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RESUMO

A catarata, ou opacidade do cristalino, € uma das principais causas de cegueira
tratavel em todo mundo. Essa alteracdo ocular & diagnosticada e tratada na
especialidade médica da Oftalmologia, uma das areas médicas com maior demanda
por atendimento nos mais diversos servicos de saude do Brasil, dentro e fora das
Organizagbes de Saude da Aeronautica. Vale ressaltar que a Oftalmologia,
representa, ainda, uma especialidade médica em constante evolucédo cientifica e
tecnolégica. O exame de biometria éptica € um exame fundamental na pratica
completa da oftalmologia, utilizado, dentre outras indicagbes, no preparo pré-
operatério dos pacientes com catarata. Esse ensaio busca evidenciar que a
implantagdo desta tecnologia, na segéo de Oftalmologia do Hospital de Forga Aérea
do Galeao, representa uma importante melhoria no atendimento médico. Trata-se de
uma relevante atualizagdo tecnoldgica, que traz consigo novas possibilidades
terapéuticas, melhores resultados cirurgicos e consideravel economia de recursos
financeiros para o Sistema de Saude da Aeronautica. Dessa forma, a implementacao
da Biometria Optica € um importante passo de atualizacdo tecnoldgica e agrega
maior efetividade na pratica da especialidade, devendo ser reproduzida nos diversos
servicos de saude do Brasil.
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1 INTRODUGAO

A catarata, ou opacidade do cristalino, € uma das principais causas de
cegueira tratdvel em todo o mundo. Com o atual envelhecimento da populagéo
mundial, a catarata senil tornou-se ainda mais recorrente no Brasil e no mundo.
Estima-se que a prevaléncia da catarata seja na ordem de 2,5% entre 40 e 49 anos,
6,8% entre 50 e 59 anos, 20% entre 60 e 69 anos, 42,8% entre 70 e 79 anos e
68,3% em maiores de 80 anos (JOSE JUNIOR, 2010).

A Oftalmologia é a especialidade médica responsavel pelo atendimentos das
diversas enfermidades oculares, dentre elas a catarata senil. O setor de
Oftalmologia do Hospital de Forga Aérea do Galedo (HFAG) é responsavel pelo
atendimento de diversos pacientes com queixas oftalmolédgicas, sendo um dos
setores com uma das maiores demandas por atendimento. A pratica clinica na seg¢ao
evidencia, cada vez mais, a observacao de pacientes com catarata e indicacdo de
tratamento cirurgico especializado.

O exame de Biometria Optica, ou Ecobiometria 6ptica, faz referéncia a uma
nova tecnologia, que utiliza a interferometria e feixes de luz para captagdo de
imagens e afericdo de medidas oculares, realizando, assim, um calculo preciso das
lentes intra-oculares, utilizadas em todas as cirurgias de catarata. Vale ressaltar que
se trata de um exame pré-operatorio indispensavel, com a vantagem de apresentar
eficacia e precisdo superiores a tecnologia de Biometria Ultrass6nica atualmente
utilizada. As melhorias tecnoldgicas nos servicos de Saude estdo diretamente
ligadas ao preconizado para as praticas clinicas no ambito do Sistema de Saude da
Aeronautica.

A missdo da Diretoria de Saude da Aeronautica (DIRSA), consiste em
promover a exceléncia no atendimento aos usuarios do Sistema de Saude da
Aeronautica (SISAU). Dentre os seus valores, podemos destacar a presteza,
valorizando a prontiddo, a qualidade no atendimento e a busca continua por
inovacao e melhorias para o atendimento. (BRASIL, 2021).

Portanto, este ensaio defende que a implantagéo tecnoldgica da Biometria
traz maior efetividade aos servigos prestados aos usuarios da Secao de
Oftalmologia do HFAG. Primeiramente, pelo fato de se tratar de uma técnica com
grande sensibilidade e precisdo no calculo das dioptrias das lentes intra-oculares,

utilizadas nos pacientes que se submeterdo ao tratamento cirurgico da catarata.



Ademais, a implementacdo dessa técnica contribuira para a redugdo dos custos
medicos, visto que diminuira a necessidade de encaminhamento dos pacientes do
SISAU para clinicas terceirizadas, bem como evitara custos relacionados a
necessidade de intervengdes cirurgicas para corregdo de erros refracionais pos-

operatérios.

2 DESENVOLVIMENTO

De acordo com o entendimento do Tribunal Regional Federal da 3% Regiéo,
efetividade € a capacidade de realizar tarefas com qualidade, competéncia,
exceléncia, com nenhum ou com O minimo de erros e com otimizagdo e
racionalizacao dos custos operacionais.

