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RESUMO: Introducio: A catarata densa representou um dos maiores desafios da cirurgia oftalmolégica
por dificultar a fragmentagio do cristalino e aumentar a necessidade de energia ultrassénica durante a
facoemulsificacdo, fator diretamente relacionado ao dano ao endotélio corneano. Nesse contexto, a
introducdo do laser de femtossegundo promoveu maior precisio na realizacdo das incisdes, da
capsulotomia e da fragmentagio nuclear, reduzindo a manipulagio intraocular e a dissipagdo de energia.
Entretanto, permaneceu a discussio quanto & superioridade dessa tecnologia em relagio a técnica
manual, especialmente em cataratas de maior densidade, nas quais a preservagio das células endoteliais
esteve associada & manutencio da transparéncia corneana, a recuperagio visual mais rdpida e & menor
incidéncia de edema corneano pés-operatdrio. A presente revisio sistemndtica de literatura teve como
objetivo comparar a facoemulsificacdo assistida por laser de femtossegundo com a facoemulsificacdo
manual quanto 4 perda de células endoteliais em pacientes submetidos a cirurgia de cataratas densas,
sintetizando as principais evidéncias cientificas sobre eficicia, seguranga e desfechos clinicos.
Metodologia: A revisio foi conduzida conforme as recomendacdes do checklist PRISMA, utilizando
artigos cientificos publicados nos 4ltimos 10 anos e indexados nas bases PubMed, SciELO e Web of
Science. Foram empregados os descritores "Catarata”, "Facoemulsificagio", "Laser de Femtossegundo",
"Endotélio Corneano" e "Perda de Células Endoteliais". Os critérios de inclusdo compreenderam estudos
envolvendo pacientes com cataratas densas, comparagio direta entre as duas técnicas cirdrgicas e
avaliagdo quantitativa da perda endotelial. Foram excluidos relatos de caso, estudos experimentais em
animais e pesquisas sem dados especificos sobre desfechos endoteliais. Resultados: Os estudos
demonstraram que a facoemulsificagio assistida por femtossegundo reduziu significativamente a
energia ultrassdnica cumulativa e o tempo efetivo de facoemulsificago, favorecendo menor perda de
células endoteliais e menor edema corneano precoce. Também foram observadas maior precisio da
capsulotomia, fragmentacio nuclear mais uniforme, melhor previsibilidade cirdrgica e recuperacio
visual inicial mais rdpida. Contudo, parte das evidéncias indicou que, quando executada por cirurgides
experientes e com técnicas otimizadas, a facoemulsificacdo manual apresentou resultados visuais finais
semelhantes, especialmente em longo prazo. Conclusio: As evidéncias indicaram que a
facoemulsificagdo assistida por femtossegundo proporcionou maior protecdo ao endotélio corneano em
cataratas densas ao reduzir a energia ultrassénica e o trauma intraocular. Apesar disso, os beneficios
clinicos de longo prazo mostraram-se discretos em comparagdo a técnica manual, cuja eficicia
permaneceu elevada quando realizada com adequada experiéncia cirdrgica. Dessa forma, concluiu-se que
a tecnologia de femtossegundo representou uma alternativa segura e potencialmente vantajosa para
casos complexos, embora sua indicagio devesse considerar custos, disponibilidade tecnolégica e perfil
clinico dos pacientes.
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1 INTRODUCAO

A catarata constituiu a principal causa de cegueira reversivel no mundo, sendo
caracterizada pela opacificacdo progressiva do cristalino, com comprometimento da
transmissdo da luz até a retina e redugio importante da qualidade visual. Segundo Walkow,
Anders e Klebe (2000), a perda da transparéncia do cristalino esteve diretamente relacionada a
deterioragdo funcional da visdo e 4 necessidade de tratamento cirirgico. Em cataratas densas, o
endurecimento acentuado do nicleo aumentou a complexidade da facoemulsificagio, exigindo
maior tempo de emulsificagio e maior energia ultrassdnica, fatores reconhecidos como
determinantes para o dano endotelial. Nesse contexto, Conrad-Hengerer et al. (2013)
demonstraram que a preservacio do endotélio corneano representou um dos principais
indicadores de seguranca cirtrgica, uma vez que a manuten¢io de sua integridade esteve
associada & menor incidéncia de edema corneano e a recuperacgio visual mais rédpida. Estudos
mais recentes confirmaram que pacientes submetidos ao laser de femtossegundo apresentaram
menor perda de células endoteliais em comparacio a técnica convencional, especialmente em
cataratas de elevada densidade (KUMAR et al., 2024).

