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Apresentacao

As doengas oculares podem levar a complicagdes que requerem agao especifica por parte
do oftalmologista. As complexidades destas patologias exigem uma subespecializagédo
destes profissionais, tendo em conta as diferentes partes do olho e as técnicas mais
adequadas de intervengao em cada tipo de doenga. Por isso, concebemos este programa
com o objetivo de capacitar oftalmologistas e retinologistas neste novo campo.
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Conheca as principais novidades em Patologia
e Cirurgia da Macula, Retina e Vitreo e ofereca
cuidados mais personalizados aos seus pacientes”
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Este Mestrado Proprio em Patologia e Cirurgia da Macula, Retina e Vitreo trata Este Mestrado Proprio em Patologia e Cirurgia da Macula, Retina e Vitreo conta com
em profundidade de todas as subespecialidades da retina, aprofundando outros assuntos o conteudo cientifico mais completo e atualizado do mercado. As suas principais

mais importantes, tais como DMRI (Degeneracdo Macular Relacionada com a Idade). caracteristicas sao:

Além disso, os topicos especificos sobre cirurgia fornecem um valor adicional a este projeto g desenvolvimento de mais de 75 casos clinicos apresentados por especialistas em Patologia
educacional, cujo principal objetivo é oferecer uma maior especializagdo e um elevado nivel e Cirurgia Ocular

académico para favorecer a necessidade de estudo destes profissionais e para aumentar

o _ + Os seus conteudos graficos, esquematicos e eminentemente praticos, com os quais
a sua capacitacéo profissional.

séo concebidos, fornecem informagao cientifica e assistencial sobre as disciplinas que
Especificamente, este programa educacional trata de forma abrangente doengas como S80 essenciais para a pratica profissional

a DMRI, que tem um amplo impacto na sociedade e na vida quotidiana, ou tumores, « A apresentacéo de workshops préticos sobre procedimentos e técnicas

uveites e infegbes, para as quais existe pouca referéncia bibliografica, de modo a que
0 ensino superior como este permita aos Nossos estudantes obter conhecimentos
avangados neste campo.

+ O sistema de aprendizagem interativo baseado em algoritmos para a tomada de decisdes
sobre as situagdes clinicas propostas

+ Protocolos de acao e diretrizes de pratica clinica, onde 0s desenvolvimentos mais importantes

A concluséo do Mestrado Proprio proporcionara aos estudantes a seguranga da especialidade podem ser divulgados

necessaria para o pleno desenvolvimento da sua profisséo, cobrindo patologias

complexas e processos cirdrgicos em que podem posteriormente desenvolver na sua

atividade clinico-cirdrgica diaria. Funcionara também como base para novas consultas,

a fim de resolver casos complexos ou duvidosos no seu trabalho didrio.

+ LigOes tedricas, perguntas ao especialista, foruns de discussao sobre questdes controversas
e atividades de reflexdo individual

+ 0 seu foco especial na medicina baseada em evidéncias e metodologias da investigagéo

+ A disponibilidade de acesso ao conteldo a partir de qualquer dispositivo fixo ou portétil

Este Mestrado Préprio conta com um corpo docente especializado em Patologia o
com ligagao a internet

e Cirurgia Ocular, que contribui tanto com sua experiéncia pratica do dia a dia em consultas
particulares como com a sua longa experiéncia em ensino internacional. Além disso, conta
com a vantagem de ser uma capacitacao 100% online, para que o aluno possa decidir onde
estudar e em que horario. Desta forma, podera autodirigir de forma flexivel as suas horas

de estudo. e -
Este Mestrado Proprio € a melhor op¢ao
que ird encontrar para aumentar os seus
conhecimentos sobre doencas oculares

e dar uma vantagem a sua carreira profissional’



Este Mestrado Proprio € o melhor investimento
que pode fazer numa especializagao para atualizar
0S seus conhecimentos sobre Patologia e Cirurgia
da Macula, Retina e Vitreo”

0O seu corpo docente inclui profissionais do ramo da medicina, que trazem a sua experiéncia
profissional para esta capacitagdo, assim como especialistas reconhecidos pertencentes
a sociedades cientificas de referéncia.

Gragas ao seu conteldo multimédia, desenvolvido com a mais recente tecnologia
educacional, o profissional terd acesso a uma aprendizagem situada e contextual,

ou seja, um ambiente de simulacao que proporcionara um estudo imersivo programado
para se formar em situagoes reais.

A concecao deste programa baseia-se na Aprendizagem Baseada nos Problemas, através
da qual o profissional deve tentar resolver as diferentes situagdes da atividade profissional
gue surgem ao longo do curso académico. Para isso, contara com a ajuda de um inovador
sistema de video interativo, realizado por especialistas reconhecidos na area da Patologia
e Cirurgia da Macula, Retina e Vitreo e com ampla experiéncia de ensino.
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Este Mestrado Proprio 100% online permitir-lhe-a

estudar a partir de qualquer parte do mundo. SO
precisa de um computador ou dispositivo movel

com ligacéo a internet.

A nossa metodologia inovadora de
ensino permitir-lhe-a estudar como
se estivesse a lidar com casos reais,
aumentando a sua capacitacao.
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Objetivos

O programa em Patologia e Cirurgia Macula, Retina e Vitreo visa facilitar o desempenho
do profissional de salde com os ultimos avangos e tratamentos mais inovadores no setor.
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Esta capacitagio ira criar uma sensacao de
seguranga no desempenho da pratica diaria
e ajuda-lo-a a crescer a nivel profissional”
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*

*

*

*

*

*

-

*

*

*

*

*

Objetivos gerais

Estudar de forma aprofundada a anatomia e fisiologia da retina, macula e vitreo
Conhecer em detalhe a fisiologia da visdo cromatica e 0s seus testes funcionais

Familiarizar-se com as mais recentes técnicas exploratérias como a angiografia ou 0 TOC,
para a sua aplicagdo na clinica

Explorar toda a amplitude e profundidade da retinopatia diabética e 0s seus possiveis
tratamentos

Ter um conhecimento profundo da trombose da veia filial e da veia retiniana central e dos
seus possiveis tratamentos

Alargar o conhecimento da embolia da artéria retiniana central e o seu tratamento

Compreender macroaneurismas, telangiectasias maculares, o seu diagnostico diferencial
e possiveis tratamentos

Aprofundar o conhecimento de outras patologias vasculares da retina

Aprofundar o conhecimento das doencgas que afetam o epitélio pigmentar da macula,
a membrana de Bruch e o coroide-paquicoroide

Compreender a maculopatia por radiagao, a siderose e a calcose

Aprender sobre as perturbagoes de stress ligeiro da macula e outras perturbagdes tais
como desprendimentos de epitélio pigmentar ou estrias angioides

Ter uma perspetiva ampla sobre as doengas paquicoroides
Estudar de forma aprofundada a anatomia e fisiologia da retina, macula e vitreo

Conhecer os testes de diagnostico da uveite, o tratamento do edema cistoide macular,
bem como de outras doengas inflamatorias da macula

Explorar as retinopatias autoimunes e sindromes de mascaras

Adquirir um amplo e profundo conhecimento das doencas infeciosas da retina, macula e vitreo

Estudar de forma aprofundada as distrofias hereditarias da retina

+ Alargar o conhecimento da patologia da retina, macula e vitreo na idade pediatrica
+ Fornecer uma visao abrangente de todos os aspetos relacionados com a degeneragao

macular relacionada com a idade

+ Alargar o conhecimento de toda a extens&o da patologia da retina, coroide e tumores vitreos
+ Proporcionar ao estudante o mais alto nivel de conhecimento no mundo da cirurgia da retina,

da macula e da vitrea

+ Aprofundar em vitrectomias associadas a complicagdes de cirurgias de polo anterior
+ Obter um conhecimento detalhado da cirurgia no paciente diabético, bem como das técnicas

cirdrgicas aplicaveis a endoftalmite e a retinite viral

+ Obter um conhecimento abrangente e profundo de todos os aspetos do tratamento

de descolamento da retina

+ Aprender tudo sobre a cirurgia da miopia, as doengas mais comuns da macula e o trauma

ocular

+ Conhecer as técnicas cirurgicas mais recentes

O nosso objetivo € alcancar a exceléncia
académica e ajuda-lo também a alcancga-la”



Objetivos |11 tecn

Objetivos especificos

Médulo 1. Anatomia, Fisiologia, Testes Exploratorios e Funcionais
+ Conhecer o oftalmoscopio e as suas lentes de exame

+ Compreender a lampada de fenda e as suas alternativas exploratorias

+ Aprofundar a anatomia da retina, macula e vitreo em todas as suas possibilidades

+ Aprofundar o conhecimento do envelhecimento do vitreo e da patologia que este pode causar
+ Estudar de forma aprofundada a fisiologia da visao e da visdo cromatica

+ Conhecer a via 6tica e da patologia associada

+ Aprofundar o cortex visual

+ Aprofundar o conhecimento dos testes eletrofisioldgicos que exploram a funcgéo visual

+ Conhecer a retinografia em todas as suas modalidades, angiografia fluorescente e angiografia
com verde de indocianina

+ Aprofundar a compreenséo dos OCT e dos angio-OCT
+ Estudar de forma aprofundada a autofluorescéncia
+ Explorar a ecografia ocular

Méodulo 2. Patologia vascular da macula e retina
+ Aprender sobre a fisiologia ocular da retinopatia diabética

+ Conhecer os testes exploratdrios para a retinopatia diabética

*

Explorar o edema macular diabético e os seus possiveis tratamentos
+ Compreender a retinopatia diabética proliferativa e os tratamentos a realizar
+ Compreender as complicagdes que podem ocorrer na retinopatia diabética

+ Saber identificar a veia ramificada e a obstrucéo da retina central e conhecer os testes
para o seu diagnostico
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+ Saber quais sdo os tratamentos possiveis a aplicar Médulo 4. Doengas inflamatérias dos olhos com envolvimento de macula,
+ Saber como tratar o embolismo arterial de ramo ou da retina central retina e vitreo
+ Conhecer os testes funcionais e 0s possiveis tratamentos a aplicar + Conhecer os principios basicos e exploratdrios da uveite
+ Aprender sobre o macroaneurisma arterial da retina + Aprender sobre edema macular do cistoide
+ Aprender sobre as telangiectasias maculares idiopaticas, a sua classificacéo e diagndstico + Compreender a doenga dos pontos brancos e doengas associadas
diferencial, bem como o seu tratamento + Conhecer a doenca placoide posterior aguda multifocal
* Aprender sobre a sindrome de isquemia ocular + Ganhar um conhecimento profundo da coroidite serpiginosa, sindrome de
+ Compreender o impacto ocular da hipertenséo arterial Vogt-Koyanagi-Harada, coroidite multifocal, oftalmia simpética, retinopatias autoimunes,
+ Saber como identificar a doenca de Eales e a patologia associada as discrasias sanguineas uveite intermédia e sindromes mascaradas

+ Conhecer o diagnéstico diferencial das hemorragias maculares e pré-musculares
e 0s seus possiveis tratamentos Mddulo 5. Doengas infeciosas da retina e do vitreo

i ) + Adquirir uma gestao geral da endoftalmite
Médulo 3. Doencas do epitélio pigmentar, membrana de Bruch, coroides

e paquicoides
+ Compreender a maculopatia por radiagéo

+ Conhecer a incidéncia ocular causada por virus como a imunodeficiéncia humana,
bem como condigbes mais complicadas como a infecéo da retina por espiroquetas

ou toxoplasmose ocular, entre outras
+ Aprender sobre doengas da retina tais como siderose, calcinose e outras doencas

de armazenamento da retina Maddulo 6. Distrofias Hereditarias da Retina e Patologia da Retina Pediatrica
+ Compreender as doengas de toxicidade ligeira da macula + Obter um alto nivel de capacitacéo em todos os aspetos das distrofias hereditarias da retina
+ Compreender a toxicidade macular das drogas em detalhe
+ Compreender a neovascularizagdo subretinal associada a cicatrizes e outros processos * Aprender sobre a retinopatia da prematuridade e os seus possiveis tratamentos
» Aprender sobre o desprendimento do epitélio pigmentar + Conhecer o albinismo, a retinose congeénita ligada ao X, a doenga de Best, a doenca

de Stargardt, a vitreoretinopatia exsudativa familiar, a sindrome da vasculatura fetal persistente,
a doenga de Coats, a doenga de Norrie, a incontinéncia pigmentar, o descolamento da retina

na idade pediatrica, o descolamento associado ao coloboma da reting, a sindrome de Stickler
e a doenga de Marfan e como esta afeta a retina

+ Obter uma compreensao abrangente das estrias angiodes e das suas possiveis
complicagbes
+ Adquirir um conhecimento abrangente das doencas paquicoroides



Médulo 7. Degeneragdo Macular Relacionada com a Idade (DMRI)

*

*

*

*

Aprender sobre a epidemiologia e genética da DMRI

Obter um conhecimento profundo da histopatologia da DMRI

Compreender os resultados do exame clinico e da consulta na DMRI
Conhecer a OCT, a angio-OCT e a DMRI

