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APRESENTAÇÃO
	
Temos a satisfação de apresentar a nova obra, no campo das Ciências da saúde, 

intitulada “Medicina: Atenção as rupturas e permanências de um discurso científico” 
inicialmente dividida em dois volumes. O agregado de capítulos de ambos os volumes 
compreende demandas científicas e  trabalhos desenvolvidos com acurácia científica e 
com o fim de responder às demandas da saúde que porventura ainda geram rupturas no 
sistema.

Pretendemos direcionar o nosso leitor de forma integrada à uma produção científica 
com conhecimento de causa do seu título proposto, o que a qualifica mais ainda diante 
do cenário atual. Consequentemente destacamos a importância de se aprofundar no 
conhecimento nas diversas técnicas de estudo do campo médico/científico que tragam 
retorno no bem estar físico, mental e social da população. 

Reafirmamos aqui uma premissa de que os últimos anos tem intensificado a 
importância da valorização da pesquisa, dos estudos e do profissional da área da saúde. 
Deste modo, essa obra, compreende uma comunicação de dados muito bem elaborados 
e descritos das diversas sub-áreas da saúde oferecendo uma teoria muito bem elaborada 
nas revisões literárias apresentadas, assim como descrevendo metodologias tradicionais e 
inovadoras no campo da pesquisa.  

A disponibilização destes dados através de uma literatura, rigorosamente avaliada, 
evidencia a importância de uma comunicação sólida com dados relevantes na área médica, 
deste modo a obra alcança os mais diversos nichos das ciências médicas. A divulgação 
científica é fundamental para romper com as limitações nesse campo em nosso país, assim, 
mais uma vez parabenizamos a estrutura da Atena Editora por oferecer uma plataforma 
consolidada e confiável para estes pesquisadores divulguem seus resultados.  

Desejo a todos uma excelente leitura!

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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RESUMO: A catarata é um processo que promove 
a opacificação da lente do cristalino, a lente 
natural do olho e que visa manter os objetos que 
vemos em foco. A catarata é a principal causa 
de cegueira tratável em todo o mundo e pode 
ser corrigida com cirurgia apropriada. Quando 
a OCP obscurece o eixo visual e interfere nas 
funções visuais, a capsulotomia a laser de 
Nd:YAG é comumente usada para restaurar a 
acuidade visual e a qualidade visual. A avaliação 
do comprometimento funcional visual em relação 
à extensão da OCP pode ser realizada por meio 
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de vários testes diferentes de desempenho visual, incluindo testes psicofísicos de acuidade 
visual, sensibilidade ao contraste e o teste de ofuscamento. Dessa forma, o objetivo do 
presente trabalho é demonstrar a importância da capsulotomia por Nd: YAG Laser em 
pacientes que apresentam aberrância de alta ordem após cirurgia de correção da catarata. 
PALAVRAS-CHAVE: Catarata; Capsulotomia; Aberrações ópticas.

ABSTRACT: Cataract is a process that promotes the opacification of the crystalline lens, the 
eye’s natural lens, and aims to keep the objects we see in focus. Cataracts are the leading 
cause of treatable blindness worldwide and can be corrected with appropriate surgery. When 
OCP obscures the visual axis and interferes with visual functions, Nd:YAG laser capsulotomy 
is commonly used to restore visual acuity and visual quality. Assessment of visual functional 
impairment in relation to the extent of OCP can be performed using several different tests 
of visual performance, including psychophysical tests of visual acuity, contrast sensitivity, 
and the glare test. Thus, the objective of the present study is to demonstrate the importance 
of Nd:YAG Laser capsulotomy in patients who present high-order aberration after cataract 
correction surgery.
KEYWORDS: Cataract; capsulotomy; Optical aberrations.

1 | 	INTRODUÇÃO 
A catarata é um processo que promove a opacificação da lente do cristalino, a lente 

natural do olho e que visa manter os objetos que vemos em foco. A catarata é a principal 
causa de cegueira tratável em todo o mundo e pode ser corrigida com cirurgia apropriada 
(DOMINGUES et al., 2016).

A Opacificação Capsular Posterior (OCP) é a complicação mais comum da extração 
de catarata sem complicações com implante de LIO. Ocorre quando as células epiteliais 
do cristalino se expandem e emigraram através da cápsula posterior. O encolhimento das 
células resulta em pequenas rugas. As células se contraem, resultando em numerosas 
rugas finas e opacidades fibróticas brancas na cápsula posterior (MCDONNELL; ZARBIN; 
GREEN, 1983). A proliferação e dissociação das células epiteliais do cristalino (LECs) é a 
complicação pós-operatória mais comum após as cirurgias acima. Como parte do processo 
de cicatrização, essas células proliferam para formar agregados ou camadas uniformes 
que alastram a luz incidente e causam OCP. A incidência de OCP varia de 30 % a 50 % em 
até cinco anos após a cirurgia (COELHO; PELINSON; CAMPOS, 2017).