Segundo Saucedo-Urdapilleta et al. (2019), a biometria optica tem sido
descrita como método eficiente em 90% a 95% dos casos para o calculo das lentes
intraoculares (LIO) nas cirurgias de catarata. Essa nova tecnologia sobrepbe-se as
mais antigas, como a biometria ultrassénica, visto que nao requer contato direto com
a superficie ocular. Esse distanciamento permite que o calculo da dioptria das lentes
intraoculares seja realizado com menor risco de lesbes corneanas, como ceratites
traumaticas e infecciosas, trazendo beneficios imediatos aos usuarios do SISAU,
como, por exemplo, a reducdo de custos médicos associados a reavaliacoes

médicas decorrentes dessas complicagdes.

2.1 Precisao no calculo das lentes intra-oculares

Podemos definir a catarata como qualquer opacidade do cristalino, congénita
ou adquirida, independentemente do seu efeito sobre a visdo. No entanto, quando
essa opacidade provoca uma baixa acuidade visual, o seu tratamento é
eminentemente cirdrgico. O tratamento clinico da catarata, com a prescricdo de
oculos, se possivel, tem apenas um carater transitério, pois o tratamento cirurgico é
o mais eficaz na grande maioria dos casos. Com a evolugdo das lentes intra-
oculares, os pacientes submetidos a cirurgia de catarata buscam n&o apenas a
melhora da acuidade visual, mas também uma refragdo pds-operatoria final, que
permita uma maior independéncia quanto ao uso de lentes corretoras. Logo, faz-se

necessario um calculo cada vez mais preciso dessas lentes.



A biometria optica utiliza um feixe de laser infravermelho e a tecnologia de
interferometria de coeréncia parcial para obter as medidas do comprimento axial, do
comprimento da camara anterior e da curvatura corneana. Essas medidas sao
necessarias para que possa ser realizado o calculo preciso das lentes intra-oculares.
O exame de biometria 6ptica é realizado com o paciente sentado, sem a
necessidade do uso de colirios anestésicos, uma vez que ndo ha nenhum contato
direto do equipamento com a superficie ocular.

Segundo Lacava (2007), a biometria 6ptica € uma das principais ferramentas
disponiveis na avaliagdo pré-operatoria da cirurgia de catarata, sendo atualmente
indispensavel para realizagdo segura desse procedimento. Além disso, essa técnica
permite uma previsibilidade bastante acurada no resultado da refragcdo poés-
operatodria, fator intimamente ligado a satisfagcdo dos pacientes com os resultados
pos-operatorios.

Rodrigues et al. (2015) apontaram as variagdes entre o grau esférico
esperado e o grau esfeérico final, sendo cerca de 55% dos resultados dentro de * 0,5
dioptrias (D) e 89% dos resultados dentro de + 1D. Pacientes com refracéo final
inferior a 1,0 dioptria, usualmente demonstram grande satisfagdo com o resultado
pos-cirurgico, fato que demonstra, claramente, a eficacia do exame de biometria na
previsibilidade da refragdo pos-operatéria desejada.

Logo, é possivel afirmar que a implantagao da tecnologia de biometria éptica,
na Secado de Oftalmologia do Hospital de Forgca Aérea do Galedo é de suma
importancia na melhoria dos atendimentos prestados, visto que trara precisdo no

calculo das lentes intra-oculares e eficiéncia na prestagédo de servigos medicos.

2.2 Reducao dos custos

Na instrucdo do Comando da Aeronautica (ICA) 160-34/2019, ha previsao
legal informando que procedimentos ndo realizados no ambito da propria
Organizagdo de Saude da Aeronautica (OSA), podem ser encaminhados para
servicos terceirizados. Esses encaminhamentos externos, por sua vez, aumentam o
custo para o préprio SISAU e para o usuario, que devera arcar parcialmente com os
custos da realizacdo dos procedimentos nesses servicos particulares. Nesse
sentido, a implantagdo da tecnologia de biometria dptica na secdo da Oftalmologia

do HFAG reduzira diretamente os custos médicos associados, uma vez que evitara



gastos desnecessarios em clinicas e servicos médicos terceirizados, além de
proporcionar maior agilidade para os usuarios do SISAU na realizagdo desse exame
pré-operatorio.