Aprofundar a compreensao das classificagoes passadas e presentes da DMRI

Aprender sobre cada um dos tratamentos que foram aplicados e que estéo atualmente
a ser aplicados na DMRI

Saber como aplicar os novos tratamentos utilizados na DMRI

Compreender as situagdes especiais relacionadas com a DMRI

Médulo 8. Patologia tumoral da retina, coroide e vitreo

*

*

*

Obter uma compreenséo profunda dos tumores da retina, tais como o retinoblastoma
Aprender sobre hemangioma cavernoso e racemoso

Aprofundar o conhecimento sobre hemangioblastoma capilar e doenca de Von Hippel-Lindau
Estudar a esclerose tuberosa e as facomatose da retina

Conhecer as metastases da retina, a implicagao da retina em sindromes paraneoplésicas,
0 melanocitoma, a hipertrofia congénita benigna do epitélio pigmentar, o hamartoma

do epitélio pigmentar e da retina, os tumores de coroide, nevus, melanoma e metdstases
coroides, o osteoma coroide, 0 hemangioma circunscrito coroide, e os tumores
hematologicos

Médulo 9. Introdugao a cirurgia da retina, vitrectomia decorrente de
complicagdes da cirurgia do polo anterior, cirurgia do paciente diabético,
endoftalmite e retinite viral

+ Conhecer os instrumentos e as diferentes alternativas terapéuticas para a cirurgia da retina

*

*

Estudar técnicas basicas de vitrectomia

Saber identificar técnicas cirdrgicas para resolver complicacdes decorrentes da cirurgia
da catarata

Objetivos | 13 tech

+ Aprofundar nas técnicas cirdrgicas necessarias para resolver complicagoes derivadas
da cirurgia do glaucoma

+ Aprender a fazer uma bidpsia de diagnostico

+ Estar familiarizado com a cirurgia para o tratamento da diabetes mellitus, gestao cirurgica
da endoftalmite, tratamento cirdrgico da retinite viral, e medicamentos intravitreais
e suas concentragoes

Méodulo 10. Tratamento exaustivo do Descolamento da Retina
+ Conhecer os principios basicos e exploratorios do descolamento da retina

+ Aprender os principios da cirurgia para o tratamento do descolamento da retina

+ Saber como realizar a cirurgia escleral aplicavel ao descolamento da retina

+ Conhecer os métodos alternativos para o tratamento do descolamento da retina
+ |dentificar o tratamento aplicavel a formas complexas de descolamento de retina
+ Aprender a vitrectomia para o descolamento da retina

+ Conhecer técnicas complexas para o tratamento do descolamento da retina

+ Compreender as complicagoes do tratamento de descolamento da retina

Médulo 11. Cirurgia para miopia elevada. Cirurgia nas doengas da macula.
Técnicas cirdrgicas no traumatismo ocular. Técnicas cirirgicas mais recentes
+ Conhecer a cirurgia reparadora associada a miopia elevada
+ Aprender as técnicas cirdrgicas aplicaveis as principais doencas da macula, tais como buraco
macular, membranas epiretinais ou sindromes de tragao vitreomacular

+ Estudar técnicas cirlrgicas para a reparagao de traumas oculares

+ Conhecer outras técnicas cirdrgicas para o tratamento de patologias especificas da retina,
tais como a sindrome de Terson, translocagao macular, viséo artificial, ou técnicas cirdrgicas
para a reparagao de desprendimentos coroides
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Competencias

Ao aprovar as Avaliacdo do Mestrado Préprio em Patologia e Cirurgia da Macula, Retina
e Vitreo, o profissional tera adquirido as competéncias necessarias para uma pratica
de qualidade e atualizada, com base nas mais recentes evidéncias cientificas.
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Com este programa sera capaz de dominar novos
procedimentos nas Patologias oculares graves
que promovem a saude dos seus pacientes”
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Competéncias gerais

+ Realizar uma intervencéo completa nos pacientes com algum tipo de patologia ocular,
Mesmo NOS Casos em que € necessaria uma intervencao cirdrgica

Aproveite 0 momento e comece

a atualizar-se quanto aos ultimos
desenvolvimentos em Patologia

e Cirurgia da Macula, Retina e Vitreo”




Competéncias |17 tecn

Competéncias especificas

Gerir todas as ferramentas que 0s novos dispositivos digitais fornecem aos oftalmologistas

Identificar todas as alteracbes vasculares possiveis que podem afetar a macula e a retina,
permitindo ao aluno fazer um diagnostico diferencial perfeito

Conhecer um conjunto de doencas que normalmente ndo sao mostradas nos textos
e programas habituais

Ser um especialista em doengas inflamatorias dos olhos que afetam a retina e o vitreo
Melhorar a prética didria no tratamento de todos os tipos de infecbes oculares
Atingir a exceléncia no tratamento de doencas da retina

Diagnosticar a degeneragao macular relacionada com a idade, analisar testes exploratorios,
classificagao, tratamento e acompanhamento da doenca

Reconhecer diferentes tumores oculares e aprofundar as formas de os explorar
Aplicar tratamentos adequados para desprendimentos de retina

Identificar possiveis complicagbes durante a cirurgia ocular e no perfiodo pés-operatorio
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Direcao do curso

A criagdo dos materiais foi levada a cabo por uma equipa de profissionais de referéncia
em oftalmologia, que exercem a sua atividade profissional nos principais hospitais do pais,
transferindo para o programa a experiéncia adquirida nos seus trabalhos ao longo das suas carreira.




Diregdo do curso | 19 tec!:

Os melhores profissionais da area juntaram-se
para lhe oferecer os conhecimentos mais
especializados e atualizados na matéria”
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Direcao

Doutor Félix Armada Maresca

Chefe de Servigo, Departamento de Oftalmologia, Hospital Universitario de La Paz, Madrid
Doutoramento em Medicina, Universidade Auténoma de Madrid

Licenciatura em Medicina, Universidade de Alcala de Henares

Diretor do Departamento de Oftalmologia do Hospital Universitario de Sao Francisco de Asis, em Madrid
Certificado como Fotografo Oftalmoldgico, Universidade de Wisconsin, Madison, EUA

Curso The Chalfont Project, Chalfont St Giles, HP8 4XU Reino Unido, ano de 2002

ESADE - Curso de Gestao Estratégica de Servigos Clinicos, 2011

IESE-Curso VISIONA, Gestéo Clinica em Oftalmologia, 2020

Professor na Licenciatura de Medicina Veterindria da Universidade Alfonso X El Sabio

Professor no Mestrado "Especialista em Gestao Sanitaria em Oftalmologia" do Ministério de Saude da Comunidade de Madrid, 2020
Membro da Sociedade Madrilena de Oftalmologia

Colaborador externo de varias empresas do setor médico




Professores

Dr.

*

Dr.

Luis Arias Barquet
Chefe da Secgdo da Retina do Hospital Universitario de Bellvitge (LHospitalet de Llobregat,
Barcelona), desde 2012

Licenciatura em Medicina e Cirurgia, Universidade de Barcelona, 1986-1992

Diretor da Clinica Oftalmoldgica Dr. Lluis Arias, Vilanova i la Geltrd, Barcelona 2010
Professor associada da Universidade de Barcelona

Secretdrio do Conselho de Administragdo da Sociedade Espanhola de Retina e Vitrina (SERV)
Prémio Extraordinario de Doutorado. Universidade Auténoma de Barcelona (2004- 2007)

Membro das seguintes sociedades oftalmoldgicas: American Academy of Ophthalmology,
EURETINA, Sociedade Espanhola de Oftalmologia, Sociedade Espanhola de Retina e Vitreo
e Sociedade Catala de Oftalmologia

Membro de: RETICS OFTARED RD12/0034/0015 Doengas oculares "Prevencion, deteccion
precoz y tratamiento de la patologia ocular prevalente degenerativa y cronica”, Instituto
de Saude Carlos Ill, Ministério da Economia e da Competitividade, Governo de Espanha

Alvaro Fernandez-Vega Sanz
Diretor Adjunto do Instituto Fernandez-Vega de Oftalmologia

Chefe do Departamento de Retina e Vitreo do Instituto Oftalmoldgico Fernandez-Vega,
desde 1989

Sécio e proprietario do Instituto Oftalmoldgico Ferndndez-Vega, realizando 300 a 350
operagoes de retina/vitreo por ano

Licenciado em Medicina e Cirurgia pela Universidade Auténoma de Madrid (1975- 1982)
Licenciatura em Medicina e Cirurgia pela Universidade Auténoma de Madrid

Membro da Sociedade Espanhola de Oftalmologia

Membro e vogal do Conselho Consultivo Internacional da Sociedade Internacional de Schepens

Fundador e membro da Sociedade Espanhola de Retina e Vitreo (SERV)
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Doutor Jeroni Nadal

*

*

*

*

*

Diretor Médico Adjunto do Centro de Oftalmologia Barraquer

Chefe do Departamento da Retina e Vitreo

Coordenador da Unidade de Macula

Doutor em Medicina e Cirurgia 2011

Licenciatura em Medicina e Cirurgia, Universidade Autbnoma de Barcelona, 1984
Especialista em Oftalmologia Mayo Clinic Rochester Minessotta, USA, 1992
Cirurgiao de Retina e Vitreo Mayo clinic Rochester Minessotta, USA

Prémio de exceléncia em investigacao da Universidade Central de Barcelona, 2010
Presidente da Sociedade Catala de Oftalmologia

Primeiro oftalmologista a implantar um dispositivo de vis&o artificial em Espanha, 2013

Doutor Alex Fonollosa

*

Assistente no Servigo de Oftalmologia do Hospital Universitério de Cruces (secgéo de retina
e uveite), desde 2009

Doutoramento em Medicina, em 2007, pela Universidade Auténoma de Barcelona (Prémio
Extraordindrio)

Licenciatura em Medicina, em 2001, pela Universidade Auténoma de Barcelona
Coordenador da Unidade Retina e Uveite do Instituto Oftalmoldgico Bilbao, 2011
Especialista em Oftalmologia, em 2006

Chefe do Departamento de Oftalmologia, Hospital Valld'Hebron de Barcelona entre 2006 e 2009
Professor Associado de Oftalmologia na Universidade do Pais Basco desde 2017

Investigador principal do grupo de investigagao em Oftalmologia da BioCruces e membro
do Grupo de Oftalmobiologia Experimental da Universidade do Pais Basco
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Doutora Maria Isabel Lépez Galvez

*

*

*

Chefe da Unidade da Retina do Hospital Clinico Universitério de Valladolid, desde 2018
Doutoramento em Medicina e Cirurgia pela Universidade de Valladolid, 1991
Licenciatura em Medicina e Cirurgia na Universidade de Valladolid, 1985

Investigador no Instituto de Oftalmobiologia Aplicada (I0BA)

Membro da Comissao de Reconhecimento dos Profissionais "Prémios José Maria Segovia
de Arana', desde 2019

Especialista em Oftalmologia desde Setembro, desde setembro de 2002, no Departamento
de Oftalmologia do HCU de Valladolid

Tutora de Apoio e Colaboradora de Ensino em Formagao Especializada em Cuidados de Saude
na HCUV, desde 2016

. Jaume Catala Mora

Coordenador da Unidade de Distrofias, Hospital Universitario de Bellvitge
Licenciatura em Medicina e Cirurgia, Universidade de Navarra, 1997

Oftalmologista especializado em doencas retinianas e vitreas, com especial incidéncia
na retina pediatrica

Treball de Suficiéncia Investigadora, Universidade Auténoma de Barcelona, 2003
Ciéncias da Saude e da Vida, Universidade Auténoma de Barcelona, 2016
Investigador de novos tratamentos para retinoblastoma e distrofias hereditarias da retina

Participou em varios ensaios clinicos nacionais e internacionais no tratamento
do retinoblastoma, bem como no desenvolvimento a partir da fase pré-clinica do primeiro
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Estrutura e conteudo

A estrutura do programa de estudos foi concebida por uma equipa de profissionais conhecedores
das implicagbes da educacdo médica na abordagem ao paciente, conscientes da relevancia
da especializagdo atual e empenhados no ensino de qualidade utilizando novas tecnologias educativas.
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Oferecemos-lhe o programa cientifico mais
completo e atualizado do mercado”




tecn 26| Estrutura e contetido

Médulo 1. Anatomia, Fisiologia, Testes Exploratorios e Funcionais

1.1, Notas historicas e exploragéo classica em consulta

1.1.1.
1.1.2.
1.1.3.
1.7.4.

Historia para compreender o presente

0 oftalmoscopio e as suas lentes de exame

A léampada de fenda e as suas lentes de exame
Panoramica historica das técnicas de exploragao atuais

1.2. Anatomia da macula e retina

1.2.1.
1.2.2.
1.2.3.
1.2.4.

Anatomia comparativa

Histologia da macula e retina
Vascularizagao da retina e da macula
Inervagéo da retina e da macula

1.3.  Anatomia e fisiologia do vitreo

1.3.1.
1.3.2.
1.3.3.
1.3.4.
1.3.5.
1.3.6.
1.3.7.

