consultas e exames de diag- estritamente clinico, destacam-se o Férum de Advocacia,
ndstico ndo realizados, quer pelo facto de “nada de funda- as Jornadas de Investigacao, o Espaco Revista Oftalmo-
mental ter mudado na forma como o Governo organiza os logia e cursos como o de revisao por pares de artigos
cuidados de satide e valoriza os seus profissionais” cientificos ou o de social media em Oftalmologia
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PROMOCAO DO CONHECIMENTO

EM SAUDE OCULAR

ealizamos a Reunido Conjunta do Grupo de Cirurgia Im-

planto-Refrativa de Portugal com o Grupo Portugués de

Superficie Ocular, Cérnea e Contactologia (pag.22-25),
a SPO de Verdo/Reunido Anual dos Internos de Oftalmologia
(pag.20-21) e a Reunido do Grupo Portugués de Retina e Vitreo
(pag.16-18), em modo presencial. Foram apostas de sucesso,
apesar do ambiente de alguma incerteza. E com grande otimismo
gue nos vemos a regressar a normalidade, com seguranca para
todos nds. A partilha do conhecimento de forma presencial, o
contacto cara a cara, a oportunidade de convivermos e trocarmos
experiéncias abrem novas perspetivas para a vida da Sociedade
Portuguesa de Oftalmologia (SPO).

O programa da Reunido do Grupo Portugués de Retina e Vitreo
da SPO, que se realizou em outubro, na bonita cidade de Coim-
bra, refletiu a forga e a vitalidade da Oftalmologia Portuguesa
na area da retina médica e cirurgica. Os temas abordados sdo
atuais e relevantes para a pratica clinica, ajudando a cimentar
os conhecimentos e trazendo inovacgao.

O Congresso Portugués de Oftalmologia (pag.14-15) é o
momento alto da nossa Sociedade, um tempo para nos reunirmos,
para discutirmos ciéncia, partilharmos conhecimento, atualizarmos
conceitos, mas também para revermos amigos e convivermos.
O dinamismo dos sdcios da SPO ¢é expressivo: foram submetidos
mais de 200 trabalhos para apresentacao no 64.° Congresso
e foram propostos e aceites cursos de grande valor cientifico.
Os temas nobres desta edi¢ao sdo a Retina, a Inflamacao Ocular
e a Genética, que serdo analisados em simpdsios, conferéncias e
sessOes de update nestas e noutras subespecialidades. Temos
também um tempo nobre — a nossa Assembleia Geral —, na qual
vamos debater e aprovar as alteragdes aos Estatutos da SPO,
que tém sido amplamente discutidos em diferentes féruns ao
longo do ano.

E PARA A COMUNIDADE

Queremos também realcar outras informacdes relevantes para
0s socios. A primeira ¢ a continuagdo dos webinars “Quartas da
SPO” até ao fim do ano. A segunda é a newsletter do concurso
Cantinho da Fotografia (pag.6), um novo modelo de partilha
de casos clinicos em imagem que podemos receber no nosso
e-mail. A terceira é a construcdo da Biblioteca Digital (pag.5).
Neste momento, acedendo a area reservada aos sdcios, é possivel
assistir aos videos, on demand e divididos por sessées, das trés
reunioes presenciais organizadas este ano pela SPO, de todos os
webinars transmitidos e dos varios médulos do Curso de Lide-
ranca. Também destaco que a versao bilingue do nosso website
permite aumentar a visibilidade internacional da SPO.
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No entanto, a atividade da SPO nao se esgota nas reunioes
cientificas. A promogdo do conhecimento em saude ocular e
da qualidade da Oftalmologia Nacional junto da populagdo é
uma das missdes da SPO (pag.4). Nesse sentido, inicidmos uma
campanha dirigida a comunidade, que se materializa em emis-
sOes didrias e curtas na TSF, com dois objetivos: 1) esclarecer a
populacdo acerca de temas ligados a Oftalmologia, aumentando
a disease awareness; 2) melhorar a compreensao e a clarifica-
¢do do papel do médico oftalmologista como Unico profissional
com competéncias para tratar da salde ocular dos portugueses.
Acreditamos que este é um passo importante para a melhoria
da salde ocular dos portugueses e para aumentar o prestigio
dos oftalmologistas e da Oftalmologia Nacional.

Termino desejando a todos um retorno seguro a normalidade,
que nos permita retomar a vida pessoal, familiar e a atividade
profissional na sua maxima plenitude, reconhecendo e apro-
veitando o que de vélido nos trouxe o tempo de pandemia. <&
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NOTICIAS

UM ANO FORTE EM PRESENCAS

NA COMUNICACAO SOCIAL

urante o ano de 2021, a Sociedade Portuguesa de Oftalmologia (SPO) procurou divulgar informagao em diferentes meios de co-
municagdo social, tanto vocacionados para o publico em geral como para a comunidade cientifica. Com a ajuda da empresa de co-
municagado Eixo Norte-Sul, até agora, essa atividade da SPO traduziu-se em cerca de uma centena de comunicagbes de awareness
para as doengas de foro oftalmoldgico, em meios televisivos, radiofénicos e de imprensa. Ndo descurando as restantes divulgacdes, o Prof.
Pedro Menéres, vogal da Comissao Central da SPO e diretor do Servigo de Oftalmologia do Centro Hospitalar Universitario do Porto/Hospital
de Santo Antdnio, evidencia o programa da Radio TSF “A conversa com o seu médico oftalmologista”, com a transmissdo de episddios de
segunda a sexta-feira, entre 27 de setembro e 17 de dezembro. “Decidimos avangar com esta campanha para aumentar o reconhecimento
do papel da Oftalmologia e os conhecimentos sobre as doengas oculares junto da populacdo em geral.” Seguem-se alguns apontamentos

das intervencoes de membros da diregdo e dos grupos de estudos da SPO nos meios de comunicacdo social.

A
ESPERA PARA CIRURGIAS DE OFTALMOLOGIA

FECT) GRANDE LISBOA TEM AMAIORLISTA COM20MILUTENTES | §
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Até abril foram emitidos mais de 10 mil vales
para cirurgia oftalmoldgica

Para comentar o tema de capa do Jornal de Noticias de 20 de
julho, que reportava a existéncia de mais de 53 mil utentes em
lista de espera para cirurgia oftalmoldgica no Servico Nacional
de Salde, os Profs. Rufino Silva e Pedro Menéres participaram
no “Primeiro Jornal”, da SIC, e no “Jornal da Tarde”, da RTP1.

No programa “Sociedade Civil”, |
da RTP2, do dia 16 de novem-
bro, o Prof. Rufino Silva, pre-
sidente da SPO, falou sobre a
importancia dos rastreios oftal-
moldgicos.

e SOCIEDADE TSI
CIVIL [Via SKYPE: RUFINO SILVA
PRESIDENTE DA SOCIEDADE PORTUGUESA DE OFTALMOLOGIA

O Dr. Joao Pedro Marques, coordena-
dor do Grupo Portugués de Patologia
Oncoldgica e Genética Ocular da SPO,
marcou presenca no programa “Portugal
em Direto”, da RTP1, emitido a 26 de
fevereiro, para falar sobre as doencas
rupo Portuguss de Genéica Oculr da SPO raras genéticas que afetam a visdo.
No dia 22 de margo, o Dr.
Fernando Trancoso Vaz,
vice-presidente da SPO,
alertou para o impacto do
teletrabalho sobre a visdo
no programa “Sociedade
Civil”.

SOCIEDADE
CIVIL ' VA SKYPE: FERNANDO TRANCOSO VAZ
VICE PRESIDENTE DA SOCIEDADE PORTUGUESA OFTALMOLOGIA

No dia 17 de junho, foi a vez de a
Dr? Ana Vide Escada, secretaria-ge-
ral adjunta da SPO, participar no pro-
grama “Sociedade Civil”, para abordar
os cuidados oculares no verao.
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O programa “A conversa com o seu mé-
dico oftalmologista”, uma parceria da
SPO com a Radio TSF, esta a ser emitido
desde o dia 27 de setembro e termina no
proximo dia 17 de dezembro. Em cada
emissdo (sdo 60 no total), um oftalmologista esclarece duvidas,
presta conselhos, desfaz mitos e apresenta dados cientificos
acerca da saude ocular dos portugueses. Os episodios tém 1
a 3 minutos e sao emitidos de segunda a sexta-feira, entre as
7h00 e as 8h00, ficando depois disponiveis no website da TSF.

No dia 25 de maio, as oftal-
mologistas Ana Vide Escada
e Claudia Bacalhau participa-
ram no podcast “Prova Oral”,
da Antena 3, que abordou
O Livro da Visdo e os cuida-
dos a ter pela satde ocular.

No dia 5 de julho, o Prof. Julio
Machado Vaz citou o Prof. Pedro
Menéres a propdsito da miopia,
na rubrica diaria “O amor é..”,
da RTP Play.

Retenha as melhores imagens da
0000 suavida

Para assinalar o Dia Mundial da Vi-
sao 2021 (14 de outubro), resultante
de uma parceria da SPO com a Roche, a
Radio Renascenca divulgou informagdes
e entrevistas sobre a degenerescéncia
macular relacionada com a idade.
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Em entrevista ao jornal Expresso, o Prof. Pedro Menéres
falou sobre as repercussoes do confinamento na miopia.
O artigo foi divulgado no dia 17 de junho.
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Confinament

O Prof. Rufino Silva assi-
nou um artigo de opinidao
no jornal Publico, divul-
gado no dia 25 de maio,
sobre o primeiro trata-
mento de terapia genética
em Oftalmologia.
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Eis uma das principais causas de
cegueira em Portugal

' Expresso Y

abriu portas a

miopia. Incidéncia disparou 40%
cm criancas ¢ jovens

O portal Noticias ao Minuto publicou, no dia
11 de novembro, um texto sobre a retino-
patia diabética, com base nas declaracGes
do Prof. Rufino Silva e da Prof? Lilianne
Duarte, vogal da direcao da SPO.



https://esferadasideias.pt/Revista/av1S4o5p030/VisaoSPO/2021/28/Pag-4.html

CONTEUDOS DISPONIVEIS NA BIBLIOTECA DIGITAL

esde a tomada de posse, no inicio deste ano, que a atual
DComisséo Central estabeleceu a dinamizagao do website
da Sociedade Portuguesa de Oftalmologia (SPO) como um

dos seus principais objetivos. E neste 4mbito que surge a Biblioteca

Digital, uma ferramenta de consulta exclusiva para sdcios de pleno Biblioteca Digital da Sociedade
Portuguesa de Oftalmologia

direito (na area reservada), que disponibiliza contetidos cientificos
e formativos resultantes de agoes promovidas pela SPO e respe-
tivas secgbes. Segundo o Prof. Pedro Menéres, vogal da Comissdo
Central da SPO, “a Biblioteca Digital tem sido um grande sucesso,
uma vez que disponibiliza as gravagdes dos eventos, como webi-
nars e reunides presenciais, online ou hibridas da SPO e dos seus Aw
grupos”. Este recurso permite o acesso a todos os sdcios que ndo 2021-12-01 - Webinar As 2021-11-11 - Webinar As 2021-10-27 - Webinar As

Quartas da SPO - Regime Quartas da SPO - Novidades Quartas da SPO - A
puderam estar presentes nos eventos ou que queiram revisitar os RS tieralde Protecsioire Dados natinroiade e PR
contelidos discutidos. s Visio (1) T o

Catarata (1)

De acordo com o também oftalmologista no Centro Hospitalar
Universitario do Porto/Hospital de Santo Antdnio, neste momento,
a Biblioteca Digital inclui “dezenas de webinars e outras reunioes
em diferido, cujos temas se mantém pertinentes ao longo do tempo”.

Pandemia (2)

“Se um oftalmologista quiser fazer um refresh ou upgrade de conhe- Pediticac Esabism ()

Retina e Vitreo (5)

daqui a seis meses, encontrara esses contelidos ao seu dispor”,
explica. Para o futuro, a Comissao Central da SPO pretende introduzir
outros conteudos na Biblioteca Digital, como estudos, guidelines e
trabalhos relevantes no contexto da Oftalmologia. <> Marta Carreiro

2021-10-15 - Reunido GPRV 2021-10-15 - Reunido do 2021-09-23 - Webinar As

cimentos sobre, por exemplo, endoftalmites ou queratite herpética RGP (1 & fntets GPRV - Videos Quartas da SPO - Novas

Tecnologia (2) Tecnologias em Oftalmologia

Ver + Ver + Ver +

O QUE JA PODE ENCONTRAR NA BIBLIOTECA DIGITAL*:

Debate sobre glaucoma, 12 de marco, com transmissao em direto na pdgina de Facebook da SPO. Organizacdo: Grupo Portugués do Glaucoma;
Coldéquios de Oftalmologia 2021 e Curso EUPO, 20 de marco, online. Organizacio: Clinica Universitaria de Oftalmologia da Faculdade de
Medicina da Universidade de Lisboa e Servico de Oftalmologia do Centro Hospitalar Universitario Lisboa Norte/Hospital de Santa Maria;
Reunido conjunta dos grupos de Cirurgia Implanto-Refrativa de Portugal e de Superficie Ocular, Cérnea e Contactologia,

10 a 12 de junho, em Albufeira;

Reunido SPO de Verao/Reunido Anual de Internos de Oftalmologia, 2 e 3 de julho, em Aveiro;

Reunido do Grupo Portugués de Retina e Vitreo, 15 e 16 de outubro, em Coimbra.