O endotélio corneano correspondeu a uma monocamada de células hexagonais
responsavel pela manutencdo da transparéncia da cérnea por meio do controle do transporte de
fluidos entre o estroma e a cidmara anterior. Como essas células apresentaram capacidade
regenerativa extremamente limitada, qualquer redugio significativa de sua densidade
comprometeu o mecanismo de desidratagio fisiolégica da cérnea, favorecendo edema
persistente e, em casos avancados, descompensacio corneana. Hayashi, Hayashi e Nakao (1996)
observaram que a intensidade da perda endotelial esteve diretamente relacionada 3 energia
ultrassdnica utilizada durante a cirurgia, enquanto Walkow, Anders e Klebe (2000)
evidenciaram que o tempo efetivo de facoemulsificagio também exerceu influéncia
significativa sobre esse processo. Revisdes sistemdticas recentes reforcaram que fatores como
densidade nuclear, turbuléncia dos fluidos intraoculares, cavitacdo, estresse oxidativo e
manipulacio mecinica constituiram os principais mecanismos envolvidos na lesio das células
endoteliais durante a cirurgia de catarata, tornando imprescindivel a ado¢io de estratégias
capazes de minimizar o trauma cirtrgico (ZHANG et al., 2023).

A facoemulsificagio convencional consolidou-se como o padrio-ouro para o tratamento
da catarata ao possibilitar a fragmentacio e aspiragdo do cristalino por meio de pequenas

incisdes corneanas. Entretanto, a necessidade de elevada energia ultrassénica em cataratas
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densas favoreceu maior dissipacdo térmica e mecéinica dentro da cAmara anterior, aumentando
o risco de lesio endotelial. Com o desenvolvimento do laser de femtossegundo, etapas
fundamentais do procedimento, como incisdes corneanas, capsulotomia anterior e
fragmentacdo do nucleo, passaram a ser executadas com maior precisio e reprodutibilidade.
Conforme relataram Abell, Kerr e Vote (2013), a fragmentagio prévia do nicleo reduziu
substancialmente o tempo efetivo de facoemulsifica¢do, diminuindo a quantidade de energia
necessaria para a emulsificagdo do cristalino. De forma semelhante, Conrad-Hengerer et al.
(2013) verificaram que a menor exposi¢do ao ultrassom esteve associada a redugio da perda de
células endoteliais e do edema corneano pds-operatério.

As diferengas entre a facoemulsificagio manual e a cirurgia assistida por laser de
femtossegundo ultrapassaram os aspectos tecnoldgicos, refletindo diretamente sobre a
preservacgio das estruturas oculares e sobre os desfechos clinicos. A capsulotomia realizada pelo
laser apresentou maior regularidade geométrica, melhor centralizacio e fragmentagio nuclear
homogénea, reduzindo a manipulacio intraocular e proporcionando maior previsibilidade
cirdrgica. Evidéncias recentes demonstraram que essas caracteristicas favoreceram reducio
significativa da perda de células endoteliais, menor espessura corneana no periodo pds-
operatdrio e recuperacido visual mais rdpida em pacientes com cataratas densas (KUMAR et al.,
2024). Apesar desses beneficios, metanélises mostraram que a facoemulsificagio convencional
continuou proporcionando excelentes resultados visuais finais quando realizada por cirurgides
experientes, indicando que a principal vantagem do laser de femtossegundo concentrou-se na
maior prote¢io do endotélio corneano e na redugio do trauma cirdrgico (ZHANG et al., 2023).