Embriologia do vitreo

Composigao do gel vitreo

Insercdes e aderéncias de hialoides

Envelhecimento e alteragdes do gel vitreo

0 vitreo no paciente miope

0O vitreo em certas doencgas sistémicas

Vitreo como gatilho para varias patologias da retina e macular

1.4.  Fisiologia da visdo e da visdo cromatica

1.4.1.
1.4.2.
1.4.3.
1.4.4.
1.4.5.
1.4.6.
1.4.7.

Camadas funcionais da retina
Fisiologia dos Fotorrecetores
Circuitos funcionais da retina
Via otica

Fisiologia do cortex visual
Binocularidade

Visado a cores

1.5.  Testes funcionais maculares

1.5.1.
1.5.2.
1.5.3.
1.5.4.

Base de testes funcionais maculares

Eletroretinograma, Eletroculograma e Potenciais Evocados
Eletroretinograma Multifocal

Microperimetria




1.6.

1.7.

1.8.

1.9.

Estrutura e contetdo | 27 tech

Retinografia, angiografia intravenosa fluorescente e angiografia verde de indocianina
1.6.1. Retinografia analogica e digital

1.6.2. Retinografia de campo amplo, as mais importantes plataformas atuais
1.6.3. Propriedades da fluoresceina de sddio e seus efeitos adversos

1.6.4. Padrdo normal de AFG (Angiofluoresceingografia)

1.6.5. Padrdes angiograficos patologicos, hiperfluorescéncia, hipofluorescéncia e efeito
janela

1.6.6. Papel atual e indicagdes clinicas da AFG

1.6.7. Propriedades do verde indocianina e a sua farmacocinética
1.6.8. Padrdes angiograficos patologicos de verde de indocianina
Autofluorescéncia do fundo ocular

1.7.1.  Conceito e base fisica de Autofluorescéncia

1.7.2.  Captura e registo da autofluorescéncia

1.7.3.  Padrbes normais de autofluorescéncia

1.7.4. Padrdes patoldgicos de Autofluorescéncia

1.7.5.  Autofluorescéncia em doengas da retina

Avaliagao ultrassonica da retina

1.8.1. Base fisica do ultrassom

1.8.2. Plataformas e sondas atuais para varrimentos oculares de ultrassons
1.8.3.  Meétodos e modos de ultrassom atuais

1.8.4. Padrbes de ultrassons oculares

Tomografia de coeréncia 6tica

1.9.1.  Principios fisicos de OCT (Tomografia de Coeréncia Otica)
1.9.2.  Evolugdo histérica da OCT

1.9.3.  Principais plataformas OCT e suas caracteristicas diferenciais
1.9.4. Padrdes normais OCT

1.9.5. Padrées comparativos de monitorizagao dos PTU

1.9.6. OCT nas principais patologias maculares e de interface
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1.10. Angiografia de tomografia de coeréncia ¢tica

Médulo 2. Patologia vascular da macula e retina

2.1.

2.2.

1.10.1. Nogoes basicas de angio-OCT

1.10.2. Principais plataformas para a realizagao de angio-OCT
1.10.3. Padrdes normais de angio-OCT

1.10.4. Andlises e artefactos de angio-OCT

1.10.5. Angio-OCT nas principais patologias maculares

1.10.6. Clinical angio-OCT na Face

1.10.7. Presente e futuro da angio-OCT

Retinopatia diabética
2.1.1.  Fisiopatologia da retinopatia diabética e controlo metabdlico

2.1.2.  Testes exploratorios em retinopatia diabética

2.1.3.  Biomarcadores

2.1.4. Classificagéo da retinopatia diabética

2.1.5.  Retinopatia diabética nao-proliferativa

2.1.6.  Edema macular diabético

2.1.7.  Tratamento médico do edema macular diabético, diretrizes de tratamento,
principais medicamentos e 0s ensaios clinicos que os suportam

2.1.8.  Base fisiopatologica para tratamento a laser de RDNP e do edema macular diabético

2.1.9.  Tipos de laser atuais e aplicagdo em RDNP

2.1.10. Técnicas e padrées de tratamento a laser

2.1.11. Retinopatia diabética proliferativa RDP

2.1.12. Tratamento a laser de RDP e sua combinagdo com medicamentos intravitreais

2.1.13. Efeitos secundarios da panfotocoagulagéo da retina

2.1.14. Gestdo da rubeose da iris

Ocluséo da veia ramificada e oclusdo da veia retiniana central
2.271. Fatores de risco sistémicos e locais

2.2.2.  Fisiopatogenia

2.2.3.  Clinica da ORVR e da OVCR

2.2.4. Testes funcionais para o diagnéstico de obstrugdes venosas

2.2.5.  Tratamento médico das obstrugdes venosas Diretrizes de tratamento
e medicamentos atuais

2.2.6. Situagdo atual do tratamento a laser para obstrugdes venosas

2.2.7. Tratamento da neovascularizagdo secundaria a obstrugdes venosas

2.3.

2.4.

2.5.

2.6.

2.7.

Embolia arterial e embolia da artéria retiniana central

2.3.1.
2.3.2.
233
2.34.
2.3.5.
2.36.
2.37.

Fisiopatologia

Ocluséo das artérias do ramo

Ocluséo da artéria central da retina

Oclusédo da artéria cilioretiniana

Ocluséo arterial associada a oclusdes venosas
Exame do paciente com obstrucéo arterial da retina
Tratamento médico do bloqueio das artérias da retina

Macroaneurisma arterial da retina

2.4.1.
24.2.
2.43.
2.4.4.
2.4.5.

Definigao, Fisiopatologia e Anatomia

Clinica de macroaneurisma de retina

Testes de diagndstico do macroaneurisma da retina
Diagndstico diferencial do macroaneurisma da retina
Tratamento do macroaneurisma da retina

Telangiectasias maculares idiopaticas

2.5.1.
2.5.2.
2.5.3.
2.54.
2.5.5.
2.5.6.
2.5.7.

Fisiopatologia e classificagao das telangiectasias da retina
Exame das telangiectasias da retina

Telangiectasias justafoveolares tipo 1

Telangiectasias perifoveolares tipo 2

Telangiectasias oclusivas ou de tipo 3

Diagndstico diferencial de telangiectasias maculares
Tratamento de telangiectasias maculares idiopaticas

Sindrome de isquemia ocular

2.6.1.
2.6.2.
2.6.3.
2.6.4.
2.6.5.

Definigdo e fisiopatologia da sindrome de isquemia ocular
Clinica da SIO

Rastreio e diagnostico da SIO

Diagndstico diferencial

Tratamento do SIO

A hipertenséo arterial e a sua patologia retiniana

2.7.1.
2.7.2.
2.7.3.

2.74.
2.7.5.
2.7.6.

Fisiopatologia da HTA
Hipertensao arterial maligna

Classificagao da retinopatia hipertensiva por gravidade fundoscopica e seus sinais
clinicos

Semiologia da retinopatia hipertensiva
Clinica da HTA
Tratamento da HTA e das suas repercussdes na retina



2.8.

2.9.

2.10.

Patologia da retina associada a discrasias sanguineas 3.2.
2.8.1. Definigdo e classificagado da retinopatia associada as discrasias sanguineas
2.8.2. Rastreio de retinopatias associadas a discrasia
2.8.3.  Patologia da retina associada a sindromes anémicas, classificagao e manifestagdes
oftalmoldgicas
2.8.4. Patologia da retina associada as leucemias, classificagdo, manifestages oftalmicas
e envolvimento ocular
2.8.5. Patologia da retina associada a sindromes de hiperviscosidade sanguinea, classificagdo
e manifestagdes oculares
2.8.6. Patologia da retina associada ao transplante de medula 6ssea e a doenga
enxerto-versus-hospedeiro 33.
Doenga de Eales
2.9.1. Definigdo e etiopatogénese da doenga de Eales
2.9.2. Clinica
29.3. Testes exploratérios na doenga de Eales
2.9.4. Diagndstico diferencial
2.9.5.  Tratamento médico, tratamento a laser e tratamento cirdrgico da doenga de Eales
Hemorragias maculares e pré-maculares
2.10.1. Definigdo e etiopatogenia das hemorragias maculares e pré-maculares
2.10.2. Diagndstico clinico e etiologico
2.10.3. Testes funcionais exploratérios 34
2.10.4. Tratamento das hemorragias maculares e pré-maculares Tratamento a laser,
tratamento cirdrgico
2.10.5. Complicagdes das hemorragias maculares e prémaculares

Médulo 3. Doengas do epitélio pigmentar, membrana de Bruch, coroides

e paquicoides

3.1.

Maculopatia por radiagdo

311
3.1.2.
3.1.3.
3.1.4.
3.1.5.
3.1.6.
3.1.7.

Fisiopatologia da maculopatia por radiagao

Histologia da maculopatia por radiagdo

Exame e diagndstico de maculopatias de radiagéo, padroes definidos
Clinica de maculopatia por radiagdo

Incidéncia da maculopatia por radiagdo

Fatores de risco

Tratamento da maculopatia por radiagao
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Siderose e outras maculopatias de deposito

3.2.1.
3.2.2.
3.2.3.
3.2.4.
3.2.5.
3.2.6.
3.2.7.
3.2.8.

Etologia das maculopatias de deposito

Historia natural e clinica das maculopatias de depdsito

Exploragao, padroes angiograficos, alteragdes estruturais do OCT e angio-OCT
Siderose

Calcose

Alteragdes do ERG nas doengas dos depositos

Tratamento médico das doengas de depdsitos

Tratamento cirdrgico das doengas dos depositos

Toxicidade luminica

3.3.1.
3.3.2.
3.3.3.
3.3.4.
3.3.5.
3.3.6.
3.3.7.
3.3.8.
3.3.9.

Mecanismos de danos fotomecanicos, térmicos e fotoquimicos da retina
Mecanismos de danos da retina devido a exposigdo solar crénica
Mecanismos de danos da retina devido a exposigao solar aguda

Lesbes de soldadura por arco elétrico

Lesdes por choque elétrico

Retinopatia por raios

LesOes iatrogénicas associadas a lasers terapéuticos

LesBes maculares associadas a exposicao a lasers nao terapéuticos
Tratamento de doengas da retina devido a exposigao a luz

Toxicidade das drogas

3.4.1.
3.4.2.
3.43.
3.4.4.
3.4.5.
3.4.6.

3.4.7.
3.4.8.
3.4.9.
3.4.10.

Fisiopatologia da maculopatia causada por drogas
Exame da macula na toxicidade das drogas
Testes funcionais para diagndstico

Maculopatia devido a cloroquina e seus derivados
Maculopatia por Talco, Tamoxifeno e Cantaxantina

Maculopatia associada a Latanoprost e outros farmacos para o tratamento
do glaucoma, epinefrina e acido nicotinico

Maculopatia aminoglicosidica

Maculopatia por Fenotiazinas

Maculopatia por deferoxamina

Tratamento da retinopatia causada por drogas
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3.5, Neovascularizagéo subretinal associada a cicatrizes e outros processos

3.5.1.  Etologia da neovascularizagao coroide associada a cicatrizes

3.5.2.  Historia clinica e natural

3.5.3.  Exploragdo, OCT estrutural e angio-OCT, padrées angiograficos

3.5.4. Causas idiopaticas

3.5.5.  Espectro de doengas inflamatdrias de sindrome de histoplasmose ocular presumida
(SHOP)

3.5.6. Doengas inflamatdrias, sindrome de coroidite multifocal com panuveite (CMP)

3.5.7. Doengas inflamatodrias, coroidite punctata interna (CPI)

3.5.8.  Doengas infeciosas, Toxoplasmose

3.5.9. Doengas infeciosas, Toxocariose

3.5.10. Espectro de doengas secundarias a rotura da membrana de Bruch Rutura coroidal,
estrias angioides, iatrogénese secundaria a fotocoagulagéo

3.5.11. Espetro de doengas secundarias a alteragbes do epitélio pigmentar e da membrana
de Bruch Doenga de Best, Sindromes DMAE-Like

3.5.12. Situacdo atual do tratamento da neovascularizagao associada a processos

inflamatorios, infeciosos e outros
3.6. Descolamento do epitélio pigmentar

3.6.1.  Definicdo de descolamento do epitélio pigmentar (PED)

3.6.2.  Etologia da DEP

3.6.3. Tipos de DEP

3.6.4.  Exploragao de DEP Padrdes angiograficos, OCT estrutural e angio-OCT
3.6.5.  Historia clinica e natural da DEP

3.6.6.  Tratamento intra-vitreal para a neovascularizagao associada aoc DEP
3.6.7. Outros tratamentos para o desprendimento do epitelial pigmentado

3.7. Estrias angididais

3.7.1.  Definigdo de estrias angiodides

3.7.2.  Etiopatogenia € fisiopatologia

3.7.3.  Histdria natural e evolugéo das estrias angidides

3.7.4. Diagndstico de estrias angioides, padrdes angiograficos, angiografia verde indocianina,
autofluorescéncia, OCT estrutural e angio-OCT

3.7.5.  Exploragao de complexos neovasculares associados

3.7.6.  Tratamentos atuais para estrias angioides e seus complexos neovasculares associados

3.8.

