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TECNICA CIRURGICA 3D HEADS-UP NA CIRURGIA DO VITREO E RETINA
Erica Andreia Brito da Cruz Guerreiro Paulo, Claus Eckardt

(Klinikum Frankfurt Héchst)

Introducgéo:

Na técnica cirirgica 3D Heads-up o cirurgido em vez de olhar através das oculares do microscopio, como em
procedimentos microcirurgicos convencionais, usa 6culos 3D leves e vé&€ 0 seu campo cirirgico num monitor com
mais de 45 polegadas que exibe uma imagem tridimensional de alta definigio.

O estudo investiga se as manipulagbes microcirurgicas em 3D Heads-up podem ser realizadas com igual arte e
seguranga como na forma classica.

O objetivo do estudo é relatar a experiéncia adquirida com o uso habitual do sistema 3D TrueVision na cirurgia do
vitreo e retina, aprovado pelo FDA desde 2007.

Material e Métodos:

Num modelo de olho anatdomico mediu-se a iluminagédo da retina artificial utilizando a Fibra de lluminagéo Tipo
Chandelier 27g DORC. Avaliou-se e comparou-se a resolugao e profundidade de campo de imagem do microscépio
Leica M822 (Suiga) com as oculares e com o sistema de visualizagdo TrueVision (EUA). B. Sob o microscopio
registou-se a duragdo e a qualidade de trés tarefas minuciosas, realizadas por individuos nao-experientes, com o
meétodo convencional e o sistema 3D. Procedeu-se a um questionario de satisfagdo dos sujeitos avaliados. C. Foi
examinado até que ponto a redugdo da intensidade da luz nas sondas intraoculares (10 — 100%) poderia ser
compensada pelo processamento da imagem digital com o sistema TrueVision.

Resultados:

A amplificacdo electronica do sinal da camara TrueVision permitiu que a resolugdo da imagem aumentasse em
baixos niveis de iluminagdo intraocular. A resolugdo da imagem e a profundidade de campo da imagem sao
superiores utilizando as oculares. B. Ambas as tarefas Il e Il foram realizadas mais rapido com o sistema 3D. A
tarefa | foi efectuada 10% mais rapido com as oculares, no entanto a qualidade do trabalho foi 35% inferior a
realizada com o sistema 3D. O numero de erros cometidos na tarefa | foi significativamente maior com o método
convencional do que com o sistema 3D (p = 0,039062). A avaliagdo subjetiva demonstrou uma acentuada
preferéncia dos sujeitos pelo sistema 3D. C. Apesar da redugéo da intensidade da luz até 40% e 20% nas sondas
intraoculares foi possivel obter imagens excecionalmente brilhantes através do processamento digital no monitor
3D.

Conclusoées:

O sistema TrueVision permite todo o tipo de manipulagdes cirurgicas ainda que a resolugcédo e profundidade de
campo de imagem sejam inferiores as oculares. A impressionante percepcédo de profundidade com o sistema
TrueVision proporciona maior precisdo cirurgica. Permite a visualizacdo de estruturas intraoculares utilizando
apenas metade da habitual intensidade de luz do Chandelier 27g ou em situacbes de iluminacéo reduzida (p.e.
hemorragia vitrea), diminuindo o risco de fototoxicidade na cirurgia intraocular. A cirurgia 3D Heads-up proporciona
uma posi¢ao mais ergondmica para o cirurgido e prova ser muito Gtil em termos didaticos. Pela primeira vez, o
cirurgiao, internos e enfermeiros veem em simultdneo a mesma imagem.
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