A comparagio entre a facoemulsificacdo assistida por laser de femtossegundo e a técnica
convencional tornou-se particularmente relevante ao analisar os desfechos relacionados a
preservacio da cdérnea apds a cirurgia de cataratas densas. Embora ambas proporcionassem
excelentes indices de sucesso visual, investigagdes clinicas demonstraram diferencas
importantes quanto i magnitude da perda de células endoteliais, ao comportamento da
espessura corneana e a velocidade de reabilitacio funcional. Conrad-Hengerer et al. (2013)
observaram que a fragmentagio prévia do cristalino pelo laser diminuiu a energia ultrassénica
necessiria para sua remogio, repercutindo em menor agressio ao endotélio. De maneira
semelhante, Abell, Kerr e Vote (2013) relataram que a menor dissipagio energética favoreceu
reducio do edema corneano nas primeiras semanas de acompanhamento, enquanto Kumar et
al. (2024) verificaram que olhos submetidos a cirurgia assistida por femtossegundo

apresentaram densidade endotelial significativamente superior no periodo pés-operatério em
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comparacio com aqueles tratados pela técnica manual. Apesar dessas vantagens iniciais,
revisdes sisteméticas evidenciaram que a acuidade visual alcancada ao término da recuperagio
mostrou-se semelhante entre os métodos quando o procedimento foi executado de maneira
adequada (Zhang et al., 2023).

A preservacio das células endoteliais também dependeu de fatores inerentes ao paciente,
a doenca e ao planejamento operatério, ultrapassando a influéncia exclusiva da tecnologia
empregada. O grau de endurecimento nuclear foi considerado um dos principais determinantes
da complexidade cirdrgica, pois nicleos mais compactos demandaram maior tempo de
fragmentacio e aspiracio, aumentando a exposi¢do das estruturas intraoculares ao estresse
mecénico. Hayashi, Hayashi e Nakao (1996) demonstraram que a quantidade de energia
cumulativa utilizada durante o procedimento apresentou associagio direta com a redugio da
densidade celular, enquanto Walkow, Anders e Klebe (2000) destacaram que menor
profundidade da cidmara anterior e baixa contagem endotelial pré-operatéria elevaram a
susceptibilidade as alteragdes corneanas. Além disso, a utilizagdo criteriosa de substincias
viscoeldsticas, a estabilidade dos parimetros de irrigagdo e aspiragdo, o dominio técnico do
cirurgido e a escolha de estratégias individualizadas contribuiram para minimizar o trauma
intraocular e otimizar os resultados anatémicos, conforme refor¢ado por Zhang et al. (2023).

Sob a perspectiva da prética clinica, a incorporagio do laser de femtossegundo ampliou
as possibilidades de personalizacdo do tratamento, sobretudo em situa¢Ses de maior
complexidade cirtrgica. A elevada precisio na confecc¢do da capsulotomia, a uniformidade da
fragmentacdo nuclear e a previsibilidade das incises favoreceram maior reprodutibilidade do
procedimento e reduziram a manipulacdo dos tecidos oculares, aspectos descritos por Conrad-
Hengerer et al. (2013) como diferenciais importantes para a seguranca operatdria. Entretanto,
anélises econdmicas e revisdes comparativas indicaram que os beneficios clinicos observados
deveriam ser interpretados em conjunto com fatores como custo de aquisi¢io dos equipamentos,
disponibilidade tecnolégica e perfil do paciente, uma vez que a facoemulsificagdo convencional
continuou apresentando excelente desempenho quando executada com técnicas modernas e
adequada experiéncia cirdrgica (Abell; Kerr; Vote, 2013). Dessa maneira, as evidéncias
cientificas sustentaram que a selecio da abordagem mais apropriada deveria considerar nio
apenas os avangos tecnoldgicos, mas também a relagio entre efetividade, seguranca, viabilidade
operacional e potencial impacto sobre a preservagio da func¢io corneana em longo prazo.

Destaca-se como objetivo analisar as evidéncias cientificas disponiveis acerca da

facoemulsificacdo assistida por laser de femtossegundo em comparagio a facoemulsificacdo
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manual, com enfoque na perda de células endoteliais em pacientes submetidos 4 cirurgia de
cataratas densas. A revisio busca avaliar o impacto de ambas as técnicas sobre a preservacio do
endotélio corneano, a utilizagdo de energia ultrassénica, a ocorréncia de edema corneano, a
recuperacido visual pds-operatéria e os principais desfechos relacionados a seguranga, eficicia e
previsibilidade do procedimento, sintetizando os resultados apresentados pela literatura
cientifica para subsidiar a tomada de decis3o clinica e a adocdo das estratégias cirtirgicas mais

adequadas.