Doengas de paquicdides

3.8.1.
3.8.2.
3.8.3.
3.8.4.

3.8.5.

3.8.6.
3.8.7.
3.8.8.
3.89.

Definicdo de perturbacgdes do espectro paquicoroide
Diagnostico de doencgas paquicordides, caracteristicas comuns
Padrées de OCT, angio - OCT

Doengas do espectro paquicoroide, coroidopatia central serosa aguda e cronica
Diagnostico, caracteristicas e tratamento atualizado

Doengas do espectro paquicoroide, epiteliopatia do pigmento paquicoroide
Diagndstico, caracteristicas e tratamento atualizado

Neovasculopatia paquicordide Diagnostico, caracteristicas e tratamento atualizado
Vasculopatia coroide polipoidal Diagndstico, caracteristicas e tratamento atualizado
Escavagao focal coroide Diagnostico, caracteristicas e tratamento atualizado

Sindrome de paquicoroide peripapilar. Diagnostico, caracteristicas e tratamento
atualizado

Mddulo 4. Doencas inflamatodrias dos olhos com envolvimento de macula, retina

e vitreo

4.1.

Diagndstico e tratamento na uveite

4.1.1.

41.2.
41.3.

41.4.

Diagndstico da uveite

4.1.1.1. Abordagem sistematica para o diagnostico da uveite

4.1.1.2. Classificagéo da uveite

4.1.1.3. Localizagdo da uveite

4.1.1.4. Abordagem ao paciente, a historia clinica como valor diagndstico

4.1.1.5. Exame oftalmologico detalhado Orientagéo diagndstica

4.1.1.6. Testes mais comuns utilizados para o estudo da uveite

4.1.1.7. Tabelas de diagndstico diferencial

Testes de imagem utilizados para o estudo da uveite Testes sistémicos de imagem

Testes de imagem oftalmoldgicos Retinografia, AFG, ICG, OCT, angio-OCT, BMU,
ecografia, etc.

Tratamento geral da uveite

4.1.4.1. Corticosteroides

4.1.4.2. Agentes midriaticos e ciclotégicos

4.1.4.3. Anti-inflamatorios ndo esteroides

4.1.4.4. Tratamento imunossupressor

4.1.4.5. Novas terapias bioldgicas para o tratamento da uveite



4.2.

4.3.

4.4.

4.5.

4.1.5.
4.1.6.

Cirurgia de diagndstico da uveite Biopsias da retina 4.6.

Cirurgia terapéutica: Cornea, iris, cataratas, glaucoma, vitreo e retina. Tratamento
integral da uveite

Edema macular do cistoide

4.2.1.  Fisiopatologia, fungao da barreira hemato-retiniana

42.2. Histologia do edema macular do cistoide

4.2.3.  Mecanismos de rutura da barreira hemato-retiniana

424  Exploragdo do edema macular do cistoide Padroes angiograficos com fluoresceina, 47
OCT, angio - OCT, e Clinical na Face

425 Fluorofotometria vitrea

4.2.6. Tratamento de edema macular pés-cirurgico

Sindromes de pontos brancos e doengas associadas

4.3.1.  Birdshot: corioretinopatia de chumbo

4.3.2. Doengas de Placoides

4.3.3.  Coroidite multifocal e panuveite, sindrome de coroidopatia punctal interna, e fibrose
e uvefte subretinal progressiva

4.3.4.  Sindrome das placas brancas evanescentes mdultiplas Principais caracteristicas, 48
evolugdo e diagnostico diferencial

4.3.5. Retinopatia zonal externa aguda

4.3.6.  Neuroretinopatia macular aguda

Epiteliopatia aguda e multifocal posterior da placoide

4.4.1.  Etiopatogenia

4.42.  Clinica

4.43. Digitalizagdo de padroes angiograficos

4.4.4.  Exame com OCT, angio-OCT

4.4.5 Historia natural da doenga 4.9.

4.46. Diagnostico diferencial

4.4.7.  Tratamento

Coroidite serpiginosa

4.5.1. Etiopatogenia da coroidite serpiginosa

4.52.  Clinica, histéria natural da doenca

4.53. Técnicas para o exame da coroidite serpiginosa

4.54.  Padroes angiograficos e OCT estrutural

4.5.5.  Diagnostico diferencial

4.5.6.

Tratamento
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Sindrome de Vogt-Koyanagi-Harada

4.6.1.
4.6.2.
4.6.3.
4.6.4.
4.6.5.
4.6.6.

Introdugdo e classificagéo da sindrome de Vogt-Koyanagi-Harada
Envolvimento macular

Historia natural da doenga

Exame, padrdes angiograficos, imagens OCT, angio-OCT
Diagndstico diferencial

Tratamento de membranas neovasculares associadas e recorrentes

Coroidite Multifocal

4.7.1.
4.7.2.
4.7.3.
4.7.4.
4.7.5.
4.7.6.
4.7.7.

Epidemiologia da coroidite multifocal

Etiopatogenia da coroidite e multifocal

Clinica

Exploragao da coroidite multifocal. Padrées angiograficos, ICG, OCT e angio-OCT
Diagndstico diferencial

Histoéria natural da coroidite multifocal

Tratamento atual

Oftalmia simpéatica

4.8.1.
4.8.2.
4.83.
4.8.4.
4.8.5.
4.8.6.
4.8.7.
4.8.8.

Epidemiologia da oftalmia simpatica

Fisiopatologia da oftalmia simpatica

Imunopatologia da oftalmia simpatica

Constatagdes clinicas

Exame, padréo angiogréfico, OCT estrutural e angio-OCT
Diagndstico diferencial

Historia natural da doenga, curso e possiveis complicagoes
Tratamento, prevengao e prognoéstico

Retinopatias autoimunes

4.9.1.
49.2.
493.
49.4.
4.9.5.
4.9.6.
49.7.

Epidemiologia e mecanismos de agéo

Manifestagdes clinicas de retinopatias autoimunes
Diagnostico, padrdes angiograficos, OCT e angio-OCT
Diagnostico diferencial

Historia natural, desenvolvimentos e possiveis complicagdes
Tratamentos locais e sistémicos

Prognostico
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4.10. Sarcoidose da retina
4.10.1. Consideragbes gerais para a sarcoidose ocular
4.10.2. Historia natural e prognostico da sarcoidose ocular
4.10.3. Manifestagdes oculares de sarcoidose
4.10.4. Doenga do Segmento Posterior
4.10.5. Exame ocular, padrao AFG, OCT estrutural e angio-OCT
4.10.6. Tratamento da sarcoidose da retina
4.11. Uveites intermédias
4.11.1. Introdugao
4.11.2. Epidemiologia e demografia
4.11.3. Constatagoes clinicas, exame da uveite intermédia
4.11.4. Histopatologia da uveite intermédia
4.11.5. Curso clinico e complicagdes
4.11.6. Histopatologia da uveite intermédia
4.12. Sindromes Mascarada
4.12.1. Sindromes malignas de mascarada
4.12.1.1. Linfoma intraocular do sistema nervoso central
4.12.1.2. Leucemias
4.12.1.3. Melanoma maligno
4.12.1.4. Retinoblastoma
4.12.1.5. Metastases
4.12.1.6. Sindromes Paraneoplasicas
4.12.2. Sindromes de Mascarada endoftalmite
4.12.2.1. Endoftalmite cronica pds-operatoria
4.12.2.2. Endoftalmite enddgena
4.12.3. Sindromes de Mascarada ndo-malignas e nao-infeciosas
4.12.3.1. Desprendimento regmatogénico da retina
4.12.3.2. Retinite pigmentosa
4.12.3.3. Corpo estranho intraocular
4.12.3.4. Disperséo de pigmentos
4.12.3.5. Sindrome de isquemia ocular
4.12.3.6. Xantogranuloma Juvenil
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5.1.

5.2.

5.3.

Gestdo da Endoftalmite em geral

5.1.1.
5.1.2.
5.1.3.
5.1.4.
5.1.5.
5.1.6.

Histdria médica do processo infecioso

Exame ocular de acordo com o processo de endoftalmite
Recolha de amostras para cultivo

Tratamento da porta de entrada e tratamento sistémico
Tratamento por injegao intravitreal do processo de endoftalmite
Tratamento cirurgico da endoftalmite ocular

Infegdo ocular por virus da imunodeficiéncia humana por Sida

5.2.1.
5.2.2.
5.2.3.
5.2.4.

5.2.5.
5.2.6.

5.2.7.

Uveite relacionada com Sida
Exame oftalmoldgico no doente com Sida
Sida no olho, envolvimento corioretal, retinite por Sida

Infegdes oportunistas associadas a Sida Retinite por citomegalovirus, virus da
varicela zoster, toxoplasmose ocular, pneumocitose, tuberculose, criptococose,
candidiase, outras infegdes oportunistas

Uveite relacionada com tratamentos com medicamentos contra a Sida

Tratamento meédico da sida ocular, tratamentos intravitreais sistémicos e tratamentos
de deposito
Tratamento cirurgico da retinite por Sida ou infegbes oportunistas

Infegbes micobacterianas

5.3.1.
532
5.33.
5.3.4.
5.3.5.
5.3.6.

5.3.7.
5.3.8.
5.309.

Definigdo da infegd@o ocular por micobactéria da tuberculose

Historia e epidemiologia

Apresentagao clinica

Fisiopatologia da tuberculose ocular

Patogénese da tuberculose ocular

Testes de diagnostico da tuberculose, o teste cutaneo da tuberculina e outros testes
de diagndstico

Exame ocular, padrées angiogréficos, OCT e angio-OCT

Tratamento da tuberculose e da tuberculose ocular

Possiveis complicagdes e prognostico de infecdes micobacterianas

5.5.

5.6.
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Infegbes por espiroquetas

5.4.1.
54.2.
5.43.
5.4.4.

5.4.5.
5.4.6.
54.7.
5.4.38.

Definigao de infecao da sifilis por Treponema pallidum syphilis
Histdria e epidemiologia da sifilis
Apresentacgao clinica e diagnostico

Apresentagao clinica ocular, uveite por Treponema pallidum Uveite anterior e posterior
Manifestagoes clinicas

Fisiopatologia e patogénese

Testes diagndsticos para Treponema pallidum

Tratamento sistémico e ocular para a uveite associada a sifilis
Complicagdes e prognostico

Toxoplasmose ocular

5.5.1.
5.5.2.
5.5.3.
5.5.4.
5.5.5.
5.5.6.
5.5.7.
5.5.8.
5.509.
5.5.10.
5.5.11.
5.5.12.
5.5.13.

Definigao e histoéria natural da infegao por Toxoplasma gondii

Patogénese, o parasita toxoplasma gondii

Ciclo de vida do parasita, transmissao

Imunobiologia e epidemiologia

Toxoplasmose congénita e adquirida Manifestacdes clinicas

Toxoplasmose em doentes imunocomprometidos

Diagndstico e exame da toxoplasmose ocular Retinografia, AFG e ICG OCT e angio-OCT
Formas atipicas de toxoplasmose ocular Exame angiografico e retinografico
Diagndstico diferencial

Testes diagnosticos para Toxoplasma gondii

Tratamento Médico da Toxoplasmose ocular

Tratamento cirdrgico da Toxoplasmose ocular

Prevencéo, progndstico e conclusées

Infegdo ocular por toxocariase

5.6.1.
5.6.2.
5.6.3.
5.6.4.
5.6.5.
5.6.6.
5.6.7.
5.6.8.
5.6.9.
5.6.10.

Definigao da infegéo por Toxocara canis ou por Toxocara cati
Etologia, o microrganismo, o seu ciclo de vida e infegdo humana
Manifestagdes clinicas sistémicas e oculares

Historia natural da Toxocariase

Imunopatologia

Diagnostico, testes diagnodsticos e serologicos

Complicagdes oculares da Toxocariase

Diagndstico diferencial de Toxocariase

Tratamento médico e cirurgica da diabetes

Prognostico e conclusdes da Toxocariase ocular
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5.7.

5.8.

5.09.

Ascaridiase ocular

5.7.1.
5.7.2.
5.7.3.
5.7.4.
5.7.5.
5.7.6.
5.7.7.
5.7.8.

Oncocercose ocular

5.8.1.
5.8.2.
5.8.3.
5.8.4.
5.8.5.

5.8.6.
5.8.7.
5.8.8.
5.8.9.
5.8.10.
5.8.11.

Definigao de infe¢ao por nematodo Ascaris lumbricoides

Historia natural, epidemiologia

Caracteristicas clinicas sistémicas

Sintomas oculares de Ascaridiase

Imunologia, patologia e patogénese, o ciclo de vida

Diagnostico sistémico e diagnostico ocular. Testes funcionais e de imagem
Tratamento sistémico e tratamento ocular

Possiveis complicagdes e conclusoes

Definigdo da infegéo por Onchocerca volvulus

Historia natural, epidemiologia, distribuicéo geografica
Fatores demograficos, ecologia e biologia da Oncocercose
Manifestagdes clinicas sistémicas de Oncocercose

Sintomas oftalmoldgicos de Oncocercose, envolvimento do polo anterior e segmento
posterior

Etologia, transmissao, ciclo de vida de Onchocerca volvulus
Patogénese e patologia

Diagndsticos clinicos e laboratoriais

Diagndstico diferencial

Tratamento sistémico e ocular da oncocercose

Historia natural e prognostico

Lofase Ocular

59.1.
592
5.9.3.
5.9.4.
5.9.5.
5.9.6.

