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PARECER CREMEC n° 27/2007
01/12/2007

PROCESSO - CONSULTA Protocolo CREMEC n° 003962/06

ASSUNTO - Solicitagdes de exames pds-operatérios em cirurgia refrativa.
INTERESSADO - Dr. José Luciano Leitdo de Alencar, Diretor Secretario da
COFTALCE.

PARECERISTA - Camara Técnica de Oftalmologia

EMENTA - O pedido de exames
antes de uma cirurgia refrativa
responde a obrigatoriedade de
estabelecer um plano cirdrgico
correto, estando os exames pos-
operatorios subordinados as possiveis
intercorréncias.

DA CONSULTA

O Diretor Secretario da COFTALCE, Dr. José Luciano Leitao de Alencar, em
correspondéncia datada de 29 de junho de 2006, pede “parecer desse conselho a
respeito das solicitagcdes de exames pds-operatorio em cirurgia refrativa.” E apds
esclarecer que “Normalmente no pré-operatério de cirurgias refrativas com
Excimer Laser sdo solicitados Topografia de Cérnea, Paquimetria, Microscopia
especular e Mapeamento de Retina” e que “Alguns médicos estdo solicitando estes
mesmos exames também no pds-operatdrio”, pergunta

1. Esta conduta € indicada de rotina?

2. No caso de ndo estd indicada de rotina, em quais situagdes € indicada?

3. Do ponto de vista ético € correto a realiza¢do de cirurgia refrativa,
ou de catarata nos dois olhos na mesma ocasido cirdrgica?

4. Caso nao seja ético a realizacdo da cirurgia nos dois olhos na
mesma ocasido cirirgica, seria ético solicitar os exames pré-
operatorios nos dois olhos a0 mesmo tempo?

Rogamos ao Conselho esta orientacdo o mais breve possivel, para que
possamos divulgar entre os nossos cooperados visando uma conduta ética por
todos eles.
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DO PARECER

I — A fase pré-operatéria da cirurgia refrativa, além do interrogatério para
investigar antecedentes gerais e oftalmolégicos, pesquisar contra-indicagdes,
eliminar as ametropias evolutivas e estabelecer o que € melhor para as exigéncias e
as necessidades visuais do paciente, deve incluir exames tais como:

1. Acuidade visual

- com e sem correcao
2. Refrac¢do dinamica
- objetiva e subjetiva
- uni e binocular
Refracgdo - sob cicloplegia
Biomicroscopia
Tonometria de aplanacio
Mapeamento de retina
Topografia da cérnea
Paquimetria
. Pupilometria
10.Microscopia especular

O N U AW

IT — O aumento do nimero de cirurgias refrativas, sobretudo apds o surgimento do
Lasik, procedimento cirtrgico relativamente recente, favorece o aparecimento de
novas complicacdes no pds-operatério, em particular quando pacientes
apresentando contra-indicacdes ndo detectadas no pré-operatério submetem-se a
esta cirurgia.

III- Contra-indicagdes a cirurgia refrativa em seu conjunto:

01- Ametropia evolutiva

(modificagdo refrativa > 0,5 D em 2 anos, + idade do paciente + histéria de sua
ametropia)

02- Paciente monoftalmo

03- Contra-indicacoes locais

1. Infecgdes evolutivas da superficie ocular
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2. Antecedentes de herpes ou de zona oftdlmico (salvo indica¢des terapéuticas
sob tratamento preventivo)
3. Ceratocone e outras ectasias corneanas (salvo indicagdes terapéuticas)
4. Infeccoes e inflamagdes da vizinhanga (contra-indicagdes relativas
transitorias)
e blefarites
® meibomites
® acne rosaceo
5. Afecg¢des evolutivas oculares
® uveites
® glaucoma
e afeccgdes retinianas evolutivas
6. Diametro pupilar escotdpico de 8 mm (contra-indicagao relativa)

04- Contra-indicacgoes gerais

Afec¢des que podem repercutir na cicatrizagdo estromal

e colagenoses (particularmente a poliartrite reumatoide e a sindrome de
Sjogren)

e doenca de Crohn, colite ulcerativa e doenga de Wegener

® imunodepressdo e, transitoriamente, a gravidez.