2 METODOLOGIA

A metodologia da revisio sistemdatica de literatura foi estruturada conforme as
recomendacdes do checklist PRISMA, protocolo desenvolvido para aumentar a transparéncia,
padronizacio e reprodutibilidade das revisdes sistematicas, permitindo a descri¢do detalhada
das etapas de identificagdo, selecdo e inclusio dos estudos analisados (PAGE et al., 2021). A
aplicagdo desse protocolo possibilitou a organizagio sistemdtica da busca bibliografica e a
reducio de possiveis vieses durante o processo de selecio dos artigos.

A estratégia de busca foi realizada nas bases PubMed, SciELO e Web of Science,
selecionadas por concentrarem publicacdes cientificas relevantes na 4rea biomédica e
oftalmolégica. Segundo Moher et al. (2009), a defini¢do prévia das bases de dados, dos
descritores e dos critérios de elegibilidade constitui uma etapa essencial para garantir maior

confiabilidade aos resultados obtidos em revisdes sistemdticas.

3 RESULTADOS

A perda de células endoteliais apds a cirurgia de catarata representa um dos principais
paridmetros utilizados para avaliar a seguranca da facoemulsificagio, uma vez que o endotélio
corneano desempenha fungio essencial na manutencio da transparéncia da cérnea por meio do
controle da hidratacdo estromal. Segundo Bourne (2003), a reducgdo progressiva da densidade
celular endotelial compromete a capacidade funcional da cérnea, principalmente porque essas
células apresentam baixa capacidade regenerativa e respondem ao dano por meio de
mecanismos de migragio e aumento celular compensatério. Dessa forma, qualquer agressio
durante a remogdo do cristalino pode reduzir a reserva endotelial e favorecer altera¢des como
edema corneano persistente e diminuicdo da acuidade visual. De acordo com Walkow, Anders

e Klebe (2000), a facoemulsificagdo est4 associada a uma perda celular varidvel, influenciada
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principalmente pela quantidade de energia ultrassénica utilizada, pela duragio do procedimento
e pelo grau de manipulagio intraocular.

Durante a cirurgia de catarata, diferentes mecanismos contribuem para a lesio das
células endoteliais, incluindo trauma mecéinico provocado pelos fragmentos nucleares, efeitos
térmicos gerados pela ponteira ultrassdnica e alteracdes relacionadas ao fluxo de irrigacio e
aspiragdo. Conforme descrito por Hayashi et al. (1996), o aumento da energia ultrassénica
acumulada esteve relacionado a maior reducdo da densidade endotelial apds a facoemulsificacio,
demonstrando que a intensidade do procedimento exerceu influéncia direta sobre a preservacio
corneana. Além disso, O’Brien et al. (2004) destacaram que o endotélio localizado préximo a
regiio pupilar esteve mais vulnerével aos impactos dos fragmentos do cristalino e s ondas de
choque produzidas durante a emulsificagdo. Assim, a necessidade de reduzir a exposi¢io desses
tecidos aos agentes lesivos tornou-se um dos principais objetivos do aprimoramento das técnicas
cirrgicas utilizadas atualmente.

A densidade da catarata constitui um fator determinante na complexidade da
facoemulsificagio, especialmente em nicleos endurecidos que demandam maior fragmentagio
mecinica e maior consumo energético para sua remogio completa. Segundo Abell et al. (2013),
cataratas mais avancadas apresentam associa¢do com maior tempo efetivo de ultrassom durante
a cirurgia convencional, condicdo que pode elevar a agressdo as estruturas intraoculares e
aumentar a perda endotelial pés-operatéria. Nesse contexto, a dureza nuclear influencia
diretamente a estratégia cirdrgica adotada, pois niicleos mais resistentes exigem modifica¢des
nos parimetros de poténcia, modo de fragmentacio e técnicas de aspiragio para garantir
remocdo segura do cristalino.