Definicéo de infegdo por Loa Loa

Histdria, epidemiologia, morfologia

Manifestagdes clinicas e oculares sistémicas polo anterior e polo posterior
Diagndstico sistémico e ocular

Tratamento sistémico e ocular

Prevengdo e quimioprofilaxia

5.10.

5.11.

5.12.

Cisticercose ocular

5.10.1.
5.10.2.
5.10.3.
5.10.4.
5.10.5.
5.10.6.
5.10.7.
5.10.8.

Definigdo de infegdo por Cysticercus cellulosae

Historia e epidemiologia

Caracteristicas clinicas sistémicas e oculares

Patogénese e patologia

Diagnostico sistémico e ocular, testes de imagem Ecografia
Diagnostico diferencial

Tratamento de acordo com a localizagao das larvas
Complicagdes e prognostico

Borreliose ocular

5.11.1.
5.11.2.
5.11.3.
5.11.4.
5.11.5.
5.11.6.
5.11.7.
5.11.8.

Definigdo de doenga de Lyme devido a infecéo por Borrelia burgdorferi

Historia, epidemiologia

Sintomas clinicos sistémicos de acordo com o estadiamento

Manifestagoes clinicas no olho, doencga precoce, doenga disseminada e persistente
Patogénese

Diagnostico sistémico e diagnostico ocular

Tratamento sistémico e ocular

Prognostico, possiveis complicagoes

Infegdo ocular por toxocariase

5.12.1.
5.12.2.
5.12.3.
5.12.4.
5.12.5.
5.12.6.
5.12.7.
5.12.8.

Definigdo de infegbes por Bartonella

Historia e epidemiologia

Caracteristicas clinicas sistémicas e oculares, envolvimento da retina e do vitreo
Patogénese e imunologia

Diagnostico sistémico e diagnostico ocular

Tratamento sistémico e ocular da Bartonelose

Diagndstico diferencial

Prognostico e conclusdes



5.13. Leptospirose e infe¢ao ocular

5.14.

5.15.

5.16.

5.13.1.
5.13.2.
5.13.3.
5.13.4.
5.13.5.
5.13.6.
5.13.7.
5.13.8.
5.13.0.

Definigdo de infegao por Leptospira interrogans
Epidemiologia

Caracteristicas clinicas da doenga ndo ocular

Sinais clinicos da doencga ocular de Leptospira
Patogénese

Diagndstico laboratorial e diagndstico ocular
Diagndstico diferencial

Tratamento sistémico e ocular da infegéo por Leptospira
Prognostico e conclusdes

Brucelose ocular

5.14.1.
5.14.2.
5.143.
5.14.4.
5.14.5.
5.14.6.
5.14.7.
5.14.8.

Definigdo de infegao por Brucella spp

Histdria, Etiologia, epidemiologia

Genética molecular, patologia e imunologia

Caracteristicas clinicas sistémicas, doenca subclinica, aguda, subaguda e cronica
Manifestagdes oculares

Diagndstico sistémico e ocular

Tratamento sistémico e ocular da Brucelose ocular

Prognostico, prevencao e conclusdes

Doenga ocular de Whipple

5.15.1.
5.15.2.
5.16.3.
5.154.
5.15.5.
5.15.6.
5.15.7.
5.15.8.

Definigdo de doenga ocular de Whipple

Historia, epidemiologia, etiologia, patologia e imunologia
Caracteristicas clinicas sistémicas

Caracteristicas clinicas oculares, uveite, Neuroftalmologia,
Diagnostico sistémico e ocular

Diagndstico diferencial

Tratamento médico sistémico e ocular Tratamento cirurgico
Prognostico e conclusdes

Doenga ocular devido a Rickettsiosis

5.16.1.
5.16.2.
5.16.3.
5.16.4.
5.16.5.
5.16.6.

Definigéo, caracteristicas microbioldgicas e classificagéo do Rickettsiosis
Histdria Epidemiologia. Patofisiologia. Imunologia. Patologia e patogénese
Caracteristicas clinicas Envolvimento sistémico e ocular

Diagnostico sistémico, laboratorial e ocular

Tratamento sistémico e ocular

Prognostico, complicagdes e conclusdes sobre o riquetsiose ocular
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5.17. Lepra ocular

5.17.1.
5.17.2.
5.17.3.
5.17.4.

5.17.5.
5.17.6.
5.17.7.
5.17.8.
5.17.9.
5.17.10.

Definigdo da doenga ocular de Hansen causada por Mycobacterium leprae
Historia, epidemiologia
Caracteristicas clinicas sistémicas e oculares

Complicagdes oculares do segmento posterior Alteragdes oculares durante as
reagdes hansénicas agudas

Histopatologia ocular

Patogénese e imunologia

Diagndstico sistémico e ocular

Diagnostico diferencial

Tratamento da doenga sistémica e da doencga ocular
Gestao das complicagbes ocular

5.18. Infegdes oculares pelo virus do herpes

5.19.

5.18.1.

5.18.2.
5.18.3.

Virologia, virus do herpes simples e varicela-zoster

5.18.1.1. Caracteristicas clinicas, necrose aguda da retina e outras retinopatias
5.18.1.2. Diagndstico, testes funcionais e de imagem, AFG, OCT e angio-OCT
5.18.1.3. Diagndstico diferencial de necrose aguda da retina

5.18.1.4. Tratamento da necrose aguda da retina, agentes antivirais Tratamento do
descolamento de retina associado

Infegdo ocular pelo virus do Epstein-Barr

Infegbes oculares por citomegalovirus

5.18.3.1. Caracteristicas clinicas oculares

5.18.3.2. Tratamento sistémico e ocular

5.18.4.3. Complicagbes, prognostico e conclusdes da infegao pelo citomegalovirus

Envolvimento ocular da rubéola Sarampo

5.19.1.
5.19.2.
5.19.3.
5.19.4.
5.19.5.
5.19.6.
5.19.7.

Definigao de sarampo ou doenga de rubéola
Historia

Rubéola congénita

Rubéola adquirida

Panencefalite esclerosante subaguda
Tratamento da rubéola ocular

Prognostico e conclusdes
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5.20. Sindrome de histoplasmose ocular presuntiva
5.20.1. Definigao
5.20.2. Historia, etiologia, epidemiologia
5.20.3. Caracteristicas clinicas, coroidite disseminada, maculopatia
5.20.4. Patogénese, Fisiopatologia, Imunologia
5.20.5. Diagnostico laboratorial e diagndstico ocular, testes de imagem
5.20.6. Diferenca de diagndstico

5.20.7. Tratamento a laser, tratamento com corticosteroides e outros tratamentos

atualmente propostos

5.20.8. Cirurgia submacular e subretiniana. Complicagdes
5.20.9. Progndstico e conclustes

5.21. Candidiase ocular
521.1. Definigdo de infegéo ocular por Candida
5.21.2. Historia, epidemiologia
5.21.3. Caracteristicas clinicas, Endoftalmite Candida enddgena e exdgena
521.4. Complicagbes, Patogénese, Histopatologia e Imunologia
5.21.5. Diagnostico. Aspiragao da vitrea e da camara anterior
5.21.6. Diagnéstico diferencial
5.21.7. Tratamento, médico sistémico O papel da vitrectomia
5.21.8. Progndstico e conclusdes

5.22. Amebiase ocular
5.22.1. Definigcéo de infegdo ocular por Acanthamoeba e Naegleria
5.22.2. Historia e microbiologia
5.22.3. Epidemiologia, fisiopatologia

5.22.4. Envolvimento ocular clinico, polo anterior, uveite e complicagées tardias

5.22.5. Diagnosticos, microscopia confocal, diagnosticos laboratoriais
5.22.6. Histologia, culturas

5.22.7. Diagnéstico diferencial

5.22.8. Tratamento médico, o valor da vitrectomia e da crioterapia
5.22.9. Prevengao, prognostico e conclusdes

Mddulo 6. Distrofias hereditarias da retina e patologia da retina pediatrica

6.1.  Distrofias hereditarias da retina

6.1.1.
6.1.2.

6.1.3.

6.1.4.
6.1.5.
6.1.6.

Diagnostico clinico Exames em consulta e campimetria

Exames de imagem, OCT e angio-OCT, Autofluorescéncia (AF), Angiografia por
Fluoresceina e verde indocianina

Estudo eletrofisioldgico

6.1.3.1. Distrofias fotorrecetoras generalizadas

6.1.3.2. Distrofias maculares

6.1.3.3. Distrofias coroidais generalizadas

6.1.3.4. Vitreo-hereditario

6.1.3.5. Albinismo

DHR na idade pediétrica, principais sinais e sintomas

Base genética da RHD

Classificagao clinica de RHD

6.1.6.1. Introdugdo

6.1.6.2. DHR e vitreoretinal nao sindrémico
6.1.6.2.1. Miopatia dos bastbes

6.1.6.2.1.1. Estacionarias: Cegueira noturna estacionaria. Com fundo
de olho normal e anormal (Fundus Albipunctatus e doenga de Oguchi)

6.1.6.2.1.2. Progressivas: Retinite pigmentosa (RP) ou distrofias
de haste-cone (DHC)

6.1.6.2.2. Miopatia dos bastdes
6.1.6.2.2.1. DisfungBes estaciondrias ou de cone: Acromatopsia congénita
6.1.6.2.2.2. Distrofias de cones e cones-haste (DHC)
6.1.6.2.3. Distrofias maculares
6.1.6.2.3.1. Stargardt/Fundus flavimaculatus
6.1.6.2.3.2. Doenga de Best
6.1.6.2.3.3. Distrofia coroideia areolar central (DCAC)
6.1.6.2.3.4. Retinoschisis juvenis ligados ao X
6.1.6.2.3.5. Outras distrofias maculares
6.1.6.2.4. Doengas fotorrecetoras generalizadas
6.1.6.2.4.1. Coroideremia
6.1.6.2.4.2. Atrofia girata
6.1.6.2.5. Vitreos exsudativos e ndo exsudativos



6.2.

6.1.7.

6.1.6.3. DHR sindromicas
6.1.6.3.1. Sindrome de Usher
6.1.6.3.2. Sindrome de Bardet-Bied|
6.1.6.3.3. Sindrome de Senior Loken
6.1.6.3.4. Doenga de Refsum
6.1.6.3.5. Sindrome de Joubert
6.1.6.3.6. Sindrome de Alagille
6.1.6.3.7. Sindrome de Alstrom
6.1.6.3.8. Lipofuscinose ceroide neuronal
6.1.6.3.9. Discinesia ciliar primaria (PCD)
6.1.6.3.10. Sindrome de Stickler
Tratamento das DHR

6.1.7.1. Terapia genética. Um novo futuro de tratamento para doengas com alteragdes

genéticas Luxturna

6.1.7.2. Terapias do fator de crescimento neurotrofico
6.1.7.3. Terapia celular

6.1.7.4. Visao artificial

6.1.7.5. Outros tratamentos

Retinopatia da prematuridade

6.2.1.
6.2.2.
6.2.3.
6.2.4.
6.2.5.
6.2.6.
6.2.7.
6.2.8.
6.2.9.
6.2.10.
6.2.11.
6.2.12.

Introdugao e recordacéo historica

Classificagdo da ROP

Contexto da doenga e fatores de risco

Diagndstico, rastreio e orientagdes de acompanhamento no ROP
Critérios de tratamento da ROP

Uso de AntiVegf (anti vascular Endothelium Grown fator)
Utilizagdo atual do tratamento laser

Tratamento por cirurgia esclerotica e/ou vitrectomia em fases avangadas
Sequelas e complicagdes decorrentes do ROP

Critérios para a alta e acompanhamento posterior
Responsabilidade, documentagéo e comunicagao

Futuro do Screening e novas opgdes de tratamento

6.3.

6.4.

6.5.

6.6.

6.7.
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Albinismo

6.3.1.  Introdugdo e definicao

6.3.2.  Exame e resultados clinicos

6.3.3.  Historia natural

6.3.4. Tratamento e gestdo de doentes albinos
Retinoschisis congénitos ligados ao X

6.4.1.  Definigao, estudo genético e arvore genealdgica
6.4.2.  Diagnostico e resultados clinicos

6.4.3. Exames eletrofisioldgicos

6.4.4. Classificagéo

6.4.5. Historia natural e aconselhamento genético

6.4.6. Diretrizes de tratamento de acordo com o estadiamento
Doenca de Best

6.5.1.  Definigdo, estudos genéticos

6.5.2.  Diagnostico, resultados clinicos, testes de imagem
6.5.3.  Testes funcionais, microperimetria e testes eletrofisioldgicos
6.5.4.  Historia natural, curso clinico

6.5.6.  Tratamentos atuais e futuros para a doenga de Best
Doenga de Stargardt, fundus flavimaculatus

6.6.1.  Definigdo, estudos genéticos

6.6.2.  Resultados clinicos em consulta, testes de imagem
6.6.3.  Exames eletrofisiologicos

6.6.4. Historia evolutiva e aconselhamento genético

6.6.5. Tratamentos atuais

Vitreoretinopatia exsudativa familiar (FEVR)

6.7.1.  Definigdo, estudos genéticos

6.7.2. Manifestagdes clinicas da FEVR

6.7.3. Testes de imagem, OCT, angio-OCT AFG

6.7.4.  Historia natural e progressao da doenga, estadiamento
6.7.5.  Tratamento a laser de FEVR

6.7.6.  Tratamento por vitrectomia de FEVR

6.7.7. Tratamento das complicagdes

tecn
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6.8.