Segundo Oliveira et al. (2021), o envelhecimento da populagdo exerce um
papel fundamental sobre as patologias e sobre o aumento dos gastos hospitalares.
No Brasil, o envelhecimento da populacdo € uma realidade, com expressivo
aumento do numero de pessoas idosas. Estima-se que em 2060 elas representarao
um terco da populagdo brasileira. Nesse contexto, a sobrecarga no sistema de
saude sera inevitavel, ja que, em funcédo da fragilidade, essa faixa etaria utiliza os
servicos de saude em uma proporgao expressivamente maior do que as demais.
Dessa forma, utilizarmos recursos tecnolégicos que possuam maior previsibilidade e
melhores resultados pds-cirurgicos, como a biometria éptica, contribuira diretamente
para a reducido dos custos médicos. A reducdo dos custos se dara, sobretudo, em
virtude da reducdo da necessidade de encaminhar os pacientes do SISAU para as
clinicas terceirizadas.

Ademais, conforme apontado, a eficiéncia do exame de biometria Optica
permite um calculo preciso das lentes intra-oculares a serem implantadas nas
cirurgias de catarata. Esse procedimento, apresenta menos erros biométricos,
reduzem expressivamente a necessidade de reinternacbes e reintervengdes
cirargicas corretivas, diminuindo, assim, o custo operacional final e beneficiando todo
o Sistema de Saude da Aeronautica.

Segundo Schout e Novaes (2007), os indicadores classicos, usualmente
utilizados para avaliagdo do desempenho hospitalar, sdo a taxa de ocupacao, média
de permanéncia, indice de rotatividade, intervalo de substituicdo e taxas de
mortalidade hospitalar e institucional. Sendo assim, tecnologias que favoregam a
realizacdo de procedimentos cirurgicos mais assertivos e com menos indices de
complicagbes, como € o caso da biometria Optica, certamente se encontram mais
alinhadas ao melhor desempenho hospitalar, j4& que permitem avangos na
mensuragdao de alguns indicadores de desempenho, como o0 aumento da
rotatividade e a redugao da taxa de permanéncia hospitalar.

Logo, a implantagdo da biometria optica contribuira de forma bastante efetiva
no que diz respeito a redugcdo dos custos médicos diretos e indiretos.
Inexoravelmente, a avaliagcdo econdbmica da saude vem assumindo papel de

destaque em todo o mundo, exigindo dos gestores novos desafios na busca



continua da eficiéncia e eficacia das atividades. Dessa forma, a implantagdo de
novas tecnologias, como a biometria 6ptica no HFAG, sem duvidas, ira auxiliar esse
cenario, pois permite a reducdo de encaminhamentos para clinicas terceirizadas e a
realizacao de procedimentos médicos mais assertivos, com menor probabilidade de

erros biométricos e suas implicagdes.

3 CONCLUSAO

A especialidade médica da Oftalmologia representa, na contemporaneidade,
uma das maiores demandas por atendimento médico especializado em todas as
Organizagdes de Saude da Aeronautica. Dentre as patologias mais frequentemente
encontradas, podemos destacar a catarata senil, ou opacidade do cristalino. Essa
condicdo ocular, em quase a totalidade dos casos, implica a necessidade de
abordagem cirurgica e realizagdo de exames pré-operatorios especializados. Nesse
contexto, um exame indispensavel para esses pacientes € a Biometria 6ptica, visto
que ¢é responsavel pelo calculo das lentes intra-oculares utilizadas nesses
procedimentos.

Primariamente, trata-se de um exame médico que possui comprovada
precisdo no calculo das lentes intra-oculares, resultando em cirurgias com maior
indice de sucesso e satisfacdo dos usuarios. Vale ressaltar, ainda, que a
implantacdo desse exame, no rol de procedimentos realizados pela Secdo de
Oftalmologia do HFAG, proporciona ainda uma importante economia de recursos
para todo o Sistema de Saude da Aeronautica, assunto primordial quando se trata
de gestdo da saude. Essa vantagem econémica é claramente evidenciada, uma vez
que cirurgias mais eficientes melhoram indicadores de gestdo hospitalar, como o
indice de rotatividade e a taxa de permanéncia hospitalar. Além disso, a
disponibilizagado desse procedimento no ambito do HFAG interrompe a necessidade
de encaminhamento dos pacientes para clinicas e servigos terceirizados, reduzindo,
assim, diretamente as despesas financeiras associadas ao fluxo de pacientes para
€sses servigos.

Portanto, esse ensaio reforga que a implantagdo tecnologica da Biometria
Optica traz maior efetividade aos servicos prestados aos usuarios da Secdo de
Oftalmologia do HFAG. Por fim, este ensaio evidencia que melhorias e

incorporagdes tecnoldgicas, como a implantacdo da Biometria Optica, devem ser



realizadas ndo somente na Segao de Oftalmologia do HFAG, bem como em todas as
Organizagbes de Saude da Aeronautica, corroborando as diretrizes da Diretoria de

Saude da Aeronautica em relagao a exceléncia em gestdo de saude.
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