Cérnea: queratite herpética, 10 de fevereiro. Organizacdo: Grupo Portugués de Superficie Ocular, Cérnea e Contactologia;
A retina em tempos de pandemia, 17 de fevereiro. Organizacdo: Grupo Portugués de Retina e Vitreo;

Teletrabalho na pandemia, 3 de marco. Organizacdo: Grupo Portugués de Ergoftalmologia e Baixa Visdo;

A miopia na crianga, 10 de marco. Organizacdo: Grupo Portugués de Oftalmologia Pediatrica e Estrabismo;

Calculo de lente para cirurgia de catarata no doente com queratocone estavel, 24 de marco. Organizacdo: Grupo de Cirurgia
Implanto-Refrativa de Portugal;

Linfoma primario do vitreo e retina — do diagndstico ao laboratério, 31 de marco. Organizacdo: Grupo Portugués

de Inflamagao Ocular;

Endoftalmites, 7 de abril. Organizacdo: Grupo Portugués de Retina e Vitreo;

Que doentes referenciar a Baixa Visdo, 21 de abril. Organizacdo: Grupo Portugués de Ergoftalmologia e Baixa Vis3o;
Novas fronteiras em cérnea, 28 de abril. Organizacdo: Grupo SPO Jovem

Casos clinicos desafiantes em retina, 5 de maio. Organizacdo: Grupo Portugués de Retina e Vitreo;

Diplopias, 26 de maio. Organizacdo: Grupo Portugués de Neuroftalmologia;

Rejuvenescimento periocular, 2 de junho. Organizacdo: Grupo Portugués de Orbita e Oculopldstica;

Novas terapias e micro ambiente de retina, 23 de junho. Organizagdo: Grupo Portugués de Retina e Vitreo;

Glaucoma pseudoexfoliativo — tratamos de maneira diferente?, 30 de junho. Organizacdo: Grupo Portugués de Glaucoma;
Retinoblastoma — a importancia do diagnédstico precoce, 15 de setembro. Organizacdo: Grupo Portugués de Patologia
Oncoldgica e Genética Ocular;

Novas tecnologias em Oftalmologia, 23 de setembro. Organizagdo: Grupo SPO Jovem;

A costumized approach to thyroid eye disease, 27 de outubro. Organizacdo: Grupo Portugués de Orbita e Oculoplastica;
Novidades na cirurgia de glaucoma, 11 de novembro. Organizacdo: Grupo Portugués de Glaucoma;

Regime geral de protecao de dados, 1 de dezembro. Organizacao: Sociedade Portuguesa de Oftalmologia.

Curso de lideranca online, organizado pela Unidade de Educacdo Continua da SPO, sob a coordenacido
da Dr? Helena Prior Filipe, com nove mddulos realizados ao longo de 2021, nos seguintes dias: 16 de abril;
7 de maio; 28 de maio; 18 de junho; 25 de junho; 7 de julho; 9 de julho; 14 de julho e 16 de julho.
|

*Conteldos disponiveis no dia 7 de dezembro de 2021.
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NOTICIAS

e —
pds a realizagdo de quatro foruns de discussao sobre a revisdo dos Estatutos da Sociedade Portuguesa de Oftalmologia (SPO), que
Adatam de 1939, a Comissao Central da SPO vai apresentar a proposta final aos seus sdcios, colocando-a a votacdo na Assembleia
Geral que decorre no ambito do 64.° Congresso Portugués de Oftalmologia, no dia 10 de dezembro, com inicio as 16h00.

De acordo com a Prof? Lilianne Duarte, vogal da Comissdo Central da SPO, a vers3o final que vai ser apresentada “ndo € uma proposta
da direcdo da Sociedade, mas sim dos seus associados, resultando de um processo de consulta aos sdcios, através de um inquérito e da
discussdo nos quatro féruns organizados ao longo deste ano”. Nesse sentido, a oftalmologista apela a participacdo na Assembleia Geral,
para que seja possivel formar o quérum minimo necessario a atualizagao dos Estatutos da SPO”.

Lilianne Duarte recorda que o objetivo € atualizar os Estatutos da SPO, que incluem alineas que, passados quase 90 anos, “ja ndo
se adequam a realidade atual da Oftalmologia”. Ha questdes importantes relativas a adequacdo dos Estatutos para uma candidatura
a entidade de utilidade publica, indexacao da revista e representatividade dos érgdos e coordenadores da sociedade. Assim, “é muito
importante que os sdcios estejam presentes na Assembleia Geral e manifestem a sua vontade, através do seu voto”. “Queremos que
a opinido dos sdcios seja ouvida e que, finalmente, consigamos ter estatutos que correspondam ao que a SPO ¢ hoje em dia”, remata
a vogal da Comissdo Central. A proposta final que vai ser votada em Assembleia Geral esta disponivel no website da SPO, no campo
reservado aos sécios com o titulo “Processo de Revisdo dos Estatutos”. <&

NEWSLETTER DO CANTINHO DA FOTOGRAFIA

om o intuito de destacar os trabalhos submetidos ao concurso

O também oftalmologista no Hospital Prof. Doutor Fernando Fonseca

Cantinho da Fotografia, que se realiza em varias reunites

dos seus grupos de estudo, a SPO criou uma newsletter
tematica, de periodicidade mensal,
que é divulgada via e-mail e no we- B
bsite da Sociedade (no campo re-
servado ao Cantinho da Fotografia).
“A Oftalmologia é uma especialidade
muito iconografica, em que recorre-
mos amilide a fotografia e aos meios
de imagem para registar aspetos cli-
nicos importantes, bem como para
posteriormente os compararmos,
permitindo uma boa monotorizagao
clinica e terapéutica”, justifica o Dr. Fernando Trancoso Vaz, vice-pre-
sidente da SPO. Nesse sentido, torna-se pertinente a existéncia de
uma newsletter, cujo principal objetivo € a divulgacdo dos registos
fotograficos efetuados.

@_

DA FOTOGRAFIA

explica que a elaboracdo de cada newsletter é da responsabilidade
dos coordenadores das diferentes seccdes da SPO, que “selecionam
trés fotografias que concorreram ao
Cantinho da Fotografia da reunido da
sua seccao’. Cada fotografia € publicada
com um comentario do seu autor e outro
do coordenador do grupo responsavel
pela newsletter.

Desde setembro, ja foram divulgadas
as fotografias submetidas aos concur-
sos das reunides do Grupo Portugués
de Superficie Ocular, Cérnea e Contac-
tologia, do Grupo de Cirurgia Implanto-
-Refrativa de Portugal e do Grupo Portugués de Retina e Vitreo. “Esta
newsletter tem-nos permitido fazer um refresh de conhecimentos,
principalmente se ndo nos dedicamos a area abordada nas fotografias
na nossa pratica clinica didria”, conclui Fernando Trancoso Vaz.. <&

O CANTINHO

PAGAMENTO DE QUOTAS
POR MB WAY

SPO disponibilizou recentemente uma funcionalidade no seu website, que
permite a todos os sdcios regularizarem o pagamento das quotas por MB Way.
“Neste momento, todos os sdcios podem efetuar o pagamento das quotas

em divida na area reservada da nossa pagina web”, sublinha o Prof. Manuel Falc3o,
tesoureiro da SPO. Segundo o oftalmologista no Centro Hospitalar Universitario de
S30 Jodo, esta funcionalidade “é uma mais-valia porque permite agilizar o processo de
pagamento das quotas”.

Anteriormente, os sdcios tinham de entrar em contacto com o secretariado da SPO para
saber o valor em falta, solicitar os dados de transferéncia bancaria e, entdo, regularizar
o pagamento. Essa metodologia continua disponivel. No entanto, com os pagamentos
por MB Way, o processo € menos moroso. “Os sdcios s6 precisam de aceder ao website
e solicitar o cddigo para pagamento, que, sendo efetuado, da imediatamente acesso
a todos os conteldos da drea reservada, apenas disponiveis para os sécios em pleno
direito”, explica Manuel Falcdo. <&




ATUALIZACAO DE CONHECIMENTOS
NA REUNIAO DE OFTALMOLOGIA DO CHULC

epois do adiamento no ano passado, devido a pandemia de
DCOVID— 19, a XXX Reuniao de Oftalmologia do Centro Hospi-

talar Universitario de Lisboa Central (CHULC) realizou-se nos
dias 12 e 13 de novembro, no Centro Cultural de Belém, em Lisboa.
“Para além de 2020” foi o mote do encontro, que arrancou com o
Curso EUPO dedicado ao tema “Queratocone: desde a suscetibilidade
a ectasia clinica”. “No curso, aborddmos desde as formas mais iniciais
até as mais avancadas e graves de queratocone, numa ‘viagem’ pelas
vertentes da genética, do diagndstico e do algoritmo terapéutico,
descrevendo, pormenorizadamente, as alternativas terapéuticas que
existem para cada fase e conforme a gravidade da doenca”, sintetiza
a Dr? Rita Flores, diretora do Servigo de Oftalmologia do CHULC e
membro da comissado organizadora da reunido.

Ja na mesa-redonda “Conquista 20/20”, foram discutidas férmulas
biométricas e decisdes cirurgicas de limite para casos de miopia e
hipermetropia. “Hoje, muitos doentes sdo submetidos a cirurgia de
catarata com intengGes refrativas, ou seja, a cirurgia € realizada tam-
bém com o objetivo de libertar os doentes dos dculos e das lentes de
contacto. Por isso, temos de recorrer a formulas de calculo da lente
intraocular cada vez mais rigorosas e fidedignas no estudo pré-ope-
ratorio”, sublinha Rita Flores, acrescentando que foram discutidas as
mais-valias das formulas de terceira e quarta geragdes, bem como
o modo de as utilizar e interpretar. Seguiu-se um painel dedicado a
selecdo da lente intraocular, com apresentacao e discussao de casos
clinicos.

O primeiro dia de reunido ficou ainda marcado pela palestra de
Mafalda Anjos, diretora da revista Visdo, sobre Comunicagdo Social
e Medicina, cujo objetivo foi abordar as sinergias e as dificuldades
das duas areas.

PUB.

»~

Membros da comissao organizadora com algunﬁs"oradoress Dr. Nuno-Alves, Dr. Jodo Feijao,
Prof? Andreig Rosa, Dr? Rita Flores, Dr? Sara Crisdstomo, Dr. Pedro Candeldria, -
Dr. Garlos Batalha, Dr. Vitor Maduro e Dr. Fernando Fernandes

No segundo dia, além da apresentacdo de pdsteres e da entrega
de prémios, estiveram em analise casos-limite do ambito da cor-
nea (complicacBes pdsLASIK, distrofia de Fuchs, ectasia da cérnea e
doenca limbar) e da catarata (Queratotomia radidria, catarata em camara
estreita, catarata branca e pseudoexfoliacao). “Cada orador descreveu
a preparacao pré-operatdria, as caracteristicas do caso em particular,
as nuances cirdrgicas e as adaptacOes necessarias no seguimento
pds-operatdrio”, resume Rita Flores, concluindo gue se encontra muito
satisfeita e realizada com a XXX Reunigo de Oftalmologia do CHULC.<&>
Pedro Bastos Reis

Equipamento Médico-Cientificos

Imagem de fundus a cor de alta resolucao (modelo i
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ma eyetracking e com software opcional de biometria
otica, angiografia e topografia corneal.

& .
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ENTREVISTA

“PARA RECUPERAR O QUE NAO FOI FEITO
NO SNS DEVIDO A PANDEMIA, TEMOS DE IR
PARA ALEM DOS NUMEROS DE 2019”

O bastonario da Ordem dos Médicos (OM) esta
preocupado com o estado em que a pandemia deixou o
Servigo Nacional de Saude (SNS), quer pelos milhares
de consultas e exames complementares de diagnostico
que ndo foram realizados, quer pelo facto de “nada de
fundamental ter mudado na forma como o Governo
organiza os cuidados de saude”. Valorizar a carreira
médica, adotando medidas que contribuam para fixar
clinicos no SNS, é outra prioridade salientada pelo
Dr. Miguel Guimaraes, que ndo considera necessdrio
abrir mais cursos de Medicina.

Como analisa o impacto da pandemia de COVID-19 no SNS?
Os efeitos diretos da pandemia sdo conhecidos de todos, com
muitos milhares de mortos e de internados. Mas os efeitos laterais
também foram muito poderosos, nomeadamente nos doentes ndo
COVID. A OM tem um projeto chamado Satide em Dia, em parceria
com a Associacao Portuguesa de Administradores Hospitalares,
que permite avaliar o que aconteceu na salide em Portugal durante
um ano de pandemia. O impacto foi muito grande, nomeadamente
nas doencas cronicas, como a diabetes, a hipertens3do arterial e
a insuficiéncia cardiaca, mas também nos rastreios oncoldgicos,
por exemplo.

Em 2020, tivemos menos 450 mil pessoas a fazer o rastreio do
cancro da mama, do colo uterino e colorretal. No dmbito da dia-
betes, cerca de 30% dos doentes nao tiveram o seu seguimento
habitual, que é importante para prevenir o atingimento de varios
orgdos. Durante um ano de pandemia, fizeram-se cerca de 30
milhdes de exames complementares de diagndstico a menos do
que no ano anterior [2019]. O nimero de inscritos para cirurgia
também diminuiu significativamente, o que leva a crer que muitos
doentes ndo chegaram sequer a ter um diagndstico.

O que é possivel fazer para recuperar esses atrasos?

O Governo deveria ter um plano especifico, uma espécie de plano
Marshall, para alargar os rastreios e o acesso dos doentes aos
cuidados de saulde. Esta estratégia deveria ser liderada pelo setor

publico, envolvendo também os setores privado e social. Para
recuperar o que ndo foi feito no SNS devido a pandemia, temos
de ir para além dos numeros de 2019. Este plano teria de ser
estruturado no ambito do Plano de Recuperacdo e Resiliéncia,
mas isso nao foi feito. Continuamos a ter mais de um milhao de
pessoas sem médico de familia e os servigos continuam com difi-
culdades. Por exemplo, no passado més de setembro, o Hospital
de S3o Bernardo, em Setubal, j& tinha 47 doentes em macas nos
corredores do Servico de Urgéncia. No inicio de outubro, o diretor
clinico demitiu-se e, depois, 87 diretores de servigo e chefes de
equipa deram o mesmo passo.

O SNS nao tem sido suficientemente valorizado pelo
Governo?
O Ministério da Saude ndo conseguiu transformar o SNS, reforgar
os equipamentos e infraestruturas dos hospitais e centros de salde,
nem o capital humano, que é tdo necessario. Os médicos de fami-
lia continuam a assegurar tarefas excessivas relacionadas com a
COVID-19, como o Trace COVID-19, as areas dedicadas para
doentes respiratdrios (ADR) e os processos de vacinagdo em lares.
Claro que sdo tarefas importantes, mas, para o SNS conseguir
responder as necessidades de todos os portugueses, o Estado
deveria ter contratado médicos que estdo fora do SNS para pres-
tarem este tipo de apoio aos doentes com COVID-19.