LECs também podem ser convertidos em fibroblastos ou miofibroblastos. Isso 
causa rigidez, encolhimento e opacidade da bolsa capsular (WORMSTONE; WANG; LIU, 
2009). Esses processos podem alterar a forma do saco capsular movendo a LIO para uma 
posição inadequada. Nos casos mais graves de contração capsular, também chamada de 
fimose capsular, a LIO mal posicionada pode causar um desvio ametrópico (REYNTJENS; 
TASSIGNON; VAN MARCK, 2004).

Antes da introdução da cirurgia a laser, a única opção para remoção da OCP era a 
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cirurgia com o polimento ou retirada da cápsula posterior do eixo visual. Com a técnica do 
Nd:YAG Laser, o procedimento tornou-se mais eficaz e seguro. O Nd:YAG Laser é um laser 
do estado sólido, com um comprimento de onda de 1064 mm que provoca a disruptura dos 
tecidos oculares por meio da realização de um pulso curto de alta potência, que resulta 
em ionização, ou formação de plasma do tecido ocular (COELHO; PELINSON; CAMPOS, 
2017).

Quando a OCP obscurece o eixo visual e interfere nas funções visuais, a capsulotomia 
a laser de Nd:YAG é comumente usada para restaurar a acuidade visual e a qualidade 
visual. A avaliação do comprometimento funcional visual em relação à extensão da OCP 
pode ser realizada por meio de vários testes diferentes de desempenho visual, incluindo 
testes psicofísicos de acuidade visual, sensibilidade ao contraste e o teste de ofuscamento 
(WAKAMATSU et al., 2011).

Dessa forma, o objetivo do presente trabalho é demonstrar a importância da 
capsulotomia por Nd: YAG Laser em pacientes que apresentam aberrância de alta ordem 
após cirurgia de correção da catarata

2 | 	RESULTADOS E DISCUSSÃO
A cirurgia de catarata consiste na troca do cristalino. Isso ocorre por meio da 

destruição dele, aspiração e substituição por uma lente intraocular (LIO). A técnica utilizada 
nessa cirurgia é denominada facoemulsificação, que após realizada, o olho passa a 
denominar-se pseudofácico. Existem muitas razões pelas quais a facoemulsificação se 
tornou a técnica mais utilizada em cirurgia de catarata em todo o mundo, incluindo a menor 
incisão, trauma ocular mínimo, menor tempo de cirurgia, e recuperação da visão. Hoje, o 
método de remoção da opacidade do cristalino tem sido relativamente simples, barato e 
usado com segurança por muitos anos (SOUZA et al., 2006).

A opacificação capsular posterior pode ser tratada por capsulotomia usando uma 
série de pulsos de laser de neodímio:YAG (Nd:YAG) de alta intensidade direcionado para 
a cápsula posterior. Isso resulta em uma evaporação explosiva do tecido e na criação de 
uma abertura atrás da LIO, que altera a integridade estrutural da bolsa capsular e, assim, 
reposiciona a LIO, com o objetivo de corrigir o desvio ametrópico. A taxa de capsulotomia a 
laser Nd:YAG após o implante da LIO depende de vários fatores específicos da LIO. 

Esses incluem o material da LIO, tamanho óptico e tipo háptico. Bem como a borda 
da óptica da LIO, a presença de anel de tensão capsular, a área de contato entre a bolsa 
capsular e a LIO, e o tamanho da capsulorrexe anterior (FINDL et al., 2005; HAYASHI; 
HAYASHI, 2007; KUGELBERG et al., 2006; ROZEMA et al., 2009). Assim, as taxas de 
capsulotomia Nd:YAG variam muito entre os diferentes modelos de LIO (HAYASHI et al., 
2003; MAGNO et al., 1997; YOTSUKURA et al., 2016).

A luz difusa no olho agrega valor na descrição da função visual, pois não é afetada 
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pela acuidade visual e sensibilidade ao (MICHAEL et al., 2009; VAN RIJN et al., 2002). 
Assim, a luz difusa entra no olho, mas não pode ser focalizada devido a imperfeições 
no sistema óptico; em vez disso, a luz se espalha no olho. A luz difusa cria um brilho 
oculto na retina que pode causar halos, ofuscamento, visão turva e cegueira ao dirigir à 
noite. Estudos anteriores relataram que a luz difusa estava altamente correlacionada com a 
gravidade da OCP, e que a Acuidade Visual Corrigida para a Distância (AVCD) e os valores 
de luz difusa foram significativamente melhorados após a capsulotomia a laser Nd:YAG. 
(MONTENEGRO et al., 2010).

