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CONTEXTO

Prezada equipe Nats,

Por ordem do MM. Juiz de Direito Sérgio Castro da Cunha Peixoto, solicita
parecer sobre o presente caso, visando esclarecer sobre a cobertura do
procedimento pleiteado por ..., processo 9067149.23.2015.813.0024, conforme

documentos anexos.

Cordialmente,

Regina Aparecida Melo O. Pires

Escriva Judicial

Relatério médico anexado:



SOLICITO: ) '
TOMOGRAFIA DE COERENCIA OPTICA (OCT) (X 2)

41501144
JUSTIFICATIVA

Paciente tem discos dpticos com escavagoes suspeitas

de glaucoma. AV= AO= 20/20 com corregao. Maculas de

bom aspecto. Biomicroscopia normai.

O objetivo do exame & avaliar a camada de fibras '
nervosas da retina, que € lesada no glaucoma. O exame &
importante para confirmar o diagnéstico em casos ‘

suspeitos.

SOBRE A DOENCA

Glaucoma é um grupo de doencas Oticas caracterizadas pelo aumento da
pressao ocular. O glaucoma é a principal causa de cegueira irreversivel no
mundo, ocupando o segundo lugar dentre todas as causas. O glaucoma
primario de angulo aberto é o tipo mais comum (90%). Glaucoma primario de
angulo aberto (GPAA) é uma neuropatia 6ptica progressiva, caracterizada por
aumento da escavacao do disco 6ptico (perda de fibras nervosas) associado a
déficit visual, associada a aumento da producdo aquosa e diminuicdo da sua
drenagem. O glaucoma de angulo fechado é caracterizado pelo estreitamento
ou fechamento do angulo anterior levando a drenagem inadequada e

provocando aumento da pressao ocular. *

PERGUNTA ESTRUTURADA PARA AVALIAC;AO DA SOLICITAQAO:
P — paciente com suspeita de glaucoma

| — tomografia de coeréncia Optica

C —outros exames para glaucoma

O — Melhor sensibilidade/especificidade para definicdo de conduta.



DESCRICAO DA TECNOLOGIA

A tomografia de coeréncia Optica (OCT) € um exame de imagem nao invasivo
que produz imagens de corte seccional das estruturas oculares in vivo com alta

resolucéo e reprodutibilidade.

Segundo a ANS, a OCT tem critérios de utilizacao:

60. TOMOGRAFIA DE COERENCIA OPTICA

1. Cobertura obrigatéria quando preenchido um dos seguintes critérios:

a. acompanhamento de pacientes em tratamento ocular quimioterapico
(pacientes que apresentem a forma exsudativa, também conhecida com
umida ou neovascular, da Degeneracdo macular relacionada a idade - DMRI),
incluindo o exame inicial realizado antes do inicio do tratamento
antiangiogénico;

b. acompanhamento e confirmacdo diagnéstica das seguintes patologias
retinianas:

¢« edema macular cistéide (relacionado ou ndo a obstrucdo venosa);

¢ edema macular diabético;

¢ buraco macular;

» membrana neovascular sub-retiniana (que pode estar presente em

* degeneracdo Macular Relacionada a Idade, estrias angidides, alta
miopia,

¢ tumores oculares, coroidopatia serosa central);

¢ membrana epirretiniana;

¢ distrofias retinianas.

Pela solicitacdo, o paciente ndo se enquadra em nenhuma situacao.

REVISAO DA LITERATURA

Entre os exames utilizados para a confirmacédo do diagnostico do glaucoma

estao incluidos:

Acuidade visual — Detecta alteracdes na visdo, medida pela capacidade de

ver letras projetadas numa parede.

Exame da pupila — Detecta lesdo nas vias épticas, incluindo o nervo éptico



Exame com lampada de fenda — Avalia o interior e o exterior do olho
Tonometria — Confere a presséo intraocular

Fotografia do nervo 6ptico — Documenta a aparéncia do nervo éptico
Gonioscopia — Avalia o angulo da camara anterior

Campo visual — Verifica perda de campo visual

Varias tecnologias mais recentes tém sido desenvolvidas para avaliar o disco
Optico e da camada de fibras nervosas da retina. Estes podem auxiliar na

deteccao precoce do glaucoma, assim como outras doencas oculares.

Tomografia de coeréncia 6ptica (OCT), Heidelberg retinal tomography (HRT), e
polarimetria a laser digital sdo métodos de imagem nao invasivos que analisam
a luz refletida fora do fundo. Os dispositivos geram imagem digital e
quantificacdo de caracteristicas especificas Opticas e anatdmicas do nervo

6ptico.’

Li e colaboradores publicaram estudo recente avaliando a tomografia de
coeréncia Optica para diagnéstico do glaucoma. Foram incluidos 333
voluntarios, sendo excluidos 130 exames cuja qualidade nédo ficou adequada.
Os autores observaram sensibilidade de 67% (IC 95% 24%-94%),
especificidade de 96% (IC 95% 92%—-98%), com valor preditivo positivo de
17,08 (IC 95% 7,06-41,4), evalor preditivo negativo de 0,35 (IC 95% 0,11-
1,08). Os autores concluiram que a OCT, quando realizada por profissionais
bem treinados, teve uma moderada sensibilidade e alta especificidade para o

diagnéstico de glaucoma. *

Segundo a diretriz da Scottish Intercollegiate Guidelines Network (SIGN)
guideline on glaucoma referraland safe discharge, quando a OCT foi
comparada a gonioscopia para diagnostico de glaucoma, foi encontrada alta

especificidade e baixa sensibilidade. Devido a baixa especificidade da



tomografia de coeréncia éptica, 0 encaminhamento para servicos secundarios
de pacientes portadores de glaucoma de angulo aberto ndo deve basear-se
nos resultados de medicdbes da camara anterior realizados pela OCT
isoladamente. Os autores chamaram atencdo para a diferenca de avaliacdo
entre observadores diferentes e concluiram que a OCT € um método de

imagem em evolucgéo. °

A Sociedade Brasileira de Glaucoma em sua diretriz a respeito da OCT no

glaucoma recomendou que:

“Mais estudos sédo necessarios para determinar o real papel destes exames de

imagem no processo de decisdo na pratica clinica diaria.”®

CONCLUSAO/RESPOSTAS

Ainda ndo esta bem estabelecido o papel da OCT no diagndstico do glaucoma.
O exame devera ser mais bem avaliado antes de ser usado de rotina.
O exame néo foi incluido no Rol da ANS para diagnéstico de glaucoma.

Portanto, ndo ha justificativa para indicacdo do OCT em substituicdo aos

exames ja incluidos no rol da ANS para diagndstico do glaucoma.
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