Apesar de tudo, Portugal esta hoje mais preparado

para enfrentar situacoes de pandemia?

Em termos de capacidade de resposta dos profissionais de salde,
sim. A pandemia do SARS-CoV-2 serviu para reconhecer a capa-
cidade de lideranca dos médicos. S6 para dar dois exemplos que
conheco bem: o facto de o Centro Hospitalar Universitario de Séo
Jodo e o Centro Hospitalar Universitario do Porto terem liderancgas
médicas fortes permitiu-lhes tomar muitas medidas importantes
de contengdo da infegdo e resposta adequada aos doentes com
patologia grave. E fizeram-no antes de a Direcdo-Geral da Saude
ter tomado qualquer decisdo, até ao nivel do uso obrigatdrio de
madscara. Também aprendemos que, a0 mesmo tempo que € preciso
atender os doentes infetados, € fundamental manter a resposta
aos doentes “de sempre”, até porque algumas doencas sdo tdo
ou mais graves do que a COVID-109.

Ordem dos Médicos discorda de nova tabela da ADSE

A Ordem dos Médicos (OM) ja manifestou publicamente a sua preocupacdo com a nova tabela de precos da ADSE, que,
na opinido de Miguel Guimaraes, “pode por em causa a qualidade dos atos médicos”, porque, em muitas situacoes, a
retribuicdo “ndo chega sequer para pagar os materiais utilizados”. De acordo com o bastonario, “muitos atos médicos
estdo a ser francamente desvalorizados, nomeadamente os mais complexos, como a atividade cirtrgica, que sofreu

uma reducao do pagamento pela ADSE de quase 20%”.

Miguel Guimaraes alerta também para o risco de que “muitos médicos nao aceitem trabalhar para a ADSE”, com
consequéncias para o préprio subsistema de salde. “Se os 1,2 milhdes de inscritos na ADSE n3o tiverem acesso aos
cuidados que deveriam ter, concluirdao que nao vale a pena continuar a descontar 3,5% do seu vencimento mensal.
Este é um risco, porque a ADSE é fundamental para o equilibrio do sistema de saude portugués. O SNS nao teria
capacidade para absorver 500 mil pessoas vindas do subsistema da ADSE de repente. Esta situacao pode gerar um

enorme desequilibrio no SNS”, avisa o bastonario da OM.

e Visdao SPO | Dezembro 2021



A esse nivel, estamos mais ou menos na mesma. Temos mais venti-
ladores em Cuidados Intensivos, mas faltam médicos e enfermeiros.
Ha mais algumas camas de internamento, mas estdo a ser desativa-
das. Na pratica, voltamos a estaca zero. A capacidade de resposta glo-
bal fica dependente do esforco dos profissionais de saude, porque o
Estado n3o fez o seu papel neste ano e meio — deveria ter aproveitado
para valorizar mais os profissionais, revendo as carreiras, e ndo o fez.
O setor publico ndo tem capacidade de concorréncia com o setor
privado e muito menos com outros paises. No ultimo concurso para
Medicina Geral e Familiar, 40% das vagas ficaram por ocupar. Esta
situacdo ndo nos deve admirar: os jovens médicos tomam outras
opgdes porgue nao se sentem acarinhados e nao lhes sao dadas
as condigdes de trabalho que deviam ter.

E claro que as remuneragOes sdo importantes: para um meédico
especialista que estudou 11 a 13 anos no ensino superior, com
a competéncia e a responsabilidade que lhe sdo exigidas, ¢ até
ofensivo ganhar 1700 euros por més. E ébvio que as remuneracdes
deveriam ser revistas rapidamente, mas ndo sdo o Unico aspeto a
alterar. Os médicos precisam de ter mais apoio na formagao conti-
nua, que é essencial para as respostas que tém de dar diariamente.
Também é preciso criar condi¢bes para desenvolver projetos de
investigacdo nos servicos e garantir que os médicos dispdem de
equipamentos e infraestruturas adequadas a sua atividade.

E atirar areia para os olhos das pessoas! Até podiam abrir mais
100 escolas médicas que ndo adiantaria de nada. Querem diminuir
a qualidade da Medicina num pais com excelentes indicadores na
area da Satde? E totalmente inaceitdvel. Temos médicos suficientes
para as necessidades do pais; precisamos é de conseguir que eles
optem por ficar a trabalhar em Portugal, especificamente no SNS.

Esse curso foi aprovado pela Agéncia de Avaliacdo e Acreditacdo
do Ensino Superior (A3ES) e pelo Ministério da Saude. Na altura
em que o avaliamos, consideramos que nao trazia nada de novo
em relacdo aos cursos de Medicina que ja existem em Portugal
e que até apresentava uma componente clinica inferior. Ndo po-
demos seguir o caminho de Italia, que levou médicos a trabalhar
em taxis e caixas de supermercado, prejudicando a qualidade da
Medicina. Ndo adianta haver mais escolas médicas se ndo houver
massa critica suficiente para formar médicos e se ndo houver um
“hospital-mae” que permita o contacto com as varias doengas.
Por isso é que existem numerus clausus em todos os paises.

Ao longo de 80 anos, a OM nunca conseguiu que a Assembleia
da Republica publicasse uma lei do ato médico, nem que o seu
estatuto incluisse a definicdo do ato médico. Por isso, em 2019,
decidimos publicar um regulamento sobre o ato médico em Didrio
da Republica. A ministra da Saude contestou de imediato, mas o
Ministério Publico deu razdo a OM, por achar que é fundamental
que o ato médico esteja definido e que essa definicdo possa ser
utilizada pelos tribunais e outras entidades. Portanto, o regula-
mento permaneceu.

A regulamentacdo € importante para que os cidaddos perce-
bam o que sdo atos médicos e quais as responsabilidades dos
clinicos. Além disso, é fundamental que os médicos vejam as suas

competéncias perfeitamente legalizadas, porque existe a tenta-
tiva de interpenetragdo de competéncias entre médicos e outros
profissionais. Ndo pode haver duvidas relativamente a separacdo
completa entre a Medicina e as atividades sem evidéncia cientifica,
como a chamada medicina tradicional chinesa ou as terapéuticas
nao convencionais.

Ja e muitas vezes, quer pelos Tribunais da Relacdo de Lisboa e do
Porto, quer pelo préprio Tribunal Constitucional, por exemplo, a
propdsito da questdo da eutandsia. Neste momento, o regulamento
do ato médico ja pode ser utilizado em diversas circunstancias,
0 que é essencial para doentes e médicos.

Videos com momentos-chave da entrevista
ao Dr. Miguel Guimaraes

Dezembro 2021 | Visdo SPO
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UMA DECADA DE OFTALMOLOGIA

EM VILA FRANCA DE XIRA

w
g & ~
EQUIPA: Bruno Pereira (téeriico de ortdpti€a), Dr? Ana Eerreira, Dr? Teresa Painhas, Dr? Claudia Gongalves, Ana Patricia Coutinho (técnica de ortdptica), Catarina Balco (técnica de"ortdptica),

Priscila Beato (técnica coordenadorade ortdptica), Dr. Jerénimo Gongalves, Dr? Nédia.Lopes, Dr? Mariana CardosojPatficia Santos(técnica de ortdptica), Dr. Marco Livérani, Dr. Miguel Amaro
(diretor do Servico), Dr? Eliana Neto e Dr. Pedro Silva. Ausentes na fotografia: Dr. Ivo Silva, Dr Rita Couceiro, Dr? Claudia Loureiro, Dr? Filipa Rodrigues e Andreia Rocha (técnica de ortdptica)

O Visao SPO visitou o Servigo de Oftalmologia do
Hospital de Vila Franca de Xira para conhecer a sua
equipa, as suas instalacdes e a sua evolucdo desde a
abertura, em agosto de 2011, até aos dias de hoje. Uma
equipa jovem e dindmica; consultas das mais diversas
valéncias da Oftalmologia; instalagdes modernas e
equipamentos com tecnologia de ponta; participagao
em ensaios clinicos, promovendo a vertente cientifica
da carreira dos oftalmologistas, sio pontos fortes deste
Servigo. No entanto, ha sempre aspetos a melhorare,
neste caso, as principais necessidades nao preenchidas
sdo0 a idoneidade formativa para receber internos euma
equipa de enfermagem propria.

g B, Marta Carreiro

lhando para as instalagoes de arquitetura moderna,
inauguradas em 2013 como resultado da parceria
publico-privada entre o Governo e o Grupo José de
Mello Saude, ninguém diria que o Hospital de Vila Franca
de Xira (HVFX) tem mais de 400 anos de histdria. Também
resultante dessa parceria estabelecida em 2011 surgiu o
designio de criar um Servico de Oftalmologia, que ndo existia
até entdo. O Dr. Miguel Amaro foi convidado a assumir a sua
direcdo, responsabilidade que mantém atualmente.
Chegados ao gabinete de Miguel Amaro, no piso 3 do
hospital, onde também se situam os restantes gabinetes de
consulta da especialidade, o diretor comeca por recordar os
primdrdios do Servico. “Fui convidado para integrar o HVFX
em abril de 2011, ficando desde logo responsavel pelo plano
estratégico da abertura do Servico de Oftalmologia, que ini-
ciou a sua atividade a 2 de agosto desse ano. Estive um més
sozinho e, depois, entrou a técnica de ortdptica Priscila Beato,
que continua connosco até hoje e me ajudou a delinear a
estratégia que irlfamos adotar para servir uma populacdo de
cerca de 250 mil habitantes.”

Visdao SPO | Dezembro 2021
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De acordo com o diretor, desde o inicio que o objetivo foi
criar um Servico “que dé resposta a todas as dreas da Oftal-
mologia, de modo a que os doentes possam realizar todo o
seu tratamento neste hospital”. Paulatinamente, a equipa foi
aumentando, expandiram-se as instalacdes e adquiriram-se
novos equipamentos. Atualmente, trabalham aqui 14 oftal-
mologistas, cada um com a sua area de diferenciacdo, seis
técnicos de ortdptica e existem dez gabinetes de consulta
(ver mais niumeros na caixa). “Hoje em dia, conseguimos dar
resposta a todas as dreas da Oftalmologia, com excecdo dos
transplantes de cdrnea e do tratamento dos tumores intrao-
culares, pois a nossa casuistica ndo o justifica”, afirma Miguel
Amaro. Esses casos sdo referenciados, respetivamente, para o
Centro Hospitalar Universitario de Lisboa Central/Hospital de
S&o José e para o Centro Hospitalar e Universitario de Coimbra.

O Servico de Oftalmologia do HVFX disponibiliza consultas
das mais diversas subespecialidades, que tém como aspeto
transversal a pré-avaliacdo de todos os doentes de acordo com
os critérios definidos pelos coordenadores de cada consulta.
“Os doentes fazem avaliagao de acuidades visuais e o exame
pedido por cada subespecialidade, chegando a consulta ja com
essa pré-avaliacdo realizada, o que permite ao oftalmologista
centrar-se na avaliagao da progressao, ou ndo, da doenga. Com
este método, conseguimos atender um ndmero de doentes
superior ao que seria possivel se fosse o médico a ter de rea-
lizar todos os exames”, explica Miguel Amaro.

A Consulta de Retina Médica é uma das mais procuradas
nesta regido. A sua coordenadora, Dr.? Ana Ferreira, da conta
que, no acompanhamento e no tratamento dos doentes com
patologia retiniana, destacam-se os casos de retinopatia dia-
bética e de degenerescéncia macular relacionada com a idade
[DMI]”. Os especialistas em retina médica tém ao seu dispor
“grande parte dos exames complementares de diagndstico
que sdo necessarios num bom acompanhamento dos doentes,
nomeadamente a tomografia de coeréncia dptica, a angiografia
fluoresceinica, o verde de indocianina e a ecografia ocular”.



esclerectomia profunda ndo penetrante com implante 10-9

Ao nivel dos tratamentos, Ana Ferreira destaca a adminis-
tracdo de injecGes intravitreas de corticoides e de antiangiogé-
nicos, assim como os procedimentos com lasers. Os tumores
oculares, nomeadamente os melanomas da coroideia, sao
as situacbes que esta consulta mais referencia para outros
hospitais. A coordenadora da Consulta de Retina Médica des-
venda que, em janeiro de 2022, iniciara atividade a consulta
de macula, cujo objetivo passa por “avaliar os doentes com
DMl através de todos os exames necessarios, prestando-lhes
tratamento no préprio dia”.

Desde o inicio que a retina é uma das valéncias mais im-
portantes do Servigo de Oftalmologia do HVFX, nao fosse
uma das areas de maior interesse do seu diretor. “Neste
momento, a valéncia da retina consome cerca de 50% dos
recursos do nosso Servico, representando 55% do volume
cirurgico”, refere Miguel Amaro. No entanto, desde ha trés
anos, tem-se registado um investimento importante na area
do glaucoma. “Hoje em dia, temos trés médicas dedicadas ao
glaucoma e registamos um incremento enorme da consulta e
da resposta cirdrgica neste ambito”, revela o diretor.

CONTRIBUTO “FUNDAMENTAL” DA ORTOPTICA

Para Miguel Amaro, os técnicos de ortdptica sdo uma “peca
fundamental” no Servigo de Oftalmologia do HVFX. “Sao
pessoas com um otimo espirito de equipa e uma abertura
excecional; estdo sempre prontos para arregagar as mangas
e colocar as maos ao trabalho, seja qual for o desafio. De-
vido a falta de recursos humanos, os técnicos de ortdptica
ajudam em muitas tarefas para além do seu ambito profis-
sional, nomeadamente da Enfermagem, como acontece no
pré-operatodrio das cirurgias de catarata. Além disso, libertam
os oftalmologistas de iniUmeras fungdes, para que a sua ati-
vidade seja focada quase Unica e exclusivamente no doente”,
sublinha o diretor.

Priscila Beato trabalha no Servigco de Oftalmologia do
HVFX desde o inicio, ha dez anos, e, atualmente, coordena
a equipa de ortdptica. Entre muitas outras tarefas, é respon-
savel por “elaborar as escalas de trabalho, gerir os horarios
e as agendas dos exames e garantir a presenca de técnicos
em todas as consultas, para que os exames sejam efetuados
atempadamente”.

