[ﬂgv@ TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Hospital Sao Vicente de Paulo
SERVICO DE OFTALMOLOGIA - LENTES INTRAOCULARES

Por favor, leia com atencao e observe o quadro diferencial sobre as lentes intraoculares
antes de decidir. Na quase totalidade dos casos elas permanecerao o resto da vida nos
olhos do paciente, portanto, faca a escolha com calma.

Paciente:

Responsavel legal pelo(a) paciente:
Médico:

Data do procedimento cirurgico: / /

Olho: () Direito ( ) Esquerdo ( ) Ambos os olhos Tipo de Anestesia: ( ) Local ( ) Geral

As lentes intraoculares podem ser, basicamente, de dois tipos: Multifocais ou Monofocais.

1. Lentes Intraoculares Multifocais: sao aquelas que permitem foco para longe e para perto
e em geral, proporcionam maior qualidade de visao global e liberdade dos 6culos. Existem al-
gumas doencgas oculares, entretanto, que impossibilitam seu implante. O médico ir4 orientar se
este for o caso do paciente. O Hospital Sao Vicente de Paulo utiliza as lentes mais modernas do
mundo, mas isso néo significa que a visao ficara 100% cem por cento) em todos os casos e em
todas as distancias. Todas as lentes utilizadas séo importadas e dobraveis.

Tipos de Lentes Intraoculares Multifocais:

Atualmente, existem diversos modelos de lentes intraoculares multifocais que proporcionam di-
ferentes qualidades de visao e distancia de foco. O indice de satisfacao dos pacientes com as
lentes multifocais € maior do que 90% (noventa por cento) e varia de acordo com o tipo da lente
escolhida. Nenhuma lente, entretanto, € garantia de visao perfeita, mesmo com um procedimen-
to cirurgico realizado bem realizado pelo seu médico.

a) Multifocal Echelette

Esta lente permite melhor qualidade de visao de longe, com menor incidéncia de brilhos/halos ao
redor das luzes a noite. Em geral, possibilita 6tima visdo para o computador (viséo intermediaria)
e boa visao para perto. Para perto 80% (oitenta por cento) dos pacientes ficam livres de 6culos,
entretanto, é possivel que seja necessario seu uso em algumas situagbes. Para reduzir ainda
mais a necessidade de 6culos para perto, o cirurgidao pode deixar um pouco de miopia em um
ou ambos os olhos. Essa técnica mantém a viséo para longe boa e melhora a viséo de perto. O
paciente de avisar o seu médico se possui carteira de motorista (CNH) dos tipos “C”, “D” ou “E”.
Nesses casos a prioridade sera a visao de longe.

b) Multifocal Trifocal
Esta lente proporciona boa qualidade de visao para longe, intermediaria e perto. Os brilhos na
luzes a noite sdo mais comuns do que no modelo Multifocal Echelette (ltem a).

Aproximadamente 5% (cinco por cento) dos pacientes podem precisar usar 6éculos em algumas
ou varias situagoes. Esses disturbios visuais noturnos costumam melhorar muito nos primeiros
6 (seis) a 12 (doze) meses apods o procedimento cirargico. A Multifocal Echelette e a Trifocal séo
as lentes mais modernas disponiveis no momento.

c) Multifocal Total Difrativa +3,25 ou +4,00

E uma étima lente, mas apresenta basicamente de foco: longe e perto. Portanto, a visao inter-
mediaria é pior do que nas lentes anteriores. Podem ocorrer brilhos/halos noturnos semelhantes
aos da Lentes Trifocais.



d) Multifocal Parcial Difrativa +2,50

E uma lente que apresenta bom foco pra longe e intermediario, mas a chance de precisar de
Oculos para perto é maior que as anteriores. Mesmo assim, a satisfagdo é muito alta e permite
uma independéncia aos 6culos bem maiores do que as Lentes Monofocais.

Apobs o procedimento cirdrgico com implante multifocal, para alcangar boa visdo, € necessario
que os olhos fiquem sem grau ou com pouco grau. Caso reste algum grau que incomode a visao
do paciente, sera realizando um procedimento cirirgico com Excimer Laser, sem custo, desde
que nao haja contraindicagdo médica para realiza-la. Isto acontece em aproximadamente 5%
(cinco por cento) dos casos.

A melhor visao so é obtida com os dois olhos operados, exceto em caso em que nao seja indica-
do o procedimento cirargico nos dois olhos pelo médico. Semelhante ao que acontece quando
se inicia o uso de 6culos multifocais, € necessario um periodo de adaptacao para alcangar os
beneficios do implante multifocal. Esse periodo costuma levar de 1 (um) a 6 (seis) meses.