6.9.

6.10.

6.11.

6.12.

Sindrome da Persisténcia da Vasculatura Fetal (PFVS)
6.8.1.  Definigao e evolugao da nomenclatura da doenga
6.8.2.  Exame por ultrassons, testes de imagem

6.8.3.  Resultados clinicos em consulta

6.8.4. Diretrizes de tratamento e estadiamento

6.8.5. Tratamento cirdrgico do PFVS Vitrectomia

6.8.6.  Historia natural e evolutiva da doenca

6.8.7. Reabilitagdo visual

Doenga de Coats

6.9.1. Definigao da doenga de Coats. Formas evolutivas
6.9.2.  Resultados clinicos em consulta

6.9.3.  Estudo de imagem, retinografia, AFG, angio-OCT e OCT
6.9.4.  Ecografia ocular na doenga de Coats

6.9.5.  Espectro de tratamento de acordo com a forma de desenvolvimento Histéria natural
6.9.6. Tratamento a laser e crioterapia

6.9.7.  Tratamento por vitrectomia em formas avangadas
6.9.8. Reabilitagdo visual

Doenca de Norrie

6.10.1. Definigéo, estudos genéticos

6.10.2. Resultados clinicos em consulta

6.10.3. Diretrizes de tratamento e conselho genético
6.10.4. Historia natural e evolutiva da doenga de Norrie
Incontinéncia pigmentaria

6.11.1. Definigao, estudos genéticos

6.11.2. Descobertas clinicas e testes funcionais

6.11.3. Histdria natural e evolutiva da doenca

6.11.4. Possibilidades terapéuticas atuais, ajudas visuais
Neovascularizagao coroidal em idade pediatrica

6.12.1. Resultados clinicos em consulta

6.12.2. Testes funcionais, testes de imagem

6.12.3. Diagndstico diferencial

6.12.4. Diretrizes de tratamento e as suas possibilidades em fungao da idade




6.13. Desprendimento da retina na idade pediatrica e desprendimento associado ao coloboma

6.14.

6.15.

ocular
6.13.1.
6.13.2.
6.13.3.

6.13.4.
6.13.5.
6.13.6.
6.13.7.

Consideracdes gerais
Anatomia e adaptagao cirurgica a morfologia do descolamento da retina

Peculiaridades da cirurgia na faixa etaria pediatrica, instrumentos cirdrgicos
especializados e equipamento para criangas

Cirurgia da esclerose na faixa etdria pediatrica
Vitrectomia no grupo etario pediatrico

Tratamento pos-cirdrgico médico e postural na infancia
Reabilitagao visual

Sindromes de Stickler

6.14.1.
6.14.2.
6.14.3.
6.14.4.
6.14.5.

Definigdo e classificagéo das sindromes de Stickler
Resultados clinicos e estudo de imagem

Espectro sistémico e ocular da doenga

Tratamento atual para a sindrome de Stickler
Historia natural e evolutiva da doenga

Sindrome de Marfan

6.15.1.
6.15.2.
6.15.3.
6.15.4.
6.15.5.
6.15.6.
6.15.7.

Definigdo e estudos genéticos da doenca
Espectro sistémico da doenga

Afetagdo ocular na doenga de Marfan
Manifestagdes clinicas oculares

Tratamentos aplicaveis a sindrome de Marfan
Desprendimento da retina na sindrome de Marfan
Historia natural e evolutiva da doenga

Médulo 7. Degeneragéo Macular Relacionada com a Idade (DMRI)

7.1

Epidemiologia da DMRI

701,
7.1.2.
7.1.3.
7.1.4.
7.1.5.
7.1.6.

Introdugao

Sistemas de classificagéo internacional, histéria da classificagéo
Incidéncia

Prevaléncia

Etiopatogenia

Fatores de risco

7.2.

7.3.

7.4.

7.5.
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Genética da degeneragdo macular relacionada com a idade

7.2.1.  Introducédo

7.2.2. Estudos genéticos associados a DMRI

7.2.3. Fatores H do Complemento e Loci envolvidos na DMRI
7.2.4.  Qutros fatores envolvidos na DMRI

Histopatologia da DMRI

7.3.1.  Envelhecimento ocular, alteragdes nas varias estruturas da retina
7.3.2.  Alteragdes histoldgicas na forma de desenvolvimento da DMRI
7.3.3.  Alteragdes nas varias estruturas da retina e epitélio pigmentado
7.3.4. Drusas

7.3.5.  Atrofia incipiente

7.3.6.  Atrofia geografica

7.3.7.  Degeneragao Macular Relacionada com a Idade Neovascular

Descobertas clinicas e angiograficas na DMRI AFG e ICG

7.4.1.  Sinais e sintomas clinicos de DMRI

7.4.2. Drusas

7.4.3.  Mudangas pigmentares

7.4.4.  Atrofia geografica

7.4.5.  Descolamento do epitélio pigmentar DEP

7.4.6. Complexo neovascular subretinal

7.4.7. Formas disformes

7.4.8.  Estudo angiografia fluorescente e angiografia verde de indocianina Aplicagdes atuais

da técnica
Tomografia 6tica de coeréncia e angio OCT na degeneragao macular relacionada com a idade

7.5.1.  OCT e angio-OCT como base para a monitorizagéo de doengas

7.5.2.  Informagdo inicial sobre a tecnologia

7.5.3. OCT nas primeiras formas da doenga

7.5.4.  OCT e angio-OCT em formas atroficas geograficas da doenga

7.5.5.  OCT e angio-OCT em formas quiescentes

7.5.6.  DMRI exsudativa e o seu exame com OCT e angio-OCT

7.5.7.  OCT em descolagem de epitélio pigmentado da retina

7.5.8.  OCT e angio-OCT em outras formas de apresentagdo da DMRI

7.5.9. Importancia da OCT em ensaios clinicos para o desenvolvimento e comparagdes

de medicamentos na DMRI
7.5.10. Fatores de progndsticos de OCT e angio-OCT em DMRI Biomarcadores
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7.6.

7.7.

7.8.

7.9.

7.10.
701
712

Classificagdo atualizada da DMRI e a sua correspondéncia com as classificagdes anteriores Modulo 8. Patologia tumoral da retina, coroide e vitreo

7.6.1.  Neovascularizagéo Tipo 1

7.6.2.  Neovascularizacdo Tipo 2 ol
7.6.3.  Neovascularizagao Tipo 3
7.6.4. Dilatagdes aneurismaticas de tipo 1 ou vasculopatia coroidal polipoidal
Tratamento das formas atréficas e degenerativas de DMRI
7.7.1.  Introdugéo
7.7.2. Dieta e suplementos nutricionais na prevencdo da DMRI
7.7.3. O papel dos antioxidantes no controlo evolutivo da doenga
7.7.4. Qual seria a combinagé@o comercial ideal?
7.7.5.  Papel da protegao solar nos DMRI
Tratamentos fora de uso para as formas neovasculares de DMRI
7.8.1.  Tratamento a laser na DMRI, implicagdes histéricas
7.8.2. Tipos de lasers para tratamento da retina
7.8.3.  Mecanismo de agao
7.8.4. Resultados historicos e taxa de recidiva
7.8.5. Indicagdes e modos de emprego
7.8.6. Complicagoes
7.8.7. Termoterapia transpupilar como tratamento para a DMRI
7.8.8.  Braquiterapia epiretinal para o tratamento da DMRI
Tratamentos atuais para as formas neovasculares de DMRI 8.2
7.9.1. Terapia fotodindmica para alguns casos de DMRI Recordagdes histéricas
da sua utilizagé@o
7.9.2.  Macugen
7.9.3.  Ranibizumab
7.9.4. Bevacizumab
7.9.5. Aflibercept 8.3.
7.9.6.  Brolucizumab
7.9.7.  Papel dos corticosteroides para algumas formas de DMRI

Novos tratamentos para a DMRI exsudativa

Terapias combinadas para DMRI

Impacto sistémico dos medicamentos intravitreais para a DMRI

7.12.1. Fatores de risco cardiovascular na DMRI

7.12.2. Meia-vida de diferentes drogas intravitreais na DMRI

7.12.3. Efeitos adversos nos principais estudos sobre medicamentos intravitreais

Retinoblastoma

8.1.1.
8.1.2.
8.1.3.
8.1.4.
8.1.5.
8.1.6.
8.1.7.

8.1.8.
8.1.9.

Definigdo

Genética do Retinoblastoma

Doenga do Retinoblastoma Histopatologia
Apresentagao, diagnostico e exame, técnicas de imagem na faixa etdria pediatrica
Diagndstico diferencial

Classificagdo

Tratamento do Retinoblastoma

8.1.7.1. Quimioterapia/quimioredugéo/intrarteriais
8.1.7.2. Termoterapia

8.1.7.3. Fotocoagulagao

8.1.7.4. Crioterapia

8.1.7.5. Braquiterapia

8.1.7.6. Radioterapia externa

8.1.7.7. Enucleagéo

8.1.7.8. Retinoblastoma extraocular

Padrées de regresséo

Reabilitagao visual e prognostico

Hemangioma cavernoso e hemangioma racemoso

8.2.1.
8.2.2.
8.2.3.
8.2.4.
8.2.5.

Definicédo

Clinica

Prognostico
Diagndstico e histologia
Tratamento

Hemangioblastoma capilar retinal e doenga de VonHippel-Lindau

8.3.1.
8.3.2.
8.3.3.
8.3.4.
8.3.5.
8.3.6.
8.3.7.

Definigdo

Clinica

Métodos de diagnostico
Diagndstico diferencial
Tratamento
Complicagbes
Resultados



8.4.

8.5.

8.6.

8.7.

8.8.

Esclerose tuberosa e a sua patologia oftalmoldgica

8.4.1. Definigdo

8.4.2. Manifestages sistémicas

8.4.3.  Manifestagdes oculares

8.4.4.  Estudo genético

Facomatose

8.5.1.  Definigdo

8.5.2.  Definigdo de hamartoma, coristoma

8.5.3.  Neurofibromatose (Sindrome de Von Recklinghausen)

8.5.4. Hemangiomatose encefalofacial (Sindrome de Sturge-Weber)
8.5.5.  Hemangiomatose racemosa (Sindrome de Wyburn—Mason)
8.5.6. Hemangiomatose cavernosa retinal

8.5.7. Facomatose do pigmento vascular

8.5.8.  Melanocitose oculo-dérmica

8.5.9.  Outras facomatoses

Metastases da retina

8.6.1.  Definigdo

8.6.2.  Estudo sistémico na sequéncia da descoberta de uma possivel metastase
8.6.3.  Estudo ocular

8.6.4. Tratamento

Efeitos a distancia do cancro na retina Sindromes Paraneoplasicas
8.7.1. Definigdo

8.7.2.  Sindrome de retinopatia associada ao cancro

8.7.3.  MAR Sindrome de retinopatia associada a melanoma cutaneo
8.7.4. Tratamento de retinopatias paraneoplasicas

8.7.5.  Proliferagao bilateral difusa melanocitica uveal
Melanocitoma do nervo otico

8.8.1.  Definigdo

8.8.2.  Descobertas clinicas do melanocitoma do nervo 6tico

8.8.3. Patologia e patogénese

8.8.4. Abordagem de exploragao e diagnoéstico

8.8.5. Tratamento

8.9.

8.10.

8.11.