A autonomia e responsabilidade atribuidas aos técnicos de
ortdptica, principalmente no apoio a componente cirurgica,

Todos os procedimentos cirtrgicos sdo realizados em regime ambulatdrio, com excecdo da cirurgia da drbita, No dia da reportagem do Visdo SPO, as Dr.as Mariana Cardoso
e Claudia Gongalves realizaram uma cirurgia combinada de catarata e glaucoma, através de facoemulsificagao do cristalino com implante de lente intraocular e de uma

com a elaboracdo dos planos das cirurgias, sao vantagens de
trabalhar neste Servico, segundo Priscila Beato. E exempli-
fica: “Sempre que ficamos alerta para um possivel diagnds-
tico no gabinete de triagem da urgéncia, temos autonomia
e liberdade para decidir que exames realizar. S6 depois de
o doente realizar esses exames ¢ que o encaminhamos para
o oftalmologista.”

TRUNFOS E PONTOS FORTES

Segundo Miguel Amaro, o Servico de Oftalmologia do HVFX
€ composto por “uma equipa jovem, dindmica, competente e
diferenciada, que representa uma grande mais-valia”. Enquanto
diretor, uma das condigGes que sempre procurou oferecer
a sua equipa foi a oportunidade de exercer uma elevada
atividade cirdrgica. “A experiéncia adquirida pelos nossos
oftalmologistas reflete-se na baixissima taxa de complicacGes
e de problemas que registamos a nivel cirdrgico.”

Continua

I
Mi%uel Amaro realiza tratamento com laser num doente com “uma retinopatia

diabética muito grave, profundamente isquémica e ja com alguma proliferacdo”,
que importa travar. No Gabinete de Laser, encontram-se aparelhos de varias
tecnologias, como o Multispot Retina, 0 YAG ou o PASCAL

Dezembro 2021 | Visdo SPO
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Durante a visita do Visdo SPO, também foi possivel assistir a uma cirurgia
de catarata realizada pelos Drs. Pedro Silva e Marco Liverani

A par disso, o Servigo encontra-se dotado de equipamen-
tos com tecnologia de ponta, gragas a “disponibilidade que
a administragao hospitalar sempre demonstrou em adquirir
as mais recentes inovacgdes”. Por exemplo, este Servico foi
pioneiro em Portugal na utilizacdo do Endoret para encer-
ramento dos buracos maculares. “A Dr.? Eliana Neto foi a
primeira oftalmologista a utilizar o Endoret num hospital
publico portugués. Este equipamento também permite tratar
o olho seco e pode ser utilizado na cirurgia de glaucoma”,
destaca Miguel Amaro.

A participacdo em ensaios clinicos € outra grande aposta do
Servico de Oftalmologia do HVFX. De acordo com o diretor,
“desde o comeco, houve vontade de participar em ensaios
clinicos, envolvendo a equipa na vertente mais cientifica da
carreira, o que aconteceu, sobretudo, a partir de 2013”. Nesse
ano, o Servico integrou a rede EVICR.net, para a qual tem
recrutado varios doentes, ao longo dos anos, possibilitando-
-lhe a envolvéncia em varios ensaios clinicos, principalmente
na area da retina.

Como “ndo ha bela sem sendo”, Miguel Amaro aponta as
duas caréncias que gostaria de ver resolvidas nos préoximos
anos — conseguir a idoneidade formativa para poder receber
internos de Oftalmologia eter uma equipa de Enfermagem
prépria. “Ha cerca de dois anos que ja fizemos o pedido para a
criagao de Internato Complementar de Oftalmologia no HVFX,
o qual ainda ndo foi atendido pelo Colégio da Especialidade
de Oftalmologia da Ordem dos Médicos. Tenho esperancga
que esse seja um objetivo que cumpriremos a médio prazo.”

Para mensagem de despedida Miguel Amaro destaca a
importancia dos hospitais periféricos para aliviar a pressao
nos hospitais centrais. “Muitas vezes, estamos na linha da
frente da nossa area de influéncia, com a obtencdo de um
numero relevante de primeiros diagndsticos. Os hospitais
periféricos como o nosso funcionam como um travdo para que
os hospitais centrais possam ter capacidade para atender os
doentes das metrépoles”, conclui o diretor.
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EVENTOS

Globo Ocular

GENETICA, RETINA E INFLAMACAO
NO CENTRO DA DISCUSSAO

O Congresso Portugués de Oftalmologia regressa ao modelo presencial, realizando-se no Centro de Congressos
do Algarve, em Vilamoura, entre 9 e 11 de dezembro. Genética, retina e inflamagao ocular sdo os grandes temas
da 64.2 edi¢do, mas as demais vertentes da Oftalmologia ndo foram esquecidas. Fora do ambito estritamente
clinico, destacam-se o Forum de Advocacia, as Jornadas de Investigacdo, o Espaco Revista Oftalmologia
e cursos como o de revisdo por pares de artigos cientificos ou o de social media em Oftalmologia.

presencialmente, proporcionando uma grande oportu-
nidade para convivermos, revermos amigos e discutir-
mos ciéncia com grande nivel”, comeca por

Yvidenciar o Prof. Rufino Silva, presi-

»
“Ecom grande satisfacao que realizamos este congresso

dente da Sociedade Portuguesa de
Oftalmologia (SPO) e oftalmolo-
gista no Centro Hospitalar e Uni-
versitario de Coimbra (CHUC).
Além de sete cursos tedricos
acreditados pela UEMS e um
curso pratico, que decorrerdo de
quinta-feira a sabado (ver caixa),
o 64° Congresso Portugués de
Oftalmologia também inclui comu-
nicacgdes livres nos trés dias, entre as
8h00 e as 10h30, bem como conferéncias
de convidados internacionais de renome. Na quinta-feira, o Prof.
Camiel Boon, dos Paises Baixos, falara sobre distrofias da retina;
na sexta-feira, o Prof. Frank Holz (Alemanha) sobre os novos
desenvolvimentos para a DMI e o Prof. Miguel Burnier (Canada)
sobre bidpsias tradicionais, dticas e liquidas; no sabado, o Prof.
Carlos Pavesio (Reino Unido) sobre a terapéutica das uveites
posteriores nao infeciosas.

Uma das novidades deste congresso € o Férum de Advocacia
(11 de dezembro, as 14h30), organizado conjuntamente pela SPO
e pelo Colégio da Especialidade de Oftalmologia da Ordem dos
Médicos, para “discutir temas de atualidade relacionados com o
exercicio da Oftalmologia”, como a responsabilidade médica e
as exigéncias de formacado nesta especialidade.

Desta vez, a Assembleia-Geral da SPO (10 de dezembro, as
16h00) inclui um ponto particularmente importante: a votagao
da proposta de revisao dos estatutos da SPO, que resulta de um
amplo debate e consenso em torno deste processo ao longo dos
Ultimos anos (mais informag&o na pagina 6).

Apesar de a genética, a retina e a inflamagdo ocular serem os
temas centrais do 64.° Congresso da SPO, na sessdo de update
(11 de dezembro, as 16h50), também se abordardo as novida-

Prof. Joaquim Murta € o presidente honorario

O diretor do Centro de Responsabilidade Integrado de Oftalmologia
(CRIO) do Centro Hospitalar e Universitario de Coimbra e ex-diretor da
Faculdade de Medicina da Universidade de Coimbra, Prof. Joaquim Murta,
é o presidente honorario do 64.° Congresso Portugués de Oftalmologia.
O Prof. Rufino Silva justifica a escolha: “E um oftalmologista de grande
prestigio nacional e internacional, com um curriculo notavel a nivel clinico,
cientifico, académico e associativo, sendo que ja presidiu a SPO.”
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des em glaucoma, neuroftalmologia e oftalmologia pediatrica.
“Aideia é apresentar os aspetos de maior novidade que surgiram
no ultimo ano em cada uma destas areas”, explica Rufino Silva.

DIA DA GENETICA, 9 DE DEZEMBRO

O programa do Dia da Genética abre com o
simpdsio dedicado as distrofias heredita-
rias da retina (DHR), com trés partes.
A primeira foca-se na sensibilizacao
para a doenca e nas necessidades
médicas ndo satisfeitas. “Vamos fa-
lar sobre os sinais e sintomas que
nao devem passar despercebidos,
desde o recém-nascido ao adulto.
Depois, abordaremos a jornada do
doente com DHR e as vias para me-
Llhorarmos esse percurso, pois, muitas
vezes, os doentes passam de médico em
médico até ao diagndstico definitivo. Também

vamos apresentar o IRD-PT, um registo nacional de distrofias
da retina que esta incluido na plataforma retina.pt”, descreve o
Dr. Jodao Pedro Marques, coordenador do Grupo Portugués de
Patologia Oncoldgica e Genética Ocular da SPO e oftalmologista
no CHUC.

A segunda parte centra-se na relacdo custo-eficacia e nos patien-
t-reported outcomes em DHR. Por ultimo, decorre a mesa-redonda
dedicada a terapia génica com voretigene neparvovec em Portugal.
“Ja tratdmos os primeiros seis doentes no CHUC — o unico centro
que, até a data, aplica este tratamento em Portugal —, cinco dos
quais com mais de um més de follow-up, pelo que serd interes-
sante partilhar essa experiéncia”, indica Jodo Pedro Marques.
A discussdo contara com as perspetivas de uma especialista em
distrofias da retina, de um cirurgiao de retina e de uma doente
tratada com voretigene neparvovec.

Apds o simpdsio, decorrera a keynote lecture, por videoconfe-
réncia, do Prof. Camiel Boon, oftalmologista no Centro Médico da
Universidade de Leiden e docente na Universidade de Amesterdao,
que vai abordar o tema “Distrofias da retina: grandes imitadores”.
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DIA DA RETINA, 10 DE DEZEMBRO

No &mbito da retina médica, a Prof.? Lilianne Duarte, vogal da
Direcdo da SPO, salienta as sessoes que abordam a evolugao
terapéutica na degenerescéncia macular relacionada com a
idade (DMI) e na retinopatia diabética. E o caso
da Conferéncia Cunha-Vaz, na qual o Prof.
Frank Holz vai apresentar os mais recen-
tes desenvolvimentos na DMI (12h35-
13h00), e do Simpdsio de Retina SPO/
/GER dedicado a retinopatia diabética
(11h00-12h30). Segundo a oftalmo-
logista no Centro Hospitalar de En-
tre o Douro e Vouga/Hospital de Sdo
Sebastido, em Santa Maria da Feira, a
discussao atual centra-se, sobretudo, em
“alternativas que permitam reduzir a so-
brecarga do tratamento, quer para os doentes
quer para os servicos de saude”. Em causa estdo
ndo so novas terapéuticas, mas também dispositivos médicos
que permitam alargar o intervalo entre administracdes, sem
reduzir a eficacia.

Outro aspeto em destaque no programa do Dia da Retina é
a evolucgado das classificagGes e dos meios imagioldgicos. “Em
Oftalmologia, a imagem ¢ fundamental para o diagndstico e
a orientacdo do tratamento. Recentemente, também foram
sugeridos alguns biomarcadores que poderao ser indicati-
vos de melhor resposta aos farmacos disponiveis”, refere Li-
lianne Duarte, que também destaca o papel que a inteligéncia
artificial podera desempenhar em Oftalmologia, contribuindo
para a homogeneizacgdo do diagndstico e “libertando o médico
do trabalho de analise e classificacdo de

\imagens, que consome algum tempo”.

deOftalmologia

O Prof. Manuel Falcdo, tesoureiro
da SPO, salienta o aparecimento de
novos anti-VEGF. “Estamos curiosos
para saber os resultados funcionais
obtidos em Portugal, bem como
as complicacbes que podem estar
associadas a estas terapéuticas e
qual a perspetiva dos oftalmolo-
gistas que ja as utilizaram. Os novos
farmacos prometem permanecer mais
tempo dentro do olho, diminuindo a fre-
quéncia de injecdes. No congresso, além dos
novos anti-VEGF, também analisaremos os novos tratamentos
para as doencgas genéticas retinianas”, sublinha o oftalmolo-
gista no Centro Hospitalar Universitario de Sdo Jodo, no Porto.
A retina cirdrgica também sera abordada no congresso.
“Vamos falar sobre novos aparelhos e técnicas que estdo a
surgir”, antecipa Manuel Falcao, que, entre essas inovagoes,
destaca o 27G, a OCT intraoperatdria e cirurgia 3D, que ca-
tivam cada vez mais utilizadores. “E importante discutirmos
a experiéncia existente com estes sistemas na realizacdo de
vitrectomias. Queremos conhecer os resultados obtidos pelos
oftalmologistas que ja os utilizam e se estdo a mudar as suas
preferéncias”, afirma o oftalmologista.

DIA DA INFLAMAGAO, 11 DE DEZEMBRO

Na area da inflamacdo ocular, um dos destaques sera a confe-
réncia do Prof. Carlos Pavesio, oftalmologista no Moorfield’s Eye
Hospital, em Londres, sobre opcdes terapéuticas nas uveites
posteriores nao infeciosas (12h35-13h00). Outro momento
alto serd o simpdsio dedicado a investigacdo sistémica e ao

©

diagndstico em uveites (11h00-12h30), que conta com as
participagoes da Dr.? Cristina Ponte e do Dr. Pedro Carvalho,
como representantes da Sociedade Portuguesa de Reumato-
logia (SPR), e do Prof. Carlos Pavesio, entre outros destacados

\especialistas. Segundo a Dr.? Cristina Fonseca, coordena-

dora do Grupo Portugués de Inflamacéao
Ocular da SPO, os reumatologistas
sao parceiros importantes dos
oftalmologistas no diagnds-
tico destas doengas, que po-
dem ser sistémicas. “A SPR
também deu uma ajuda es-
sencial no desenvolvimento
da plataforma uveites.pt, que
se inspirou muito na reuma.pt.
A comunicacao entre as duas espe-
cialidades é fundamental e queremos
continuar a fomenta-la”, frisa a oftalmo-
logista no CHUC.

