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Almog¢o com a SPILM
Retinopatia Diabética: Papel do LASER na era anti-VEGF
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INTRODUGAO ,’. Hospital

 LMP foi iniciado por Thomas R. Friberg et al. no final do anos 90.

* Efeitos terapéuticos do laser ndao dependem da destruicao das células
consumidoras de oxigénio da camada de fotorreceptores e do EPR e da

consequente reducao do estado de hipdxia retiniano.

 Energia emitida pelo laser > AN producdo dos inibidores e W indutores

VEGF = Inibicdo direta da angiogénese.

* Auséncia de dano significativo na retina = Aplicacdo em toda a area

edematosa = Possibilidade de retratamento.
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INTRODUGAO ,’. Hospital

* Aplicacao clinica na RD, OVR e CRCS.

* Emissao do laser dividida em pulsos pequenos e repetidos que
persistem 0.1 a 0.5 s num intervalo de tempo on/off de micropulsos
sucessivos 2> duty-cycle.

 Tratamento de dreas 2 100 um.

e Subtratamento?

* Nao-estandardizado ou estudos clinicos suficientes.
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O QUE DIZEM OS ESTUDOS? ,’. Hospital

* Possibilidade de tratamento em areas contraindicadas com laser

convencional.
* Emissao de onda continua.
* Aenergia é regulada de forma a deixar uma marca pouco visivel.
* Laser com comprimento de onda de 577 nm ou 810 nm
* Spot ~125 um
* Duty-cycle variavel: 0.5-10%

* Energia utilizada: 50-70% da utilizada com laser convencional

fora das arcadas
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DESENHO DO ESTUDO ,’. Hospital

* Estudo retrospectivo, descritivo e nao comparativo.
* Periodos de tratamento: Junho 2012 - Junho 2014.
* Quantel SupraScan® 532nm
* Parametros utilizados:

* Duty-cycle: 10%

* Duracao: 200 ms

* Poténcia: 70% da utilizada fora das arcadas

* Spot: 50 um



MATERIAL E METODOS

,} Hospital
Braga

Critérios de
Inclusao:

Outcomes
Primarios:

Outcomes
secundarios:

e EMD localizado
em areas de nao
acesso ao laser
convencional

e E/ou refractario a
terapéutica
intravitrea.

e MAVC pré e pos-
tratamento

e Parametros
guantitativos no
OCT preé e pos-
tratamento

e Alteracoes nas
areas de difusao
de contraste

e Avaliacao da
influéncia de
tratamentos
prévios

e Necessidade de
tratamentos
posteriores

e Avaliar a curva de

aprendizagem do
LMP




RESULTADOS

Variaveis

Amostra Total

Resultados

115 olhos de 84 doentes
(exclusao de 25 olhos)

ldade 64.919.94
Sexo Masculino 53.9% (N=62)
Olho Direito 47.8% (N=55)
DM tipo 2 97.4% (N=112)
RDP 27% (N=31

Nenhum

5.2% (N=6)

Laser convencional

85.2% (N=98)

Tratamentos
Prévios

IV BVCZ 66.1%(N=76)
IV TA 30.4% (N=35)
VPP 7% (N=8)

N.2 estimulos

Poténcia média (mW)

634+183

Laser de Micropulsos de 532 nm no Edema
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Gréfico 1. Espessura e Volume da Retina (OCT) antes e apds o tratamento do EMD com LMP de 532nm
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INFLUENCIA DOS TTO PREVIOS ,} Aleefie]
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CURVA DEAPRENDIZAGEM o Hospital

Tabela 10. Pgirwise comparisens de Bonferroni

SEMESTRE SEMESTRE DiFereNcA MEDIA ErRR0 mEDIO p

1 1 -52.4 29.5 0.47
2 124 23.4 1.00
3 40.94 236 0.51

2 1 524 29.5 0.47
3 64.7* 225 0.029*
4 93.3¢ 22.7 <0.001*

3 1 -12.4 234 1.00
2 -64.7* 225 0.029*
4 286 139 0.26

4 1 -40.9 236 0.51
2 -93.3* 22.7 <0.001*
3 -28.57 13.9 0.26

*valor da diferenca média e valor de p estatisticamente significativos
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CONCLUSAO o Hospital

O LMP é um tratamento relativamente recente na aplicacao do edema

macular diabético.
e A utilizacao do laser 532 nm nao esta descrito.

* O estudo realizado inclui doentes com retinopatia diabética em diferentes

estadios e envolvimento de outros tratamentos como o LC e IIV.

* No estudo da variacao do OCT, ha uma diminui¢ao significativa do EMZI

qgue corresponde a area tratada.
* Nao se demonstrou perda da MAVC.

e A drea de difusdao de contraste na AF diminuiu.
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CONCLUSAO o Hospital

 Os doentes naive sdao aqueles que se mantiveram com maior tempo livre

de novos tratamentos.

* Ao longo do tempo, a eficacia do tratamento foi melhorando, o que revela

uma aprendizagem nesta técnica.

* O LMP tem lugar no tratamento do EMD, especialmente em areas

especificas.

* A utilizacao de IV leva os doentes a necessitarem de novo tratamento num

periodo de tempo inferior ao LMP.

 Mais estudos sao necessarios para realcar a importancia deste tratamento.
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