8.12.
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Hipertrofia congénita do epitélio pigmentado

8.9.1.  Definigéo

8.9.2. Epidemiologia e demografia

8.9.3.  Manifestagdes clinicas e classificagéo

8.9.4. Diagndstico diferencial

Hamartoma combinado epitelial pigmentado e hamartoma retinal

8.10.1. Definigéo

8.10.2. Epidemiologia

8.10.3. Manifestagdes clinicas

8.10.4. Exame em consulta, diagnostico

8.10.5. Diagnostico diferencial

8.10.6. Evolugéo clinica

8.10.7. Etologia e patologia

8.10.8. Histopatologia

8.10.9. Tratamento

Nevus coroidais

8.11.1. Definigdo e prevaléncia

8.11.2. Nevus coroidais e doenga sistémica

8.11.3. Histopatologia

8.11.4. Resultados clinicos em consulta

8.11.5. Diagnostico diferencial

8.11.6. Historia natural dos nevus coroidais

8.11.7. Observagao e monitorizagao de nevus coroidais

Melanoma coroidal

8.12.1. Epidemiologia

8.12.2. Prognostico e histoéria natural do melanoma uveal

8.12.3. Genética molecular do melanoma coroidal

8.12.4. Patologia do melanoma coroide

8.12.5. Gestao e tratamento do melanoma coroidal
8.12.5.1. Enucleagao
8.12.5.2. Braquiterapia para o melanoma coroidal
8.12.5.3. Endoreseccgao por vitrectomia de melanoma da coroide
8.12.5.4. Ressecc¢éo beta-externa do melanoma coroidal
8.12.6.5. Laser em tratamento de coroides, termoterapia transpupilar
8.12.7.6. Terapia fotodinamica para o tratamento do melanoma uveal

tecn
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8.13. Metastases coroidais Médulo 9. Introdugéo a cirurgia da retina, vitrectomia decorrente de complicagdes

8.13.1. Definicdo da cirurgia do polo anterior, cirurgia do paciente diabético, endoftalmite e retinite viral
8.13.2. Incidéncia e epidemiologia

8.13.3. Manifestagoes clinicas e exploragao

9.1.  Instrumentos, materiais e alternativas terapéuticas
9.1.1. Métodos para induzir a adesao corioretina

8.13.4. Diagndstico diferencial
8.13.5. Patologia e patogénese
8.13.6. Tratamento
8.13.7. Prognostico

8.14. Osteoma coroidal

9.1.2.  Material de cirurgia esclercdtica

9.1.3. Gases para uso intraocular

9.1.4.  Oleos de silicone

9.1.5.  Perfluorocarbonetos

. : : . 9.1.6. Crioterapia

8.14.1. Definicéo e epidemiologia ) S L L

9.1.7.  Avitrectomia, principios e técnicas cirurgicas

9.1.8. Diferentes tamanhos e sistemas de sondas de vitrectomia

9.1.9. Fontes de luz endocular e diversidade de terminais de luz

8.14.2. Manifestagbes clinicas e exploragéo
8.14.3. Diagnostico diferencial
8.14.4. Patologia e patogénese
) o 9.1.10. Lasers endovasculares
8.14.5. Abordagem diagnostica
8.14.6. Tratamento
8.14.7. Prognostico
8.15. Hemangioma coroide circunscrito
8.15.1. Definigéo
8.15.2. Clinica
8.15.3. Métodos de diagnostico, AFG, ICG, ultrassom ocular, TC e RM, OCT
8.15.4. Tratamento
8.16. Hemangioma coroidal difuso
8.16.1. Definigdo
8.16.2. Clinica
8.16.3. Métodos exploratdrios e de diagnostico
8.16.4. Tratamento
8.17. Tumores Uveais
8.17.1. Tumores epiteliais do corpo ciliar Adquirido e congénito
8.17.2. Leucemias e Linfomas Linfoma primario da retina vitrea

9.1.11. Instrumentos e acessorios
9.1.12. Sistemas de visualizagdo em vitrectomia Lentes cirlrgicas Campo amplo
9.1.13. Sistemas de microscopio, microscopios 3D
9.2.  Técnicas avangadas de vitrectomia
9.2.1.  Vitrectomia simples Localizagdo do pars plana
9.2.2. Lensectomia pars plana
9.2.3.  Endociclofotocoagulagao
9.2.4. Técnicas de Endolaser
9.2.5. Técnicas de troca de ar liquido Técnicas de injegdo de gas
9.2.6. Técnicas de injegao de perfluorocarbono liquido
9.2.7. Técnicas para a utilizagao e injegao de oleos de silicone
9.2.8.  Controlo da hemorragia intraocular durante a cirurgia
9.29. Gestdo de pupilas, abertura pupilar, para visualizagdo em vitrectomia
9.2.10. Manuseamento para remogao de ar ou substancias subretinais
9.3.  Técnicas cirlrgicas para a gestao de complicagbes decorrentes da cirurgia de catarata
9.3.1.  Vitrectomia anterior
9.3.2.  Vitrectomia de cristalinos deslocadas do vitreo ou detritos cristalinos no vitreo
9.3.3.  Técnicas cirlrgicas para manipulagao de lentes deslocadas do vitreo

9.3.4. Técnicas para a implantagéo de lentes secundarias na auséncia de uma bolsa
capsular Modelos atuais de lentes

9.3.5. Técnicas para o tratamento de encarceramentos vitreos
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Mddulo 10. Tratamento exaustivo do descolamento da retina

Técnicas de vitrectomia relacionadas com a glaucoma

9.5.

9.6.

9.7.

9.8.

9.9.

9.41.  Cirurgia de filtro e vitrectomia .

ou L . . ] e bolhas de f 10.1. Descolamento da retina

9'4'3‘ Telnsgctom|a ¢ V|trect~orr;|a t;]la pregen(;a | e honas | e uga 10.1.1. Anatomia e fisiologia extraocular adaptadas ao tratamento do descolamento da retina
o e,cnfcas para ? gestao f) Oq‘@"’ pPP' ae angu o . ) 10.1.2.  Anatomia e fisiologia intraocular adaptadas ao tratamento do descolamento da retina

9.4.4. Técnicas para implantagao de dispositivos de valvulas em camara de vitreo . .
osia di o 10.1.3. Liquefagéo vitrea

2|0p;$|a Tlalgnf)snc(aj Cions ) 10.1.4. Descolamento de vitreo posterior
ol e,cnfcas € Pps?a pfara 0 segmento anterlor' N 10.1.5. Aderéncias vitreo-retinas anormais

9.52.  Técnicas de biopsia vitrea e recolha de material para analise - .

953  Técnicas de bidosia d ) 10.1.6. Degeneragao reticular

9'5'4' Te,cnfcas de bepS?a € reltma 10.1.7. Quebras assintomaticas da retina

V: o @mc(z;s be |opS|Tll'uvea 10.1.8. Exame em consulta para o descolamento da retina Codigo de cores no desenho
ftrectornia na diabetes meiitus 10.1.9. Leis de Lincoff. Métodos de localizagao das quebras de retina

9.6.1. Indicagbes para cirurgia em DM

) ) o 10.2. Principios da cirurgia de reaplicacao da retina
9.6.2.  Vitrectomia de hemorragia simples o . )
i ) . o o 10.2.1. Fatores fisiolégicos que mantém o descolamento da retina
9.6.3.  Vitrectomia para o desprendimento traumatico em diabéticos . :
Y ) feracio ib | ) 10.2.2. Fatores que induzem o descolamento da retina
6.4 rectom r rolifer r r progr o N : L )
ft ecto {a para a profife a.gao Ibrovaseuiar progressiva 10.2.3. Histdria da cirurgia de descolamento da retina, contribui¢cdes de Jules Gonin
9.6.5.  Vitrectomia para hemorragias maculares densas ~ L o .
i ) o . 10.2.4. Evolugdo das técnicas cirurgicas contemporaneas
9.6.6.  Vitrectomia no descolamento diabético regmatogénico L . .
T - ) S 10.2.5. Exame oftalmoldgico pré-operatdrio
9.6.7. Utilizagao de silicone no paciente diabético . N :
' ‘ ' 10.2.6. Aanestesia na cirurgia para descolamento da retina
Vitrectomia na Endoftalmite . . ~ S
B o ) 10.2.7. Métodos para a criagdo de uma adeséo da corioretina
9.7.1.  Gestdo farmacoldgica da endoftalmite o » )
R 10.3. Cirurgia esclerética o descolamento da retina
9.7.2.  Recolha de amostras para microbiologia - : -
‘ ' ‘ 10.3.1. Materiais para indentacéo escleral
9.7.3.  Vitrectomia do doente com endoftalmite ~ R -
) _ o } ) 10.3.2. Preparagao do processo cirurgico do DR na clinica
Vitrectomia para retinite devido a virus - -
; i - ) 10.3.3. Preparacao do campo cirdrgico
9.8.1.  Vitrectomia na retinite do herpes simples : - ~
i ) o ) . ) 10.3.4. Exame em consulta para o descolamento da retina Localizagdo das pausas e marcacao
9.8.2.  Vitrectomia para retinite devido a citomegalovirus escleral das pausas
9.8.3.  Outras retinites herpéticas 10.3.5. Fechamento das quebras da retina, colocagéo dos vérios dispositivos, fechaduras,
9.8.4.  Vitrectomia na necrose aguda da retina esponjas de silicone
9.8.5. Agentes antivirais intravitreais 10.3.6. Crioterapia ou laser em torno de ruturas, técnica cirurgica
Medicamentos intravitreais 10.3.7. Drenagem e controlo do fluido subretinal
9.9.1. Implantes de libertagéo lenta 10.3.8. Ajuste da altura da cerclagem escleral e sutura de implantes e injegbes intraoculares
9.9.2.  Agentes intravitreais, diversos 10.3.9. Encerramento e fim da cirurgia
10.3.10. Tratamento médico que acompanha o processo cirlrgico da esclerose
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10.4. Métodos alternativos de tratamento para o descolamento da retina
10.4.7. Retinopexia pneumatica
10.4.2. Bola de Lincoff ou globo orbital ou episcleral
10.4.3. Cirurgia supracoroidal, indentagdo supracoroidal
10.4.4. Trocas liquido-ar em consulta com gases em expansao
10.4.5. Vitredlise laser Nd:YAG
10.4.6. Vitredlise enzimatica
10.5. Casos complicados de descolamento de retina
10.5.1. Desprendimentos totais de retina com mdltiplas lagrimas de retina
10.5.2. Descolamento da retina do polo posterior devido a furos maculares
10.5.3. Desinsercao da retina devido a lagrimas gigantes
10.5.4. Vitreoretinopatia proliferativa
10.5.5. Descolamento da retina secundaria a uveite e retinite
10.5.6. Descolamento da retina secundario ao desprendimento coroide
10.5.7. Descolamento da retina secundaria a da retina retinite
10.5.8. Descolamento da retina secundaria a sindrome da Morning Glory
10.5.9. Descolamento da retina secundaria a retindsquise
10.5.10. Descolamento da retina secundaria a cirurgia do polo anterior
10.5.11. Descolamento de retina com grande opacidade corneana
10.5.12. Descolamento da retina no doente miope

10.6.

10.7.

Vitrectomia para o tratamento do descolamento da retina

10.6.1. Primeiros passos das vitrectomias atuais e passadas

10.6.2. Vitrectomia central e periférica

10.6.3. Utilizagdo de perfluorocarbono liquido

10.6.4. Técnicas cirurgicas de reaplicagao da retina de acordo com a localizagao da laceragao
10.6.5. Endolaser

10.6.6. Crioterapia endocular

10.6.7. Diatermia endocular

10.6.8. Técnicas cirurgicas de trocas intraoculares, ar-liquido, éleo de silicone-liquido

10.6.9. Extragao de dleo de silicone da camara anterior, do polo posterior Extragao de 6leos
pesados

10.6.10. Controlo da hemorragia durante a cirurgia

10.6.11. Eliminagdo de membranas em vitreoretinopatia proliferativa (PVR)
10.6.12. Retinectomia anterior

10.6.13. Retinotomia relaxante posterior

10.6.14. Outras técnicas de reaplicagao da retina

10.6.15. Tratamento postural pos-cirurgico

10.6.16. Mudangas de presséo, voos de avido durante a permanéncia de gases expansiveis
no olho

10.6.17. Gases expansiveis e gases anestésicos

Complicagdes derivadas de cirurgia para descolamento da retina

10.7.1. Complicagbes decorrentes de esclerotomias

10.7.2. Encarceramento da retina no local de drenagem em cirurgia esclerotica

10.7.3. Tudo sobre a lente do olho na cirurgia de descolamento da retina

10.7.4. Técnicas cirurgicas para dilatagdo mecanica da pupila

10.7.5. Complicagbes intraoperatorias de cirurgia para descolamento da retina

10.7.6. Complicagbes pré-operatorias derivadas de cirurgia para descolamento da retina
10.7.7. Complicagbes pos-operatorio de cirurgia para descolamento da retina



Médulo 11. Cirurgia para miopia elevada. Cirurgia nas doengas da macula.

Técnicas cirdrgicas no traumatismo ocular. Técnicas cirurgicas mais recentes
111,

11.2.

Cirurgia miopia elevada

11.1.1.
11.1.2.
11.1.3.
11.1.4.
11.1.5.
11.1.6.
11.1.7.
11.1.8.
11.1.0.

A esclerotica na miopia elevada

A retina periférica na miopia elevada

Equipamento cirdrgico adaptado a miopia elevada

Sindrome de tragéo vitreomacular e membrana epiretinal na miopia elevada
Retinosquise macular

Furo macular miépico

Indentagéo macular

Complicages intraoperatdrios na miopia elevada

Complicagbes perioperatorias na miopia elevada

Vitrectomias para doengas maculares

11.2.1.
11.2.2.
11.238.
11.2.4.
11.2.5.
11.2.6.

11.2.7.
11.2.8.
11.2.9.
11.2.10.
11.2.11.