“As uveites podem estar associadas a doencas sistémicas,
como a tuberculose, a sifilis ou a sarcoidose, pelo que € essencial
saber que exames pedir perante determinado quadro clinico,
bem como interpretar os resultados. Temos de adequar a nossa
investigacdo ao quadro clinico a nossa frente e também saber
a quem referenciar, quando necessario”, diz Cristina Fonseca.
O dia 11 de dezembro termina com uma sessao de update
de conhecimentos, que, além da inflamag&o ocular, inclui a
retina, a genética, a oftalmologia pediatrica, o glaucoma e a
neuroftalmologia. <&

CURSOS TEORICOS

Retinopatia da prematuridade

(11h00-12h30, sala 2);

Revisao por pares de artigos cientificos

em Oftalmologia (11h00-12h30, sala 3);

Abordagem pratica dos tumores orbitarios
(11h00-12h30, sala 4);

Social media em Oftalmologia (14h30-16h00, sala 2);
OCT-A no glaucoma (14h30-16h00, sala 3);

Queratites infeciosas (11h00-12h30, sala 2);
Pérolas na blefaroplastia superior e inferior funcional
e estética (11h00-12h30, sala 3);

CURSO PRATICO

Baixa visao (11h00-12h30, sala 2).

Mais comentarios em video sobre 0 programa
da maior reuniao anual da Oftalmologia portuguesa

— ON
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DINAMISMO NA REUNIAO DO
GRUPO PORTUGUES DE RETINA E VITREO

Sala invariavelmente cheia e sessdes com elevada participagdo, alternando debates com conferéncias e apresentacao de
casos clinicos. De acordo com o Prof. Rufino Silva, presidente da Sociedade Portuguesa de Oftalmologia (SPO), a Reunido
do Grupo Portugués de Retina e Vitreo (GPRV) 2021, que decorreu nos dias 15 e 16 de outubro, em Coimbra, “superou
as expetativas’, com um ambiente de “grande conforto e alegria’ na partilha do conhecimento cientifico. As novidades no
ambito das distrofias hereditarias da retina, da inflamacao e da traumatologia oculares foram alguns dos temas em discussao.

g B, Marta Carreiro e Pedro Bastos Reis

Sessao “Inherited retinal dystrophies: an overview™: :
Dr? Rita Anjos, Dr. Jodo Pedro Marques, Prof* Sara Vaz-Pereira, Prof. Jodo Figueira,
Dr? Ana Marta, Prof. Amandio Rocha-Sousa e Dr? Luisa Coutinho Santos

Mesa-redonda “Onde a retina encontra a inﬂahat;\aﬁ ocular™
Dr? Maria Jodo Furtado, Dr? Marta Guedes, Dr? Inés Leal, Dr?Manuela Bernardo,
Dr. Miguel Ribeiro, Dr.? Filipa Gomes Rodrigues e Dr? Vanda Nogueira

Sessdo interativa dedicada as endoftalmites:
Profs. Jodo Paulo Sousa, Carlos Marques Neves, Jodo Figueira e Mario Alfaiate

Sessao interativa sobre regimes de tratamento da retina:
Dr. Miguel Lume, Prof? Lilianne Duarte, Prof. Rufino Silva,
Prof? Angela Carneiro e Doutor Antonio Campos

reunido comecou com uma mesa-redonda dedicada as distrofias here-

ditarias da retina (DHR), uma drea que “tem registado grande inovacédo

nos ultimos anos”, de acordo com o Dr. Jodo Pedro Marques, que, além de
orador, também moderou a sess3o. “Os avancos referem-se a vertente genética,
mas também a pratica clinica, com o desenvolvimento de aparelhos de imagiologia
retiniana multimodal que permitem caracterizar as alteragoes de forma cada vez
mais notdria e detalhada”, sublinha o coordenador do Grupo Portugués de Patologia
Oncoldgica e Genética Ocular da SPO.

Na mesa-redonda, além da necessidade de realizar precocemente um teste
genético nas pessoas com DHR, foi vincada a importéncia da imagiologia reti-
niana multimodal e da fenotipagem completa para um diagndstico mais preciso.
Os tratamentos inovadores, como a terapia génica, a terapia com células esta-
minais ou os novos medicamentos de administracdo oral, também estiveram em
foco. Depois, falou-se sobre a abordagem cirdrgica na terapia génica sub-retiniana
e, por ultimo, Jodo Pedro Marques apresentou os resultados do tratamento com
voretigene neparvovec, que, em Portugal, comecou a ser utilizado em maio de
2021. “Embora ainda tenhamos um follow-up muito curto, os resultados tém sido
altamente satisfatdrios, com melhorias notdrias na funcdo visual”, destaca o oftal-
mologista no Centro Hospitalar e Universitario de Coimbra (CHUC), referindo que,
até agora, foram tratados seis doentes e ja ha outros identificados para receber
este tratamento no préximo ano.

Na mesa-redonda seguinte, oftalmologistas dedicados as areas da inflamacdo
ocular e da retina juntaram-se para debater desafios comuns. “Estas duas vertentes
da Oftalmologia andam ‘de maos dadas’, quer pela dificuldade de diagndstico de
algumas patologias pertencentes a retina médica e a inflamac&o que se manifestam
de forma semelhante, quer pelo tratamento e pela dindmica dos servigos”, contex-
tualiza a Dr? Inés Leal, oftalmologista no Centro Hospitalar Universitario Lisboa
Norte/Hospital de Santa Maria e moderadora da sessdo, que teve duas partes.

Na primeira parte, esteve em destaque o papel da imagiologia multimodal na
distin¢do entre a doenca da retina e a doenca inflamatdria, tendo sido abordados
diversos exames, nomeadamente as diferentes vertentes da tomografia de coeréncia
Gtica (OCT, na sigla em inglés), como a OCT de dominio espectral (SD-OCT) ea
OCT-angiografia, e dos exames com contraste, como a a angiografia fluoresceinica
e a angiografia com verde de indocianina. Na segunda parte, o foco recaiu sobre
as doencas da retina que mimetizam doenca inflamatdria.

“Os tipos de uveite com expressdo no segmento posterior sdo, sobretudo, as
vasculites, retinites, coroidites e retinocoroidites. Trata-se de diagndsticos desa-
fiantes e nem sempre ¢ possivel ter logo a certeza se estamos perante uma doenca
inflamatdria ou uma doenca da retina médica, o que vai influenciar as marchas de
diagndstico e terapéutica, que sdo muito préprias,de acordo com a fisiopatologia
da doenca”, sublinha Inés Leal.

Por videoconferéncia, a Prof? Caroline Klaver, especialista em
epidemiologia genética de doencas oftalmoldgicas na Universi-
dade de Basileia, na Suica, e na Universidade de Roterddo, nos
Paises Baixos, incidiu sobre o papel da genética e do estilo de
vida na miopia. Um dos moderadores da sua conferéncia foi
o Prof. Rufino Silva, que destaca: “A Prof? Caroline é mun-
dialmente reconhecida na investigacdo da epidemiologia e da
genética n3o sd da miopia, mas também da degenerescéncia
macular relacionada com a idade. Como coordenadora de um
estudo epidemioldgico de Roterddo, que had muitos anos segue

SER) and axial length (AL)




uma populagdo com miopia, ela tem muita informacdo sobre a vertente genética,
as intervengoes terapéuticas, a fisiopatologia e a progressdo da miopia, que nos
pareceu muito Util para complementar o programa da reunido.”

O segundo dia da Reunido do GPRV 2021 arrancou com duas sessoes interativas
dedicadas a retina. Na primeira, foi discutida a importancia das injegGes intravitreas
de antibidticos no tratamento das endoftalmites, enquanto na segunda o debate
centrou-se nos regimes de tratamento antiangiogénico das doencas da retina.
Seguiu-se a conferéncia do Prof. Alain Gaudric, professor emérito da
Universidade de Paris e do Hospital Lariboisiére, em Francga, que
realcou a importancia da angiografia com indocianina verde. “Em-
bora, hoje em dia, sejamos um pouco resistentes a este exame,
devemos continuar a dar-lhe valor. Sobretudo nas fases mais
tardias, a angiografia com indocianina verde pode dar-nos pistas
essenciais sobre as doencas da retina e da coroide, incluindo as
de natureza inflamatdria”, comenta o Doutor Antdnio Campos,
coordenador do GPVR, oftalmologista no Centro Hospitalar de
Leiria/ Hospital de Santo André.
A reunido prosseguiu com a mesa-redonda dedicada a traumato-
logia ocular do segmento posterior. No que respeita a orientacdo dos casos
de afaquia pds-trauma, foi discutido o papel dos varios tipos de lentes, desde as
mais simples as de Ultima geragdo. Relativamente a abordagem ao corpo estranho
intraocular, entre as varias técnicas apresentadas, a moderadora da sessdo partilha
sua experiéncia. “Utilizo muito a pingca magnética, que evita a possibilidade de o
corpo estranho cair quando estd a ser retirado do olho. E uma forma de seguranca,
sendo gue o progndstico destes doentes depende muito mais do local de impacto
do corpo estranho do que da forma como ele é retirado”, afirma a Dr? Angelina
Meireles, oftalmologista no Centro Hospitalar Universitario do Porto/Hospital de
Santo Antdnio.

Na mesma mesa-redonda, esteve ainda em destaque a abordagem a rotura do
globo ocular, que tem um progndstico reservado, apesar da evolugdo da vitrectomia.
“Muitas vezes, conseguimos, pelo menos, reconstruir o globo, mesmo que o doente
n3o figue a ver ou figue a ver pouco. Trata-se de um processo cirdrgico longo, em
que, habitualmente, sdo necessarias multiplas cirurgias”, ressalva Angelina Meireles.

I

“Parece que é, mas ndo ¢”. Este foi o mote da sessdo conjunta entre o GPRV e o
Grupo de Estudos da Retina (GER), que ficou marcada pelo debate de casos clini-
cos, cuja discussdo gerou grande entusiasmo na assisténcia. “Na area da retina, é
muito facil fazermos um diagndstico errado, se limitarmos o nosso doente a uma
abordagem mais superficial, baseada em apenas um ou dois meios auxiliares de
diagndstico. Precisamos, cada vez mais, de fazer avaliacdo imagioldgica multimo-
dal integrada, porque s assim conseguimos diagnosticar corretamente e tratar
bem os nossos doentes”, realca a Prof? Angela Carneiro, oftalmologista no Centro
Hospitalar Universitario de S3o Jodo, que moderou a sessdo com o Doutor Antdnio
Campos. E acrescenta: “Temos de alertar para a importéncia da diferenciacdo em
retina, para falharmos o menos possivel nos diagndsticos e para ndo submetermos
os doentes a tratamentos de que ndo necessitam.”

A sessdo conjunta GPRV/GER prosseguiu com o mote “pearls and pitfalls”,
incidindo sobre maculopatias neovasculares tipo 3, oclusdes venosas da retina e
edema macular diabético. De acordo com Antdnio Campos, “foram dadas algumas
pistas Uteis para o diagndstico e a boa orientacdo dos doentes com oclusdes ve-
nosas”. Também foram referidos “alguns erros que se cometem frequentemente,
as indicagbes para a introdugao de esteroides no tratamento do edema macular
diabético e o valor da angiografia fluoresceinica no seguimento dos doentes com
retinopatia diabética”.

A Ultima sessdo abordou a retina cirdrgica através da apresentacao de videos,
com o objetivo de chamar a atengdo para casos pouco frequentes. “Em situacoes
recalcitrantes, a cirurgia com membrana amnidtica € uma técnica relativamente re-
cente, muito interessante e que tem algum futuro na resolucao de buracos maculares
de grandes dimensdes, quando ja se esgotaram todas as alternativas”, destaca o
Dr. Filipe Henriques, um dos moderadores da sessao. O oftalmologista no CHUC
vinca ainda que, gragas as apresentacdes em video, foi possivel demonstrar como
se aplica a membrana amnidtica no leito do buraco macular, entre outras técnicas
cirdrgicas para situagoes raras.

REUNIAO DO GRUPO PORTUGUES DE

RETINA E VITREO
15 E 16 OUTUBRO 2021

Mesa-redonda fTraumatologia do segmento posteriory

Dr. Pedro Alves Faria, Dr2 Teresaf@uintdo, Dr. Jodo Nascifento; Dr Mun Faria,
Dr. Rui Carvalho, Dr? Angelina Meireles, Dr? Eliana Neto, Dr. Nuno Gomes

e Dr. Nuno Correia

Painel de casos clinicos “Parece que é, mas ndo &"; Prof? Angela
Dr? Maria Jodo Furtado, Dr? Rita Flores, DoutorAntomo Campos, Dr? Belfira
Beltran, Prof? Sara Vaz-Pereira, Dr? Bernardete Pessoa e Dr? Susana Penas

Sessao “Pearls and pitfalls™
Dr? Claudia Farinha, Prof* Maria Luz Cachulo, Prof? Sandra Barréo,
Dr. José Henriques, Prof? Lilianne Duarte, Prof. Manuel Falcao e Dr. Miguel Amaro

Sessao de videos de retina cirtirgica:
Dr. Jodo Nascimento, Dr. Filipe Henriques, Dr. Nuno Gomes,Rror. Antonio Sai
Dr? Natalia Ferreira, Prof. Joao Figueira e Dr? Susana Teixeira
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_NSINERGIA ENTRE SPO ]OVEM

Globo Ocular

E GRUPOS DE SUBESPECIALIDADE

Alguns coordenadores de grupos e membros da diregao da SPO: Dr? Catarina Paiva, Dr. Guilherme Castela, Dr? Cristina Fonseca, Dr.* Ana Vide Escada, Dr. Pedro Fonseca,
Dr? Ana Magrico, Prof. Rufino Silva, Prof? Lilianne Duarte, Prof. Manuel Falcdo, Dr. Miguel Raimundo e Dr:? Esmeralda Costa

A SPO juntou os seus grupos de subespecialidade a
habitual Reunido Anual de Internos de Oftalmologia
(RAIO), num evento inédito a que chamou SPO de Verao.
Entre 2 e 4 de julho, em Aveiro, os diferentes grupos
procuraram discutir temas de particular interesse para
os internos e oftalmologistas menos diferenciados em
cada area da especialidade. Dado o sucesso da reunido,
a SPO pretende dar-lhe continuidade nos préximos anos.

organizagao da SPO Jovem, que incidiram em tratamentos

inovadores. “Foram apresentados 14 casos clinicos por inter-
nos do primeiro e do segundo ano de diferentes hospitais publicos do
pais. Foi uma sessdo muito interessante e participada, que permitiu
mostrar o que de melhor se faz na Oftalmologia nacional no que
respeita a terapéuticas inovadoras”, explica o Dr. Miguel Raimundo,
coordenador da SPO Jovem.