05- LASIK

As contra-indicacgdes proprias do lasik, além das contra-indicagdes comuns as
diferentes técnicas corneanas, sao:

— uma espessura corneana insuficiente, absoluta ou relativa;
— os estados de fragilizagcdo do epitélio e de sua aderéncia

Contra-indicagdes relativas :
— sindrome seca severa ;
— distrofia de Cogan;
— ceratalgia recidivante.

IV- Lasik uni- ou bilateral ?

01- “O lasik bilateral é praticado pela maioria dos nossos colegas sul e norte-
americanos e, na Franca, esta prética se generaliza.
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Marcar a correcao do segundo olho em fung¢do do resultado obtido pelo primeiro é
uma atitude tedrica : com efeito, seria necessario esperar trés meses apos o
primeiro lasik para tirar uma conclusao do resultado.

Numa série contendo 2 142 lasik bilaterais ou seqiiénciais, Gimbel et al. ndo
encontraram diferenca estatisticamente significativa nem para a taxa das
complicagdes per e pds-operatdrias, nem para os resultados refrativos [40, 41].

E, também, a conclusdo tirada por Waring de uma série de 714 olhos (com a
excecdo inexplicdvel da invasdo epitelial, mais freqiiente no grupo simultaneo)
[125].

O principal risco, entretanto, é a infeccdo. Mesmo se esta complicacdo € rara na
sua forma unilateral (1/5 000 casos), sua gravidade justifica por si s6 a
defasagem no tempo das duas intervencoes, e, as vezes, malgrado a solicitacao
dos pacientes.”

(B Ameline-Chalumeau, S Boutboul, M Moldovan et L Laroche, Chirurgie
réfractive cornéenne - Encyclopédie Médico-Chirurgicale 21-206-A-30 - Editions
Scientifiques et Médicales Elsevier SAS.)

02- Acrescente-se, ainda o que estd escrito no fecho do PARECER CREMEC n°
33/2002, de 16/12/02: “Destarte, se considerarmos que qualquer ato médico deve
sempre objetivar o beneficio ao paciente e que este ndo conseguird captar, por
mais exaustiva que seja a explicacdo, a esséncia do risco de uma cirurgia, uni ou
bilateral, cremos ser de bom alvitre ndo propor esta conduta, evitando, assim, as
possiveis e graves conseqiiéncias advindas de um insucesso bilateral.”

CONCLUSAO

A Camara Técnica de Oftalmologia, diante do exposto, conclui que a
resposta ao quesito “1. Esta conduta é indicada de rotina?” no que concerne ao
pedido dos mesmos exames do pré-operatério no pés-operatério, é NAO, pois nio
€ concebivel realizar um ato cirdrgico sem o mais completo conhecimento dos
parametros que o tornam possivel, bem como do estado do 6rgdo a ser operado,
razdo pela qual o pds-operatério esperado, ressalvando-se as intercorréncias que
podem sobrevir em qualquer cirurgia, deve ser tranqiiilo e sem problemas.

Respondendo ao quesito 2. No caso de nao esta indicada de rotina, em
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quais situacoes € indicada?, a Camara Técnica de Oftalmologia considera que
dependerd, entretanto, da evolugdao do pds-operatério imediato e tardio, cabendo
ao oftalmologista, examinando o seu paciente, concluir da necessidade de um
exame complementar, inclusive de um exame jd realizado no pré-operatério, pois
nio € factivel, como em qualquer cirurgia, estabelecer uma rotina baseada na
estimativa do que poderd ser o pds-operatorio de uma cirurgia refrativa,
geralmente calmo e sem problemas.

Os quesitos remanescentes estao prejudicados porque foge a competéncia de
uma Camara Técnica manifestar-se sobre assuntos de natureza ética.

Este € o parecer s. m. j.
Fortaleza, 01 de dezembro de 2007

Dra. Danielle Limeira Lima Costa 6881
Dr. Jailton Vieira Silva-CREMEC 5622
Dr. Antonio Augusto Matos Pires-CREMEC 3937

Dr. Manoel Augusto Dias Soares-CREMEC 1288