Furos maculares idiopaticos
Membranas epiretinais

Sindrome da tragéo vitreomacular
Fosseta colobomatosa do nervo 6tico
Hemorragia submacular

A utilizagao do ativador do plasminogénio tecidual em cirurgia de hemorragia
submacular

Cirurgia submacular de complexos neovasculares
Técnicas cirurgicas para cirurgia subretinal
Transplante de células de epitélio de pigmento
Vitrectomia em opacidades vitreas

Técnicas cirurgicas para aplicar a terapia genética
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11.3. Técnicas cirurgicas no traumatismo ocular

11.4.

11.3.1.
11.3.2.
11.3.3.
11.3.4.
11.3.5.

11.3.6.
11.3.7.
11.3.8.
11.3.9.

Exame das lesdes oculares na consulta

Exploragao e reparagéo primaria do trauma de perfurador ocular
Tratamento do hifema

Técnicas cirurgicas de reparagao de iridodialise

Técnicas cirurgicas para o tratamento da luxagao ou subluxagado traumatica da lente
ou lentes intraoculares traumaticas

Técnicas cirlrgicas para corpos estranhos intraoculares
Agressoes penetrantes e perfurantes

Hemorragias supracoroidais traumaticas

Oftalmia simpadtica

Outras técnicas de cirurgia da retina

11.4.1.
11.4.2.
11.4.3.
11.4.4.
11.4.5.
11.4.6.
11.4.7.

Técnicas cirlrgicas na oclusao das veias dos ramos venosos
Remocao de embolias intra-arteriais

Sindrome de Terson

Translocagao Macular

Visdo artificial, proteses de retina bidnica

Radioterapia intraoperatoria para complexos neovasculares subretinais
Técnicas cirlrgicas para o tratamento de desprendimentos coroidais

Uma experiéncia de aprendizagem unica,
fundamental e decisiva para impulsionar
0 seu desenvolvimento profissional”
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Metodologia y

Este programa de capacitagéo oferece uma forma diferente de aprendizagem.
A nossa metodologia é desenvolvida através de um modo de aprendizagem

ciclico: o Relearning.
Este sistema de ensino € utilizado, por exemplo, nas escolas médicas mais prestigiadas
do mundo e tem sido considerado um dos mais eficazes pelas principais publicagoes,
tais como a New England Journal of Medicine.
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Descubra o Relearning, um sistema que abandona
a aprendizagem linear convencional para o levar
através de sistemas de ensino ciclicos: uma forma
de aprendizagem que provou ser extremamente
eficaz, especialmente em disciplinas que requerem
memorizagao"
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Na TECH utilizamos o Método de Caso

Numa dada situag&o, o que deve fazer um profissional? Ao longo do programa, os Optimal decision

estudantes serdo confrontados com multiplos casos clinicos simulados com base
em pacientes reais nos quais terdo de investigar, estabelecer hipoteses e finalmente
resolver a situagao. Ha abundantes provas cientificas sobre a eficacia do método. Os
especialistas aprendem melhor, mais depressa e de forma mais sustentavel ao longo
do tempo.

Patient
Values

Research

Evidence Data

Com a TECH pode experimentar
uma forma de aprendizagem que
abala as fundacdes das universidades

tradicionais de todo o mundo’

Segundo o Dr. Gérvas, o caso clinico € a apresentacao anotada de um paciente, ou
grupo de pacientes, que se torna um "caso’, um exemplo ou modelo que ilustra alguma
componente clinica peculiar, quer pelo seu poder de ensino, quer pela sua singularidade
ou raridade. E essencial que o caso seja fundamentado na vida profissional actual,
tentando recriar as condi¢des reais da pratica profissional do médico.




Sabia que este método foi desenvolvido em
1912 em Harvard para estudantes de direito?

O método do caso consistia em apresentar
situacdes reais complexas para que tomassem
decisées e justificassem a forma de as resolver.
Em 1924 foi estabelecido como um método de
ensino padrdo em Harvard”

A eficacia do método é justificada por quatro realizagées fundamentais:

Os estudantes que seguem este método ndo sé conseguem a assimilagao
de conceitos, mas também desenvolvem a sua capacidade mental

através de exercicios para avaliar situagdes reais e aplicar os seus
conhecimentos.

A aprendizagem é solidamente traduzida em competéncias praticas que
permitem ao educador integrar melhor o conhecimento na pratica didria.

A assimilagéo de ideias e conceitos é facilitada e mais eficiente, gragas a
utilizagao de situagbes que surgiram a partir de um ensino real.

0 sentimento de eficiéncia do esforgo investido torna-se um estimulo muito
importante para os estudantes, o que se traduz num maior interesse pela
aprendizagem e num aumento do tempo passado a trabalhar no curso.

- Metodologia |
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Relearning Methodology

A TECH combina eficazmente a metodologia do Estudo de Caso
com um sistema de aprendizagem 100% online baseado na repeticéo,
que combina 8 elementos didaticos diferentes em cada ligao.

Melhoramos o Estudo de Caso com o melhor método de ensino 100%
online: o Relearning.

O profissional aprendera através de casos
reais e da resolucao de situagdes complexas
em ambientes de aprendizagem simulados.
Estas simula¢bes sdo desenvolvidas utilizando
software de ultima geracéo para facilitar

a aprendizagem imersiva.

learning
from an
expert
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Na vanguarda da pedagogia mundial, o método Relearning conseguiu melhorar os
niveis globais de satisfacao dos profissionais que concluem os seus estudos, no
que diz respeito aos indicadores de qualidade da melhor universidade online do
mundo (Universidade de Columbia).

Utilizando esta metodologia, mais de 250.000 médicos foram formados com
sucesso sem precedentes em todas as especialidades clinicas, independentemente
da carga cirdrgica. Tudo isto num ambiente altamente exigente, com um corpo
estudantil universitario com um elevado perfil socioeconémico e uma idade média
de 43,5 anos.

O Relearning permitir-lhe-a aprender com menos
esforco e mais desempenho, envolvendo-o0 mais
na Ssua capacitacao, desenvolvendo um espirito
critico, defendendo argumentos e opinioes
contrastantes: uma equacao direta ao Sucesso.

No nosso programa, a aprendizagem ndo € um processo linear, mas acontece numa
espiral (aprender, desaprender, esquecer e reaprender). Portanto, cada um destes
elementos é combinado de forma concéntrica.

A pontuacao global do nosso sistema de aprendizagem ¢ de 8,01, de acordo com 0s
mais elevados padrdes internacionais.
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Este programa oferece o melhor material educativo, cuidadosamente preparado para profissionais:

Material de estudo

>

Todos os conteudos didaticos sao criados pelos especialistas que irdo ensinar o curso,
especificamente para o curso, para que o desenvolvimento didatico seja realmente
especifico e concreto.

Estes conteldos sdo depois aplicados ao formato audiovisual, para criar o método de
trabalho online da TECH. Tudo isto, com as mais recentes técnicas que oferecem pecas
de alta-qualidade em cada um dos materiais que séo colocados a disposi¢do do aluno.

Técnicas cirurgicas e procedimentos em video

A TECH traz as técnicas mais inovadoras, com os Ultimos avangos educacionais, para
a vanguarda da atualidade em enfermagem. Tudo isto, na primeira pessoa, com o
maximo rigor, explicado e detalhado para a assimilagao e compreensao do estudante. E
o melhor de tudo, pode observa-los quantas vezes quiser.

Resumos interativos

A equipa da TECH apresenta os contetdos de uma forma atrativa e dinamica
em comprimidos multimédia que incluem audios, videos, imagens, diagramas
e mapas concetuais a fim de reforgar o conhecimento.

Este sistema educativo Unico para a apresentagao de conteldos multimédia
foi premiado pela Microsoft como uma "Histéria de Sucesso Europeu”

Leituras complementares

Artigos recentes, documentos de consenso e diretrizes internacionais, entre outros.
Na biblioteca virtual da TECH o aluno tera acesso a tudo o que necessita
para completar a sua capacitagéo

ORIANS
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Andlises de casos desenvolvidas e conduzidas por especialistas

A aprendizagem eficaz deve necessariamente ser contextual. Por esta razdo, a TECH
apresenta o desenvolvimento de casos reais nos quais o perito guiara o estudante
através do desenvolvimento da atencéo e da resolugao de diferentes situagbes: uma
forma clara e direta de alcangar o mais alto grau de compreensao.

Testing & Retesting

Os conhecimentos do aluno sao periodicamente avaliados e reavaliados ao longo de
todo o programa, através de atividades e exercicios de avaliagao e auto-avaliacao,
para que o aluno possa verificar como esta a atingir os seus objetivos.

Masterclasses —

Ha provas cientificas sobre a utilidade da observacéo de peritos terceiros:
Learning from an Expert fortalece o conhecimento e a recordagéo, e constroi
conflanga em futuras decisées dificeis.

Guias rapidos de atuagao

A TECH oferece os conteldos mais relevantes do curso sob a forma de folhas de
trabalho ou guias de agao rapida. Uma forma sintética, pratica e eficaz de ajudar os
estudantes a progredir na sua aprendizagem.

LK)
K\
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Certificacao

O Mestrado Proprio em Patologia e Cirurgia da Macula, Retina e Vitreo garante, para
além de um conteudo mais rigoroso e atualizado, 0 acesso a um grau de Mestre
emitido pela TECH Universidade Tecnoldgica.
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Conclua este plano de estudos com
SUCESSo e receba o seu certificado
sem sair de casa e sem burocracias”
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Este Mestrado Proprio em Patologia e Cirurgia da Macula, Retina e Vitreo conta
com o conteudo cientifico mais completo e atualizado do mercado.

Uma vez aprovadas as avaliagbes, o aluno recebera por correio, com aviso de
rececao, o certificado* correspondente ao titulo de Mestrado Préprio emitido
pela TECH Universidade Tecnoldgica.

Este certificado contribui significativamente para o desenvolvimento da capacitacdo
continuada dos profissionais e proporciona um importante valor para a sua capacitagéo
universitaria, sendo 100% valido e atendendo aos requisitos normalmente exigidos
pelas bolsas de emprego, concursos publicos e avaliagéo de carreiras profissionais.

Certificagao: Mestrado Proprio em Patologia e Cirurgia da Macula, Retina e Vitreo

ECTS: 60

Carga horaria: 1500 horas

(]
te C n universidade
» tecnologica

Concede o presente Distribuigdo Geral do Plano de Estudos

CERTIFICADO
a Obrigatéria (OB) 60
. " . Opgéo (OP) 0
Sr/Sra.__________ com o documento de identificagdon®__________ Estagio (PR) 0
Por ter concluido e acreditado com sucesso o Tese de Mestrado (TFM) 0
Total 60

MESTRADO PROPRIO

em
Patologia e Cirurgia da Macula, Retina e Vitreo

Este é um certificado atribuido por esta Universidade, reconhecido por 60 ECTS e equivalente a
1500 horas, com data de inicio a dd/mm/aaaaa e data de conclusdo a dd/mm/aaaaa.

A TECH é uma Instituigdo Privada de Ensino Superior reconhecida pelo Ministério da Educagao
Publica a partir de 28 de junho de 2018.

A 17 de junho de 2020

Mtra.Tere Guevara Navarro
Reitora

Prof.Tere Guevara Navarro
Reitora

c6digo tnico TECH: AFWOR23S_techtitute.com/titulos

*Apostila de Haia Caso o aluno solicite que o seu certificado seja apostilado, a TECH EDUCATION providenciara a obtengdo do mesmo com um custo adicional.

Mestrado Préprio em Patologia e Cirurgia da Mdacula, Retina e Vitreo

Distribuigdo Geral do Plano de Estudos

Curso  Disciplina ECTS  Cardcter
10 Anatomia, Fisiologia, Testes Exploratérios e Funcionais 6 0B
10 Patologia vascular da macula e retina 6 0B
10 Doengas do epitélio pigmentar, membrana de Bruch, coroides 5 0B

e paquicéides
10 Doengas inflamatdrias dos olhos com envolvimento de 6 0B
mécula, retina e vitreo
10 Doengas infeciosas da retina e o vitreo 5 0B
1 Distrofias Hereditérias da Retina e Patologia da Retina Pedidtrica 6 0B
D do Macular coma 5 0B
1° Patologia tumoral da retina, coroide e vitreo 6 0B
Introdugdo & cirurgia da retina, vitrectomia decorrente de 5 0B
complicagdes da cirurgia do polo anterior, cirurgia do
paciente diabético, endoftalmite e retinite viral
1° Tratamento exaustivo do Descolamento da Retina 0B
1°  Cirurgia para miopia elevada. Cirurgia nas doengas da macula. 6 0B

Técnicas cirlrgicas no traumatismo ocular. Técnicas cirdrgicas

mais recentes

. . .
tecn s
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Mestrado Proprio
Patologia e Cirurgia
da Macula, Retina e Vitreo

Modalidade: Online

Duragao: 12 meses

Certificagdo: TECH Universidade Tecnoldgica
60 ECTS

Carga horaria: 1500 horas


www.techtitute.com/medicina/mestrado-proprio/mestrado-proprio-patologia-cirurgia-macula-retina-vitreo
www.techtitute.com/medicina/mestrado-proprio/mestrado-proprio-patologia-cirurgia-macula-retina-vitreo

Mestrado Proprio

Patologia e Cirurgia
da Macula, Retina e Vitreo
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