A apresentacdo de casos clinicos também esteve em destaque
no programa organizado pelo Grupo Portugués de Neuroftalmolo-
gia (GPN), que teve como tema “Diagndsticos a ndo falhar”. O Dr.
Pedro Fonseca refere que foram selecionadas situagdes comuns na
urgéncia de Oftalmologia, gue necessitam de resolugdo imediata e/
fou podem ser secundarias a problemas graves ou mesmo fatais.
“Falamos, sobretudo, sobre nevrites dpticas (explorando as diferencas
entre nevrites tipicas e atipicas); sindrome de Horner (secundaria a
uma disseccdo da cardtica, no caso apresentado); paresia do terceiro
par causada por um aneurisma; hipertensdo intracraniana secundaria
auma trombose do seio venoso; neuropatia dptica isquémica anterior
arteritica e apoplexia da hipdfise.”

Segundo o coordenador do GPN, a abordagem deste tipo de doencas
em contexto de urgéncia ¢ dificultada pela diversidade de situagGes
no campo da neuroftalmologia, tornando mais complicado para os
internos ou oftalmologistas ndo subespecializados nesta drea terem
em mente todas as particularidades que podem levar a esses diag-
ndsticos. Por isso, na reunido SPO de Verdo, foram evidenciados “os
sinais de alarme gque ndo se devem deixar escapar”, sob pena de os
quadros clinicos se agravarem de forma potencialmente irreversivel.

Oencontro comegou com a apresentacdo de casos clinicos, sob

UVEITES ANTERIORES HIPERTENSIVAS

E DISTROFIAS MACULARES

A primeira sessao do dia 3 de julho foi organizada pelo Grupo Por-
tugués de Inflamacdo Ocular (GPIO) e incidiu nas uveites anterio-
res hipertensivas — situagoes relativamente comuns na urgéncia,
de acordo com a Dr? Cristina Fonseca. “Centramo-nos, sobretudo,
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na fisiopatologia e na semiologia destas doengas, sem entrar muito
no tratamento. A mensagem principal que procuramos transmitir foi
de que a chave do diagndstico esta na observacdo atenta da cdrnea,
da cadmara anterior e da iris. Todos os sinais estdo 4. Depois, um
exame mais detalhado permite-nos diferenciar as varias entidades,
de modo a orientar o tratamento”, indica a coordenadora do GPIO.

Na sessao, Cristina Fonseca comecou por explicar a fisiopatolo-
gia da hipertensdo inflamatdria. Depois, foram abordados os casos
especificos da uveite anterior associada ao herpes simples, ao virus
varicela zoster e ao citomegalovirus, bem como as sindromes de Pos-
ner-Schlossman e de Fuchs.

Seguiu-se a sessdo dedicada as distrofias maculares, que foi organi-
zada em conjunto pelo Grupo de Oftalmologia Pedigtrica e Estrabismo
(GPOPE), o Grupo de Ergoftalmologia (GPE) e o Grupo de Patologia
Oncoldgica e Genética Ocular (GPPOGO). Segundo a Dr? Catarina
Paiva, coordenadora do GPE, “o oftalmologista pediatrico &, por norma,
o primeiro a observar as criancas com distrofias hereditarias da retina,
pelo que deve estar preparado para o diagndstico e o encaminhamento
precoce para estudo genético, tdo importante hoje em dia”.

A oftalmologista lembra que, em idades precoces, as alteragoes
retinianas costumam ser reduzidas ou mesmo inexistentes, pelo que
o nivel de suspeicdo do médico deve ser particularmente elevado.
“A presenca de nistagmo, baixa visdo, alteracdes maculares ou histdria

SPO de Verao tem futuro

A organizacao da reunidao SPO de Verao foi uma forma
de transformar as dificuldades de um ano atipico numa
oportunidade de inovar. “Tendo em conta que houve poucos
encontros presenciais este ano, a ideia foi conjugar a Reuniao
Anual de Internos de Oftalmologia com a participac3o cientifica
das outras seccoes da SPO, dando particular espaco as que
ainda ndo tinham organizado uma reunido prépria em 2021”",
explica o Dr. Miguel Raimundo, coordenador da SPO Jovem.

O Prof. Rufino Silva afirma que esta nova reuniao “permitiu

fomentar o didlogo intergeracional, que é um dos objetivos
da atual direcao”. Considerando que “a primeira edicao foi
um sucesso” — apesar de algumas limitacGes relacionadas

com a pandemia —, o presidente da SPO avanca a intencao
de repetir este evento anualmente. “Antes das férias de
verao, pretendemos juntar os oftalmologistas numa reuniao
essencialmente pratica, de formacao, com ambiente agradavel,
que nos permita conviver e aprender ao mesmo tempo.”
A edicdo de 2022 j& estd marcada para os dias 1 e 2 de julho,
em Troia.



familiar positiva sao algumas das red flags que nos devem levar a
pensar na distrofia da retina”, sublinha Catarina Paiva.

Por sua vez, o coordenador do GPPOGO, Dr. Jodo Pedro Marques,
salienta a importancia da multidisciplinaridade na abordagem das
distrofias maculares. “N3do conseguimos fazer diagndsticos sozinhos:
precisamos do geneticista, do eletrofisiologista, do especialista em
baixa visdo, do especialista em oftalmogenética e também das outras
especialidades médicas, porque, muitas vezes, estas doengas sdo
sindrémicas e ndo envolvem apenas o olho”, justifica.

Na mesma sessao, foi também abordado o papel da reabilitagdo
visual. “As distrofias maculares sdo doencas cronicas, progressivas
e, para a sua maioria, ndo existe tratamento. No entanto, ha muito
a oferecer além de um diagndstico. As criancas com estas doencas
nunca terdo uma fungdo visual igual as outras, mas, com recurso a
reabilitacdo visual, a auxiliares da visdo dpticos e ndo dpticos, entre

, . . . o . Dr. Sérgio Estrela, Dr. Jodo Matias, Dr. Pedro Faria e Dr Teresa Gomes na sessdo
outras estratégias, podemos dar-lhes maior qualidade de vida”, explica de glaucoma

Jodo Pedro Marques.

“Estas formas de glaucoma tém caracteristicas distintas do tipo

OCULOPLASTICA NA URGENCIA mais comum (o glaucoma primario de 4ngulo aberto) e é importante
E TRATAMENTO DO ASTIGMATISMO reconhecé-las e diagnostica-las corretamente, porque, com frequéncia,

A tarde de 3 de julho comegou com a abordagem de algumas das tém um curso mais agressivo e sdo mais dificeis de tratar”, sublinha
situagdes mais comuns nas urgéncias oftalmoldgicas no ambito da Pedro Faria. Acresce que os glaucomas secundarios sdo bastante
Orbita e da oculoplastica: suturas palpebrais, laceracbes canaliculares, prevalentes, sobretudo nos hospitais centrais, onde sdo seguidos
sindrome compartimental aguda da 6rbita, celulite e ainda evisceracdes doentes com patologias oculares muito diversas. Por isso, “a aborda-
e enucleagdes. De acordo com o coordenador do Grupo Portugués gem multidisciplinar destes casos assume um papel particularmente
de Orbita e Oculoplastica, Dr. Guilherme Castela, dado que “esta é importante”, diz o coordenador do GPG.
uma drea muito especifica dentro da Oftalmologia, que necessita de Na ultima sessao cientifica do dia 3 de julho, foram discutidos quatro
alguma diferenciagdo apds a conclusdo da especialidade”, a sessdo topicos do &mbito da retina, a comegar pelo descolamento da retina,
centrou-se em alguns casos com os quais € provavel que o interno uma situagao de tratamento urgente que pode ser resolvida com recurso
ou jovem especialista se depare no Servico de Urgéncia. “E impor- a varias técnicas, desde a cirurgia cldssica com indentacdo escleral
tante que todos os oftalmologistas saibam atuar perante este tipo até a vitrectomia. Ja a propdsito da neovascularizacdo de tipo 3 na
de situacdes, que ndo podem esperar pelo dia seguinte. Procurdmos degenerescéncia macular relacionada com a idade foram salientados
dar dicas e transmitir informacoes precisas para dissipar as duvidas os principais sinais a considerar na tomografia de coeréncia dptica
dos internos e especialistas mais novos, que fazem muitas urgéncias”, (OCT). O Doutor Anténio Campos, coordenador do Grupo Portugués
resume o oftalmologista. de Retina e Vitreo, destaca outras mensagens importantes da sess3o:
A sessao seguinte incidiu no astigmatismo e foi organizada pelo “Vigiar sempre o olho que ndo esta envolvido na neovasculariza-
Grupo Portugués de Superficie Ocular, Cérnea e Contactologia ¢do, porgue podera ser afetado, e tratar estes doentes com alguma
(GPSOCC) e pelo grupo de Cirurgia Implanto-Refrativa de Portugal agressividade, caso contrario, podem perder rapidamente a visdo.”
(CIRP). Foram abordados tépicos como a corregdo do astigmatismo na Seguiu-se a apresentagao sobre as oclusdes vasculares da retina,
cirurgia refrativa da cornea e as novidades em biometria e calculadoras com enfogue nos novos tratamentos para as oclusoes arteriais, como
de lentes tdricas. “Discutimos o modo de medir o astigmatismo, que o ativador do plasminogénio tecidual, e na evidéncia recente de que

calculadoras e férmulas utilizar, bem como estra- estes doentes podem ser portadores de fibrilhagao auricular sub-
tégias para otimizar os resultados”, destaca a clinica, devendo ser monitorizados durante 30 dias. Finalmente, foi
Prof? Andreia Rosa, coordenadora da CIRP. abordado o tratamento da retinopatia diabética proliferativa. “Uma

Os sistemas de marcagao utilizados das mensagens desta apresentagao foi que os doentes tratados com

durante a cirurgia também foram alvo farmacos anti-VEGF que ndo fazem ou ndo completam a panfotocoa-
de andlise na sessdo, cuja principal gulagao perdem-se no follow-up eaparecem mais tarde com formas
conclusao foi que, “apesar de existirem muito graves de retinopatia diabética proliferativa”, remata Antdnio
técnicas de marcacdo mais simples e Campos. <&

outras mais elaboradas, o importante

€ que o oftalmologista escolha o seu
método e se aperfeicoe nele, para ter
bons resultados”, indica a coordenadora
do GPSOCC, Dr.? Esmeralda Costa.

Como qualquer cirurgia, a implantagdo de uma
lente intraocular tdrica ndo garante a resolugdo absoluta do pro-
blema. “Se a poténcia utilizada for incorreta, pode haver hipercorrecdo
ou hipocorregdo. Além disso, pequenas rotacdes da lente levam a
grandes subcorregdes do astigmatismo”, exemplifica Andreia Rosa.
Os parametros a avaliar e as medidas a adotar no pds-operatdrio
dos astigmatismos também foram temas discutidos na sessdo CIRP/
/GPSOCC.

GLAUCOMAS SECUNDARIOS E DOENGAS DA RETINA

O Grupo Portugués de Glaucoma (GPG) organizou uma sess3o dedi- . ) ]

cada aos glaucomas secunddrios. Apds a introducdo do coordenador '[’)‘;‘le;;’lf’;‘éeagsﬁgz ZE,SB%‘L{’;rﬁf,'{‘ﬁnfgac?,ﬂ;,ﬁﬁfgﬁ,gﬁf;ﬁ » Figueira
do GPG, Dr. Pedro Faria, sobre a classificacao atual, foram discutidos e Prof. Manuel Falcio
alguns dos glaucomas secundarios mais comuns: uveitico, pseudo-

exfoliativo, induzido pelo cristalino, pigmentar, neovascular, traumdtico

e iatrogénico.
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ALGUNS MODERADORES E ORADORES, A frente: Prof? Andreia Rosa, Prof. Rufino Silva, Prof:* Maria Jodo Quadrado, Prof:* Conceicdo Lobo, Prof. Tiago Monteiro, Prof. Fernando Faria-Correia,
Prof. Pedro Menéres, Dr. Pedro Faria e Dr.? Carolina Abreu. Atras: Dr. Fernando Trancoso Vaz, Dr. Jodo Costa, Dr. Jodo Feijdo, Prof. Manuel Monteiro-Grillo, Dr.? Esmeralda Costa, Dr. Nuno Alves,

Dr. Walter Rodrigues, Dr. Luis Oliveira, Dr. Mario Cruz e Dr? Ana Magrico
|

A reunido do Grupo de Cirurgia Implanto-Refrativa de Portugal (CIRP) e do Grupo Portugués de Superficie Ocular,
Cornea e Contactologia (GPSOCC) ocorreu entre os dias 10 e 12 de junho, em Albufeira, e assinalou o regresso da
SPO aos eventos presenciais. O programa cientifico deu primazia a sessdes de update em cérnea, lentes de contacto
e biometria, bem como as controvérsias associadas as cirurgias de catarata e refrativa. Dois dos principais momentos
do evento foram as conferéncias proferidas no ambito destes dois tipos de cirurgia, nas quais foi feita uma avaliacao

do estado da arte de cada area.

I8, Marta Carreiro

sta reunido foi a primeira em formato presencial desde

gue a atual Comissao Central da SPO assumiu funcgoes,

em janeiro de 2021, e, de acordo com o Prof. Rufino Silva,
presidente da SPO, revelou-se “uma aposta ganha”. De acordo
com o também oftalmologista do Centro Hospitalar e Universitario
de Coimbra (CHUC), o evento foi marcado pela “elevada quali-
dade dos conteldos cientificos apresentados e decorreu com a
maxima seguranca e de acordo com as normas e a autorizacdo
da Direcdo-Geral da Saude”.

A reunido comegou com uma sessao dirigida aos internos e
especialistas menos diferenciados em cirurgia de catarata. Inti-
tulada “FACO - Road to Sucess Video Simposium”, nela foram
partilhados trugues e dicas das diversas valéncias da cirurgia.
Segundo o Dr. Filipe Rito, oftalmologista no CHUC e um dos
moderadores da sessao, “os palestrantes procuraram abranger
situagdes de prevencao, reconhecimento e abordagem de com-
plicagdes durante a cirurgia, mostrando como estas poderao ser
resolvidas”.