No entanto, a maioria dos pacientes nesses estudos apresentou sintomas moderados 
ou graves de OCP e diminuição da acuidade visual, e não está claro se a função visual 
(incluindo luz difusa) após a capsulotomia com laser Nd:YAG também melhorou a OCP com 
boa acuidade visual do paciente. 

Além disso, a correlação entre a luz espalhada e outros fatores ópticos, como 
aberrações, não foi investigada. Diminuição da acuidade visual e diminuição da 
sensibilidade ao contraste são os principais critérios para a cirurgia de catarata. Pacientes 
com opacidades do cristalino em estágio inicial podem ter visão de alto contraste aceitável; 
no entanto, estão insatisfeitos com a qualidade de sua visão. Nesses casos, a “diminuição 
da visão” relatada por alguns pacientes não está relacionada à perda da visão, mas é 
causada por outros fatores ópticos que podem contribuir para a perda da visão.

A análise de frente de onda é um método para avaliar objetivamente a deficiência 
visual, quantificando as aberrações totais e de ordem superior (HOAs) do sistema óptico 
do olho. Aberrações de ordem superior, como coma e aberração esférica, afetam imagens 
de alta resolução de qualquer sistema óptico, incluindo o olho (REYNTJENS; TASSIGNON; 
VAN MARCK, 2004; VON ELM et al., 2014). Tem sido demonstrado que a dispersão de luz 
e HOA aumentam significativamente com a idade (ROCHA et al., 2007). Portanto, os dados 
de linha de base sobre a opacidade da lente são essenciais. 

Já no século XIX, as aberrações ópticas de ordem superior eram consideradas parte 
das propriedades ópticas do olho humano; desde então, o olho tem sido considerado um 
sistema óptico de qualidade razoável. Tzelikis et al. (2008), estabeleceram um método para 
medir aberrações no olho humano no final do século XIX e construíram um aberrômetro 
simples para esse fim. Não foi até a segunda metade do século 20 que o mesmo tema 
reapareceu e foi abordado por Howland com outra abordagem envolvendo cilindros de 
interseção. No início da década de 1990, o pesquisador Liang e seus colaboradores 
otimizaram outro tipo de sensor, chamado Hartmann-Shack, para analisar frentes de onda 
no olho humano, que até então não eram utilizadas em astronomia; enquanto isso, Mierdel 
e seu grupo de pesquisa atualizaram e modernizaram o aberrômetro Tscherning original. 

Os dois sistemas são chamados de “passagem dupla”, o que significa que a luz 
passa pela ótica do olho duas vezes entre a fonte de luz e o sensor da câmera. A diferença 
entre os dois é a forma como a luz entra e sai do olho. 
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Os tipos de aberrômetros mais utilizados dividem-se em 2 grupos: sistemas de 
raios eferentes e sistemas e raios aferentes. Quanto ao primeiro, o modelo disponível é 
o Hartmann-Shack (ex: LadarWave – Alcon, Maxwell – Ziemer, KR-9000PW – Topcon, 
WaveScan – VISX, Zywave – Baush & Lomb). Quanto ao sistema de raios aferentes, 
existem 4 modelos difundidos, sendo o Tschering (ex: Wavelight Wavefront Analyser) e 
Ray Tracing (ex: i-Tracey – Tracey) responsável pela aberrometria da imagem retiniana, 
o refratômetro de resolução espacial indicado para a aberrometria subjetival ajustável 
e a Retinoscopia em fenda (ex: OPD-Scan – Nidek) responsável pela aberrometria da 
passagem dupla) (ROCHA et al., 2006a).

Adicionalmente, as aberrações ópticas oculares também podem ser classificadas 
em aberrações de baixa ordem e aberrações de alta ordem. As aberrações de baixa ordem 
correspondem aos componentes esferocilíndricos da refratometria clínica. Portanto, na 
prática diária, as aberrações de baixa ordem são aquelas corrigíveis por óculos, lentes 
de contato hidrofílicas ou cirurgia refrativa convencional. As aberrações de alta ordem 
correspondem ao que antes denominávamos de astigmatismo irregular, ou seja, aberrações 
não corrigíveis por lentes esferocilíndricas. Como exemplo de aberrações de alta ordem, 
temos coma, aberração esférica, trifólio, tetrafólio, astigmatismo secundário (ROCHA et al., 
2006a).

3 | 	CONCLUSÃO
Por conseguinte, a capsulotomia por Nd: Yag Laser tem demonstrado alta eficácia 

no tratamento para aberrações de alta ordem pós cirurgia de catarata com implante da LIO. 
Essa estratégia de tratamento é um grande avanço, pois é de baixa complexidade, com 
riscos mínimos e realizada com rapidez. Contudo, seu alto custo e sua baixa disponibilidade 
ainda são fatores que atrapalham sua generalização. 
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