Apesar do indice de satisfacdo com as lentes multifocais sr muito alto, é possivel que o paciente
nao fique satisfeito com o resultado. Apesar do raro (menor que 1% dos casos0, é possivel que a
pessoa nao se adapte com a lente multifocal implantada (brilhos/halos de luz noturnos intensos,
sensibilidade intensa a luz ou visdo desfocada que ndo melhora com a corregéo do grau, etc.) e
seja necessaria a troca por uma Lente Monofocal. Nesses casos, pode haver a necessidade de
voltar a usar Oculos para algumas situagdes ou continuamente. Essa substituicao da lente é, na
maioria dos casos, cobertas pelos planos de saude. Acaso néo seja, ela tera custos ao paciente
(muito menores que do primeiro procedimento cirirgico de implante de Lente Multifocal).

2) Lentes Intraoculares Monofocais:

a) Monofocal Hidrofobica Asférica

Essa lente é a melhor monofocal disponivel. Assim como em todas as lentes monofocais, elas
possuem um foco (ou longe ou perto). Portanto, em um dos olhos é colocado uma lente mais
para longe e o outro mais para perto, exceto em alguns casos. Isso é chamado de visao ba-
lanceada ou monovisado. A visédo final vai depender da adaptagcado a monoviséo, grau que ficar
apods o procedimento cirurgico e as necessidades do paciente. A probabilidade de necessidade
de Oculos é consideravelmente maior que nas lentes multifocais. Muitos pacientes conseguem
ficar sem Oculos para longe e perto, mas aproximadamente 20% (vinte por cento) vao precisar
de 6culos para longe e 50% (cinquenta por cento) para perto. Alguns pacientes podem precisar
de 6culos multifocais.

b) Monofocal Hidrofilica Asférica ou Simples

E uma lente semelhante a Lente Monofocal Hidrofébica mas exige uma incisdo (micro corte)
maior para seu implante. Com isso, grau residual pode ser um pouco maior e também a neces-
sidade de 6culos.

c) Monofocal Esférica

E a lente mais simples que se tem disponivel. Ela pode ndo apresentar a mesma qualidade de
visdo que as anteriores e causar mais brilhos/halos noturnos, pois nao corrige o que chamamos
de aberracao esférica, que reduz um pouco a qualidade de visdo. Mesmo assim, costuma pro-
porcionar boa visdo para a maioria dos pacientes. A necessidade de 6culos € maior com essa
lente. A biometria (exame que calcula o grau da lente implantada) realizada para implantar a
Lente Monofocal Esférica € a biometria convencional, que apresenta previsibilidade menor do
que o exame realizado para implantar outras lentes.

Nos procedimentos cirdrgicos com implante dessa lente, ndo é utilizado o equipamento Verion
que auxilia durante o procedimento cirirgico para aumentar a precisao na corre¢ao do grau do
paciente.



3) Lentes Toricas:

Sao lentes que corrigem astigmatismo (tipo de grau que pode causar distor¢ao visual). S&o elas
lentes Toricas Multifocais Echelette, Trifocal, Total Difrativa e Monofocal Hidrofébica Asférica. O
médico ira indicar o modelo tedrica, se houver a necessidade.

Observacoes:

E importante frisar que o fato de ser um implante artificial, o paciente nao ter4 a mesma qualida-
de de foco que tinha antes dos 40 anos.

Pacientes que tém irritagbes crénicas nos olhos por “Olho seco”, ou outras causas, continua-
rao sentindo-as apds o procedimento cirurgico. Essas irritagcdes (sensagdes de areia, ardéncia,
lacrimejamento, etc.) podem acentuar-se nas primeiras semanas de pos-operatério, devido ao
procedimento e o uso intensivo do colirio. Depois, costumam voltar ao ser o que eram, exceto em
casos pouco comuns que permanecem continuamente. Os implantes ndo provocam essas irrita-
¢Oes. Moscas Volantes (“pontinho” que flutuam na visdo), muito comuns ap6s 50 anos, tendem
a progredir com a idade. O paciente com catarata pode nao perceber antes do procedimento
cirirgico, mas passa a nota-las depois, porque os meios 6pticos tornaram-se transparantes.

Como em qualquer procedimento cirurgico de catarata, pode haver uma opacificagao da capsu-
la posterior e ocorrer piora na visdo. Isto em geral ocorre meses ou anos apds o procedimento
cirirgico e se resolve facilmente com o Yag Laser. Este laser (ndo € procedimento cirargico) é
necessario em aproximadamente 30% (trinta por cento) dos casos. Sua aplicagéo é rapida e
segura. O paciente é liberado em seguida, sem restricdes, a nao ser dirigir naquele momento,
porque a pupila estara dilatada. Praticamente tofos os convénios cobrem essa aplicacao. Caso,
contrario ele tera custos ao paciente.