Filipe Rito participou nesta sessdo também como palestrante,
com a partilha de um video e de dicas para a realizacdo do ali-
nhamento de uma lente tdrica. Segundo o especialista, “um dos
principais cuidados a ter quando se realiza o alinhamento da
lente torica é coloca-la no eixo do astigmatismo, com o objetivo
de o corrigir”.
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Existiram quatro sessoes de update ao longo de todo o evento.
A primeira, na tarde de 10 de junho, focou-se na transplanta-
¢do da cérnea. Como moderador, o Dr. Walter Rodrigues, diretor
do Servico de Oftalmologia do Centro Hospitalar Universitario
Lisboa Norte/Hospital de Santa Maria (CHULN/HSM), destaca
o papel que as células do endotélio poderdo vir a ter neste tipo
de transplante. “Creio que, dentro de uma década, ja estaremos
a utilizar uma injecdo de células endoteliais que permitird ao
doente permanecer apenas trés horas em decubito ventral. Desta
forma, com apenas uma cdérnea, poderemos fazer dezenas de
transplantes derivados dessas células endoteliais.” Nesta sessdo,
foram abordadas tematicas como a queratoplastia endotelial,
o prolongamento da sobrevida dos transplantes, a Descemet
stripping only e as novidades em queratoplastia lamelar anterior
profunda (DALK, na sigla em inglés).

Seguiu-se a sessao de atualizacao em lentes de contacto, na
qual um dos assuntos abordados foi a utilizacdo de lentes de
prevencao da miopia. A Dr? Helena Prior Filipe, consultora de
Oftalmologia no Centro Hospitalar de Lisboa Ocidental/Hospital
de Egas Moniz e moderadora da mesa, reforca a importancia
da “adesdo articulada das criangas e dos pais a esta estratégia



terapéutica”. “O contexto clinico € o de uma populacdo infantil,
cuja observagao dos cuidados durante o porte de lentes de
contacto, comparativamente a idade adulta, se deve antecipar
mais desafiante. E necessario que as criangas, e sobretudo
0s pais, estejam informados acerca dos cuidados necessarios
para minimizar os riscos e cooperem de forma ativa e escla-
recida na prevencgao de eventuais complicagoes”, sublinha a
oftalmologista. A qualidade de visao com lentes de contacto
em casos de queratocone, as novas lentes para presbiopia e a
relacdo do olho seco com as lentes de contacto foram outros
assuntos falados durante a sessdo.

ATUA!_IZACAO EM MEIOS DE DIAGNOSTICO

DA CORNEA E BIOMETRIA

O segundo dia do evento comegcou com uma sessao de update

em meios de diagndstico da cérnea. De acordo com o Dr. Jodo . , )
i 30 “ ieti i SESSAO DE UPDATE EM MEIOS DE DIAGNOSTICO DA CORNEA:

Gil, moderador ? preletor nesta SNe 5580, 0 gra.nde Objetlv9 foi Dr. Jo3o Gil, Prof. Pedro Menéres e Prof. Fernando Faria-Correia (no pulpito)

chamar a atengao para a explosao de modalidades de diag-

nostico e de imagem que estdo disponiveis e que permitem
ter uma visdo mais completa e holistica do que se passa no oftalmologista no CHULC e moderador, nestes procedimentos

segmento anterior”. Dois dos exemplos de ferramentas de “€ muito importante a utilizacdo de multiférmulas, que devem
diagndstico disponiveis sdo a tomografia de coeréncia ép- ser comparadas com vista a tomada da melhor decisdo”. Por
tica (OCT) e os mapas epiteliais, tema apresentado por Joao sua vez, o Prof. José Salgado Borges, oftalmologista no Porto
Gil, que diz ser “fundamental focar a importancia do epitélio”. e também moderador, chama a atencdo para a “diversidade

“Este é um tecido dindmico que nos pode dar muitas pistas de equipamentos existentes e a necessidade de perceber as
e informacdo importante em diferentes cendrios”, esclarece o potencialidades de cada um, adequando cada férmula de acordo
oftalmologista no CHUC. com o objetivo final”.

Por sua vez, o Prof. Fernando Faria-Correia, oftalmologista Continua B
no Hospital de Braga, falou sobre a aplicagdo da aberrometria
na pratica clinica. “O que eu pretendi com a minha apresen-
tacao foi alavancar a necessidade de adotarmos uma atitude
pedagdgica perante os doentes. Eles devem compreender o
que estamos a fazer por eles e por que motivo optamos por um
procedimento em detrimento de outro.” O moderador destaca
também o contributo dos restantes palestrantes, que aborda-
ram as novidades na tomografia e o papel da biomecanica da
cérnea na avaliagdo do risco de ectasia no candidato a cirurgia
queratorrefrativa.

Ja no dltimo dia ocorreu a sessdo de update em biometria
que focou questdes como a importancia da posicdo efetiva da
lente, as diferencas entre bidmetros, a biometria nos extre-
mos do comprimento axial e a partilha de féormulas default.
Para o Dr. Pedro Candelaria, oftalmologista no Centro Hos-
pitalar Universitario de Lisboa Central (CHULC) e moderador
da sessdo, ¢é relevante destacar a “melhoria a que se assis-
tiu dos bidmetros, que passaram de ultrassdnicos a dpticos”.
Além disso, como enfatiza o Dr. Francisco Loureiro, também

MODERADORES DA SESSAO DE UPDATE EM BIOMETRIA:
Dr. Pedro Candeléria, Dr. Francisco Loureiro e Prof. José Salgado Borges

Apresentacao do Manual de Suturas em Oftalmologia

O Manual de Suturas em Oftalmologia € a mais recente obra elaborada pelo Prof. Carlos
Margues Neves, a Dr? Ana Quintas e o Dr. Paulo Guerra, oftalmologistas na Clinica
Universitaria de Oftalmologia do CHULN/HSM. Editado pela Associacdo para Investigacdo
e Desenvolvimento da Faculdade de Medicina da Universidade de Lisboa, o livro foi
apresentado oficialmente e distribuido a 10 de junho, na reunido da CIRP e do GPSOCC

de 2021.

De acordo com Carlos Marques Neves, a ideia para a criagcao desta obra “nasceu de uma
discussao cientifica a partir da qual se percebeu que n3do existia um manual de suturas
em Oftalmologia atualizado”. “Tentamos criar um livro inclusivo, que seja Gtil tanto para
especialistas como para os internos de todas as areas de Oftalmologia. Assim, este
manual congrega todos os aspetos relacionados com suturas, quer das técnicas em si,

quer dos materiais utilizados”, explica o oftalmologista.
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Durante a manha do dia 11 de junho decorreu a primeira sessao
de controvérsias, sustentada em casos clinicos de cirurgia de
catarata. Um dos temas discutidos foi a comparagao do femto-
faco, versus faco convencional. De acordo com a Prof? Conceigdo
Lobo, moderadora da sessao e oftalmologista no CHUC, “apesar de
o femtofaco ter surgido com a expectativa de ser uma técnica muito
promissora, constatou-se que nao veio suplantar o faco convencional,
dado n3o ter vantagens claras e também devido aos elevados custos
associados, que nao justificam a sua utilizacdo em detrimento da
técnica convencional”. A multifocalidade nos altos miopes, a falta de
suporte capsular e o tipo de lente a implantar apds cirurgia refrativa
foram outros dos assuntos abordados durante a sessao.

No dia 12, a sessdo de controvérsias baseada em casos clinicos
de cirurgia refrativa incidiu na queratectomia fotorrefrativa (PRK, na
sigla em inglés) transepitelial, versus PRK convencional, os tratamen-
tos customizados, a escolha das lentes faquicas e o seu explante.
O Dr. Ivo Silva, oftalmologista no Hospital de Vila Franca de Xira e
na rede CUF, foi o responsavel por falar nas indicagGes para lentes
faquicas e sua escolha, abordando alguns casos clinicos. Segundo o
também moderador da sessao, “continua a haver alguma resisténcia
a utilizacdo de lentes faquicas, apesar da demonstragdo de que séo
uma arma cada vez mais segura e eficaz no tratamento cirdrgico
dos erros refrativos.”

A Prof? Andreia Rosa e a Dr? Esmeralda Costa, respetivamente
coordenadoras da CIRP e do GPSOCC, apontam como momentos
altos da reunido a conferéncia sobre cirurgia refrativa e a Conferéncia
Pedro Abrantes. Andreia Rosa destaca as “excelentes prelecoes”
do Prof. Joaquim Murta e do Prof. Anténio Marinho, que apresen-
taram nogdes abrangentes sobre a evolugao da cirurgia refrativa
e de catarata ao longo do tempo, demonstrando a sua enorme
experiéncia e a perspetiva pessoal relativamente a certas técnicas
e equipamentos”, afirma a oftalmologista no CHUC.

“Essencialmente, o que eu quis fazer foi ‘separar o trigo do joio'.
Por exemplo, apesar de reconhecer que o laser excimer repre-
senta o inicio da cirurgia refrativa moderna, tenho uma preferéncia
pela cirurgia intraocular, uma vez que o laser, mesmo tendo o seu
lugar estabelecido, é mais limitado”, diz o Prof. Antdnio Marinho.
O oftalmologista no Hospital da Luz Arrdbida, em Vila Nova de
Gaia, acredita que, no futuro, o laser sera utilizado em ametropias
até cinco dioptrias. “Todas as intervengdes com valores superiores a
cinco dioptrias dirdo respeito a implantes faquicos nos mais jovens
e a cirurgia do cristalino nos idosos”, conclui.
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A Conferéncia Pedro Abrantes foi assegurada pelo Prof. Joaquim
Murta, diretor do Servico de Oftalmologia do CHUC, que refletiu
sobre o estado atual da cirurgia de catarata, dividindo a sua inter-
vencdo em cinco areas. O conferencista comecgou por agradecer aos
seus “ilustres mestres”, com uma especial referéncia ao Dr. Pedro
Abrantes, enaltecendo as suas “qualidades humanas, profissionais,
de lideranca e de defesa dos principios fundamentais ao exercicio
da Medicina”. Em seguida, Joaquim Murta lembrou que “as realida-
des do mundo atual sdo muito diferentes, desde uma riqueza sem
limites a uma pobreza inqualificavel”. Por isso, “os médicos devem
ser humanistas e participar em campanhas para melhorar um pouco
a vida de muitas pessoas, como ja o fazem alguns oftalmologistas
portugueses no Brasil, na Guiné, etc.”.

Entrando no tema da sua conferéncia, Joaquim Murta apresentou
um projeto do Health Cluster Portugal, o Value-Based Healthcare
na Cirurgia da Catarata, que “tera grande importéncia num futuro
préximo, contribuindo para a sustentabilidade do sistema nacional
de satide”. “E obrigatdrio introduzir o doente no sistema, para sa-
ber se beneficiou ou ndo do procedimento, e mudar as formas de
pagamento. Quem trabalha melhor deve ser mais remunerado”
sublinhou o oftalmologista, acrescentando que o projeto serd
estendido a outras patologias da Oftalmologia.

Joaquim Murta finalizou a conferéncia com uma mensagem espe-
cialmente dirigida aos oftalmologistas mais novos, a propdsito do
sistema de saude atual, publico e privado. “O que agora pode ser uma
pequena vantagem serd a vossa desgraga num futuro préximo. Nao
se iludam e organizem-se! A qualidade da prestacgao dos cuidados
de saude e o doente devem ser o foco principal da nossa atuacao.
A Oftalmologia € uma especialidade que pode ndo depender de
guase mais ninguém, a ndo ser de nds proprios”, defendeu.

A reunido da CIRP com o GPSOCC incluiu também uma conferén-
cia sobre as mudangas em curso na area do queratocone, na qual
foram tocados aspetos como a utilizagdo dos anéis corneanos, o
transplante de cornea, o crosslinking, entre outros. Moderador desta
sessao e oftalmologista em Lisboa, o Prof. Manuel Monteiro-Grillo
destaca o facto de “cada vez ser mais comum encontrar doentes com
queratocone, sendo, por isso, necessario conhecer as terapéuticas
disponiveis para a sua correcdo”. “Ha alguns anos, a Unica possibi-




Trabalhos premiados

Melhor caso clinico de cérnea:

“Queratite infeciosa de dificil resolucdo”. Primeiro autor:
Dr. Pedro Pratas Gomes (interno de Oftalmologia

no Centro Hospitalar Universitario Lisboa Norte/
/Hospital de Santa Maria - CHULN/HSM).

Melhor caso clinico de catarata/refrativa:
“Traumatic corneal flap displacement 20 years after
LASIK”. Primeira autora: Dr.? Ana Marta (interna de
Oftalmologia no Centro Hospitalar Universitario

do Porto/Hospital de Santo Antdnio - CHUP/HSA).

lidade que tinhamos era a queratoplastia. Hoje, ja existem opcoes
menos invasivas, como os anéis intracorneanos, que permitem uma
solugao mais adequada para este tipo de situagao. E preciso também
alertar a populacdo mais suscetivel para a prevencdo de certos
comportamentos, como a acao de esfregar os olhos, que aumenta
o risco do desenvolvimento desta patologia.”

DESAFIOS DA CIRURGIA DE CATARATA

A reunido incluiu também trés mesas-redondas sobre temas varia-
dos, a primeira das quais dedicada as pérolas de glaucoma para o
cirurgido de catarata. A este propdsito, o Dr. Pedro Faria, coordenador
do Grupo Portugués de Glaucoma e oftalmologista no CHUC, realca
a prelecdo sobre o impacto da lente intraocular (LIO) no diagndstico
e no acompanhamento do doente com glaucoma. “A LIO provoca
um impacto efetivo na sensibilidade do contraste. Isto faz com que
muitos médicos ndo se sintam confortdveis com a utilizagdo deste
tipo de lente, uma vez que o glaucoma, s por si, também afeta a
sensibilidade do contraste”, refere o0 moderador da sessao. Outros
assuntos discutidos nesta mesa-redonda foram os parémetros a
ter em atencdo na OCT do nervo dptico e em que casos optar pela
cirurgia combinada de catarata e glaucoma quando também existe
pseudoexfoliagdo. Finalmente, foram abordadas as técnicas cirdrgicas
minimamente invasivas para o glaucoma, que podem ser opgao em
conjunto com a cirurgia de catarata.

A segunda mesa-redonda versou sobre cirurgia de catarata em
doentes com patologia corneana e abordou tdpicos como a distrofia
endotelial, que tipo de LIO utilizar no transplante de cérnea e como
lidar com o astigmatismo irregular. A propdsito da escolha da LIO no
transplante de cdrnea, o Dr. Jodo Feijdo, moderador e orador nesta
sessao, refere que, “no caso dos doentes com transplantes endote-
liais, poder-se-a colocar qualquer tipo de lente, como se colocaria
num doente sem transplante de cérnea”. No entanto, contrapoe o

Discussao sobre a revisao
dos Estatutos da SPO

Outro momento importante da reuniao foi o férum de discussao

dos Estatutos da SPO. A Prof? Lilianne Duarte, membro da

Comissao Central da SPO, destaca os pontos discutidos que

geraram consenso por parte dos sdcios e que avangardo para

a proposta final de revisao dos estatutos:

* Ampliacao dos fins e meios da SPO;

* Revisao da estrutura organizativa da Sociedade e da forma
como é eleita a Comissao Central;

 Fim da indicacdo de que o secretario-geral adjunto devera
transitar para o cargo de secretdrio-geral no mandato
seguinte;

* Fim da obrigatoriedade de os coordenadores de seccdo
fazerem parte do mesmo local de trabalho do presidente.

=

Ena‘t'éia:kbs;(céao‘\fgena‘do'ra da{ CIRP), Prof. Rufino.Silva (presidente da'SPO),

Pratas Gomes (premiado), Prof. Pedro Méneres (diretor do Servico de Oftalmologia do CHUP/HSA,
em representacdo da premiada, Dr? Ana Marta) e Dr.? Esmeralda Costa (coordenadora do GPSOCC)

oftalmologista do CHULC, “nos transplantes penetrantes ou nos
DALK, deve-se utilizar apenas LIO monofocais, sejam elas tdricas
ou ndo toricas”.

A Ultima mesa-redonda da reunido foi dedicada a multifocalidade e
procurou respostas para a questao “Que lente escolher?”. Na sessao,
foram abordadas a multifocalidade e a qualidade de visdo para la dos
201 20, em que casos optar por lentes trifocais e em que situagoes
optar por lentes de foco estendido, se as lentes monofocais avangadas
devem ser primeira opgao em cirurgia de catarata e a aplicagdo das
lentes em buraco estenopeico. O Dr. Ramiro Salgado, oftalmologista
no Hospital da Luz Arrabida e moderador da sessao, afirma que “a
multifocalidade continua a ser o método existente para oferecer
ao doente uma visdo mais abrangente e integral, que é o desejo
do doente que é submetido a uma intervencdo para deixar de usar
6culos ou lentes de contacto”. Ramiro Salgado refere que, “embora
o conceito de foco estendido resulte na reducdo da dependéncia de
Oculos, a lente trifocal € a que pode dar ao doente uma autonomia
integral para as trés disténcias (perto, intermédio e longe)”.

Fechando o evento com “chave de ouro”, ocorreu o habitual vi-
deo-simpdsio com a apresentagdo de casos clinicos mais comple-
X0s e curiosos. Segundo a Dr? Isabel Prieto, diretora do Servico de
Oftalmologia do Hospital Prof. Doutor Fernando Fonseca, que mo-
derou a sessao, os casos apresentados “foram muito diversificados e
versaram, sobretudo, sobre a implantagdo de iris artificial dobravel;
os problemas de cdrnea, os transplantes endoteliais, as patologias
com recurso a anéis de tensdo capsular e a execucdo da vitrectomia
anterior”. A par da exibicdo dos videos, os seus autores explicaram
a execucdo das técnicas cirdrgicas em seguranca, esclarecendo
também sobre os equipamentos disponiveis. <&

MODERADORES DO VIDEO-SIMPOSIO:
Dr. Ricardo Arajo, Dr.? Isabel Prieto e Dr. Jodo Feijao

on
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DO GOSPEL
PRE PRESENTE

Nascido no seio da Missao Evangélica de Vista Alegre,
que foi fundada pelos seus pais, em Angola, o Dr. David
Martins estabeleceu desde cedo contacto com a religido
e as fortes raizes musicais da cultura africana. Na década
de 1970, criou com seis amigos uma banda evangélica de
gospel, chamada Shalom, nome hebraico que significa paz.
Aos 69 anos, continua a expressar o seu gosto pela musica
em casa, sentando-se ao piano a entoar melodias. Neste
artigo, desvendamos mais pormenores desta paixao, assim
como alguns dos aspetos mais importantes do seu percurso
> profissional, como a dire¢do do Servigo de Oftalmologia
do Centro Hospitalar de Setubal/Hospital de Sao Bernardo.

I B, Marta Carreiro

té aos 8 anos, David Martins viveu em Angola, onde
] nasceu e cresceu a sua ligacdo a religido e a musica.
“A minha infancia foi vivida dentro do espaco da missao.
Os meus pais, ainda em Portugal, sentiram um apelo missiondario
que os levou a mudar-se para Angola com o objetivo de difundir
ﬂ o Evangelho de Cristo e fomentar o ensino da lingua portuguesa”,
explica o oftalmologista. O regresso a Portugal deu-se em 19509.
“O meu pai comegou a ser perseguido e pressionado pelo poder
politico para encerrar a missdo. Ndo tendo nenhum outro motivo
para permanecer em Angola, os meus pais decidiram
regressar.” Com a familia estabelecida em Portimao,
foi ld que David Martins completou o ensino se-
cundario. Durante esse percurso, fomentou o
gosto pela musica, através de aulas de canto
e da participagdo no grupo coral do liceu.
“Penso que o meu gosto pela musica
vem desde que estava no Utero da minha
mae”, graceja o oftalmologista, referindo
gue os seus pais cantavam e tocavam na
igreja. Uma das memodrias que marcam
David Martins remonta ao ultimo ano do
liceu, quando a professora do grupo coral o
escolheu para cantar a solo ao som da valsa
“Danubio Azul”, no espetaculo de fim de ano.
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Apesar do chamamento que sempre sentiu pela musica,
David Martins nunca considerou fazer carreira neste universo.
Em 1970, a familia mudou-se para Lisboa, pois o jovem entrara na
Faculdade de Medicina da Universidade de Lisboa. “Nao escolhi
Medicina por sentir que tinha uma vocacdo inata. Alids, durante
algum tempo, ponderei seguir Direito. A indecisao levou-me a
pedir conselhos junto de pessoas préximas, que me mostraram
gue Medicina poderia ser o caminho mais proficuo, a longo prazo.
Nao me arrependi da escolha”, conta.

J4d em Lisboa, o jovem continuou ligado a coros de igreja e foi
assim que surgiu a oportunidade de criar, com mais seis ami-
gos, a banda evangélica de gospel “Shalom”, nome hebraico
que significa paz. David Martins foi o vocalista desta banda, que
realizava concertos em igrejas de norte a sul do pais e também no
estrangeiro. O grupo funcionou durante 20 anos, até que todos
verificaram que estava a tornar-se dificil compatibilizar a vida
pessoal e profissional com os ensaios e concertos. “Apesar de
a banda ter terminado, continuamos a sair juntos e a preservar
a nossa grande amizade”, sublinha o oftalmologista, que, hoje
em dia, continua a tocar piano e a cantar em casa, muitas vezes
com a sua esposa.

Terminado o curso de Medicina, em 1977, David
Martins permaneceu dois anos no Hospital de
Santa Maria, onde realizou o estdgio policlinico.
Nesse periodo, contactou com diversas espe-
cialidades que despertaram o seu interesse,
como a Cardiologia e a Pediatria. Em 1980,
fez um ano de Servico Médico a Periferia, em
‘

David Martins fala sobre alguns marcos da
sua carreira de oftalmologista e sobre a paixdo
pela musica
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Palmela. Vivendo-se ainda o clima de rescaldo da Revolugao de
Abril, os exames de acesso a especialidade atrasaram, motivo
pelo qual David Martins sé realizou o seu em maio de 1982.
“A Oftalmologia também surgiu por acaso na minha vida. Na
altura, tinhamos de entregar no Ministério da Salde uma série
de documentacdo para podermos fazer o exame de acesso a
especialidade. Nessa ida, encontrei um colega, também médico,
que, ao perceber a minha indecisdo, aconselhou-me a seguir
Oftalmologia, uma especialidade que precisava de profissionais,
tanto em Portugal como na Europa”, recorda.

Em 1982, David Martins entrou para o internato de Oftalmologia
no Hospital de Egas Moniz (HEM), onde permaneceu até 1996.
“Muitos colegas referenciaram o Servigo de Oftalmologia do HEM
como o mais indicado para a minha formacgao, em grande parte
devido ao diretor na altura, o Prof. Ferraz de Oliveira. Era um
verdadeiro mestre, com quem aprendi muito.” O oftalmologista
destaca também o impacto de outros colegas no seu percurso,
nomeadamente o Dr. Robles de Oliveira, o Dr. Vasco Azevedo, o
Prof. Ribeiro da Silva, o Prof. Castanheira-Dinis, o Prof. Montei-
ro-Grillo, o Dr. Jodo Eurico Lisboa, o Dr. Elmano Vendrel, o Prof.
Queirds Marinho, o Prof. Castro Correia e o Prof. Cunha-Vaz.

Dentro da Oftalmologia, David Martins adquiriu um especial
interesse pela area da retina. “Quando entrei na especialidade,
ja se comecava a desenhar uma grande revolucdo nas técnicas
cirdrgicas. Tive o privilégio de assistir a todo o processo que levou
aintroducgdo das vitrectomias, o que me encantou”, explica. David
Martins foi pioneiro na realizagdo de cirurgias vitreorretinianas
no Servigo de Oftalmologia do HEM. “Em 1984 e 1986, assisti a
uns cursos do Prof. Michel Gonvers organizados pelos hospitais
civis de Lisboa, que tinham como objetivo dinamizar a vitrec-
tomia e despertaram-me a vontade de aprender a técnica. Por
isso, em 1989, realizei um estdagio de trés meses no Moorfields
Eye Hospital, em Londres, o que me permitiu iniciar a cirurgia
vitreorretiniana no HEM, em 1990.”

Houve dois motivos que levaram David Martins a mudar-se para
o Hospital de S3o Bernardo (HSB), em Setubal, que dirigiu entre
1996 e 2003. Um deles foi por, nessa altura, residir naquela ci-
dade e todos os dias se deparar com diversas horas de trénsito
para chegar a Lisboa. O outro foi o facto de acreditar que, tendo
em conta a experiéncia adquirida, conseguiria contribuir para a
melhoria da imagem do hospital e para dar resposta aos doentes
das varias dreas.

Para o oftalmologista, estes foram os sete anos mais dificeis da
sua vida pelas tensdes que se instalaram devido as disparidades
entre os servigos que passaram para as novas instalacoes e os
que permaneceram nas antigas. “Em finais de 1998, metade
dos servicos funcionava num edificio novo e moderno, mas a
outra metade permanecia no edificio antigo, o que levou a que se

de escolas em Mocambique. No palco do Férum

Impulsionado pela saudade de cantar para uma Elateia, em 2019, David Martins organizou um concerto de hinos, cujas receitas reverteram para a reconstrugao

ishoa, juntaram-se ao oftalmologista, que foi o principal solista, uma orquestra ligeira e varios familiares

instalasse uma espécie de revolugdo dentro do hospital.” Ainda

g
assim, David Martins destaca a satisfagdo de colocar as novas
instalagoes em funcionamento e a conquista de, no final do seu
mandato, terem-se iniciado as obras de requalificacdo das ins-
talagGes antigas.

Durante os sete anos na direcdo do HSB, David Martins nunca
deixou de exercer Oftalmologia. “Conseguimos adquirir equipa-
mentos para a realizagdo de vitrectomias e continuei a operar,
porgue nunca foi meu objetivo deixar de ser médico e enveredar
pelo lado politico da carreira. Pelo contrario, esta experiéncia s6
me mostrou ainda mais o quanto gosto de ser médico.”

Em 2003, David Martins ponderou voltar para o HEM, contudo,
acabou por permanecer no HSB. Passados cinco anos, assumiu
a diregdo do Servigo de Oftalmologia, que assegurou até a sua
aposentacao, em 2018. “Estes dez anos nao foram os mais fe-
lizes pelo cargo que ocupei; 0 mais importante foi o espirito de
equipa fabuloso que cridmos.” Um marco dos seus anos a frente
do Servigo de Oftalmologia foi a conquista de idoneidade parcial %?
para formacdo. “Este foi um periodo muito proficuo para toda a
equipa, em que inclusive apresentamos trabalhos em congressos
internacionais que receberam alguns prémios. E um grande orgu- &
Lho constatar que a maior parte dos oftalmologistas ali formados
sdo hoje profissionais de prestigio”, afirma.

David Martins orgulha-se também de ter cumprido toda a sua j
carreira médica no servico publico. Hoje em dia, continua a exer-
cer atividade a nivel privado, jurando manté-la até ndo ter mais
capacidade para tratar bem os seus doentes. Além disso, estd
focado na escrita de um livro sobre a sua vida, que ambiciona
langar brevemente. Quanto ao desporto, que sempre praticou,
atualmente dedica-se mais ao ténis e a atividades aquaticas.
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and GER Course
Inicio em janeiro

54 sessoes live

e on-demand ao
longo do ano

01e02

Troia

SPO de Verao (reuniao de
todas as subespecialidades)

09e10

Aquieira

Reuniao Anual dos Internos
de Oftalmologia (RAIO)

AGENDA
2022

Figueira da Foz
Reuniao do Grupo
Portugués de Glaucoma

14e15

Madeira

Reuniao do Grupo
Portugués de
Retina e Vitreo

19a21

Algarve

Reuniao Conjunta dos Grupos
de Cirurgia Implanto-Refrativa
de Portugal e Superficie Ocular,
Cornea e Contactologia

01a03

Coimbra

65.° Congresso Portugués
de Oftalmologia
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https://spoftalmologia.pt/comunicacao/eventos/calendario/
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