QUALIDADE DE VISAQ
NOTA DE 1A 5, SENDO 1 = PIOR E 5 = MELHOR
, sriLto Nas | NECESSIDADE | MESESSIAQE | necessiape
TIPO DE LENTE INTRAOCULAR LONGE | INTERMEDIARIA | PERTO DE 6CULOS DE 6CULOS
LUZESANOITE | pppa LonGE | PARA | PARA PERTO
COMPUTADOR

MULTIFOCAL ECHELETTE 5 4 3 5 MENOR QUE3% | MENORQUE3% | 15%
MULTIFOCAL TRIFOCAL 5 4 4 3 MENOR QUE 3% | MENOR QUE 3% 5%
MULTIFOCAL TOTAL DIFRATIVA +3,25 4 3 4 3 MENORQUES% | 10% 5%
MULTIFOCAL TOTAL DIFRATIVA +2,50 4 4 3 3 APROX. 5% 20% 20%
MONOFOCAL HIDROFOBICA ASFERICA 4 2 3| 2(c/moNovisi0) | APROX. 20% 30% 30%
MONOFOCAL HIDROFILA ASFERICA OU SIMPLES | 3 2 2| 2(c/monovisio) | APROX. 30% 40% 50%
MONOFOCAL ESFERICA 2 2 2| 1(c/monovisio) | APROX. 50% 50% 70%

As porcentagens acima apresentas aproximadas e dependem das exigéncias visuais de cada
paciente, adaptagao e existéncia de outras doencgas oculares (astigmatismo, doencgas da retina
ou da cornea, etc.) As porcentagens nao significam uso continuo de 6culos, e sim, para algu-
mas atividades. Entretanto, em alguns casos, especialmente com as Lentes Monofocais, pode
ser necessario o uso continuo de oculos. Acaso o paciente ndo se adaptar com a monovisao,
com as lentes Monofocais, pode precisar de 6culos multifocais para uso continuo ou por maior
tempo. Os resultados apresentados para as Lentes Monofocais sao para pacientes submetidos
a monovisao (grande maioria dos casos). Dependendo da escolha da lente, h a aplicagéo de
técnica cirurgica e exames distintos. A sugestao médica em ordem de preferéncia para o caso
do paciente é:



°OLHO:( )OD ( )OE

) Multifocal Echelette

) Multifocal Trifocal

) Multifocal Total Difrativa +3,25 ou +4,00

) Multifocal Parcial Difrativa +2,50

) Monofocal Hidrofébica Asférica

) Monofocal Hidrofilica Asférica ou Simples
) Monofocal Esférica

~ o~ o~ o~ o~~~

O modelo de Lente Tdrica € indicada para o caso do paciente? (

220LHO: ( )OD (

) Multifocal Echelette
) Multifocal Trifocal

) Multifocal Total Difrativa +3,25 ou +4,00
) Multifocal Parcial Difrativa +2,50
)
)

) OE

Monofocal Hidrofébica Asférica
Monofocal Hidrofilica Asférica ou Simples
) Monofocal Esférica

) Sim  (

~ o~ o~ o~ o~ o~ —~

) Nao

Apos ler atentamente esse consentimento informado, o paciente escolhe a seguinte lente para

ser implantada nos seus olhos:
120LHO:( )OD ( )OE

() Multifocal Echelette

() Multifocal Trifocal

() Multifocal Total Difrativa +3,25 ou +4,00
() Multifocal Parcial Difrativa +2,50

() Monofocal Hidrofébica Asférica

() Monofocal Hidrofilica Asférica ou Simples
() Monofocal Esférica

22 OLHO:( )OD ( )OE

) Multifocal Echelette

) Multifocal Trifocal

) Multifocal Total Difrativa +3,25 ou +4,00

) Multifocal Parcial Difrativa +2,50

) Monofocal Hidrofobica Asférica

) Monofocal Hidrofilica Asférica ou Simples
) Monofocal Esférica

~ o~ o~ o~ o~ o~ o~

O paciente deve guardar estas informagdes e reler apds o procedimento cirargico. Havendo
qualquer duvida a respeito do procedimento cirargico ou sobre as lente, o paciente deve conver-
sar com seu oftalmologista ANTES da realizagdo do procedimento cirirgico. Havendo quaisquer
sintomas diferentes, contate o seu oftalmologista.

Procedimento cirurgico a ser realizado:

Passo Fundo / /

Paciente:

Ass. Paciente:

Médico responsavel:

TESTEMUNHA 1 TESTEMUNHA 2
Nome: Nome:
Endereco: Endereco:

CPF: CPF:

Grau de Parentesco:

Ass.:

Grau de Parentesco:

Ass.:

Apesar de seu médico poder dar-lhe todas as informacdes necessarias e aconselhar-lhe, vocé deve participar do
processo de decisdo sobre o tratamento e ter sua parcela de responsabilidade pela conduta adotada. Este formula-
rio atesta sua aceitacao do tratamento recomendado pelo seu médico.

O médico devera registrar a obtengao deste consentimento no Prontuario do Paciente, no item evolugao.