Além da consisténcia nuclear, outros elementos relacionados as cataratas densas
interferem no risco de comprometimento endotelial, como menor visibilidade intraoperatéria,
necessidade de maior manipulagio dos fragmentos e maior dificuldade técnica durante a
cirurgia. De acordo com Conrad-Hengerer et al. (2013), a utilizagdo de tecnologias capazes de
fragmentar previamente o nicleo do cristalino possibilita redu¢do da energia ultrassénica
necessiria na etapa de aspiragio, contribuindo para menor impacto sobre o endotélio corneano.
Ainda nesse contexto, Chen et al. (2017) demonstraram que pacientes submetidos a cirurgia
com maior controle da energia utilizada apresentaram menor alteracio na densidade celular
endotelial, reforcando a importincia da escolha adequada da abordagem cirdrgica em olhos com

cataratas de maior densidade. Dessa maneira, a avaliagio pré-operatéria da caracteristica
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nuclear e da reserva endotelial permanece fundamental para definir estratégias que minimizem
complicagBes e preservem a fung¢io corneana apés a intervencio.

A anilise comparativa da perda de células endoteliais entre a facoemulsificacdo assistida
por laser de femtossegundo e a técnica convencional representa um aspecto fundamental na
avaliag¢do da seguranga cirdrgica em pacientes submetidos ao tratamento de cataratas densas. A
preservagio do endotélio corneano é considerada um dos principais desfechos para determinar
a qualidade do procedimento, visto que a reducio da densidade celular pode comprometer a
transparéncia da cérnea e influenciar a recuperagio visual. Conforme demonstrado por Abell et
al. (2013), a utilizacdo do laser de femtossegundo possibilita uma redugio significativa da energia
ultrassénica empregada durante a remocgio do cristalino, uma vez que a fragmentacio inicial do
ntcleo facilita sua emulsificacio. Consequentemente, essa menor exposicdo aos efeitos térmicos
e mecinicos tende a favorecer a manutencio da integridade endotelial, especialmente em olhos
com cataratas mais endurecidas.

Entretanto, embora diversos estudos apontem beneficios relacionados & menor agressio
celular proporcionada pela tecnologia de femtossegundo, a magnitude dessa vantagem clinica
apresenta variacdes conforme as caracteristicas dos pacientes e os parimetros utilizados durante
a cirurgia. Segundo Conrad-Hengerer et al. (2013), a técnica assistida por laser demonstra
reducdo da perda endotelial inicial e menor ocorréncia de edema corneano nas fases precoces do
pSs-operatdrio, porém os resultados visuais finais frequentemente se aproximam daqueles
obtidos pela facoemulsificagio convencional quando ambas sdo realizadas com adequada
técnica cirdrgica. Dessa forma, a diferenca entre os métodos nio estd necessariamente
relacionada a obtengio de melhores indices visuais a longo prazo, mas principalmente a
possibilidade de oferecer maior protecdo estrutural durante as etapas de maior risco do
procedimento.

A influéncia da energia ultrassénica e do tempo efetivo de facoemulsificagio constitui
um fator determinante para a preservagio das células endoteliais durante a cirurgia de catarata,
principalmente em casos que apresentam maior resisténcia nuclear. A energia utilizada para
fragmentar o cristalino provoca efeitos fisicos que incluem cavitagdo, vibragio mecinica e
elevacio térmica da ponteira, elementos capazes de gerar alteracdes na superficie celular
endotelial. De acordo com Hayashi et al. (1996), o aumento da energia acumulada durante o
procedimento apresenta associagdo direta com maior reducio da densidade endotelial,
demonstrando que a duragio e intensidade da emulsificagio exercem papel relevante na

ocorréncia de dano corneano. Assim, estratégias que diminuem a necessidade de ultrassom

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacio. Sao Paulo, v. 12, n. 8, ago. 2026.
ISSN: 2675-3375



. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias ¢ Educacio — REASE

contribuem para limitar o impacto sobre a camada celular responsdvel pela manuten¢io da
homeostase corneana.

Nesse contexto, o laser de femtossegundo apresenta como uma de suas principais
contribuicdes a capacidade de reduzir a quantidade de energia necesséria na fase de remocio
nuclear, pois realiza previamente etapas que facilitam a fragmentagio do cristalino. Conforme
relatado por Chen et al. (2017), a diminui¢io do tempo efetivo de ultrassom observada em
procedimentos assistidos por femtossegundo estd associada a menor alteracio na densidade das
células endoteliais e melhor preservacio dos pardmetros corneanos no periodo pés-operatério.
Além disso, fatores como experiéncia do cirurgido, escolha dos modos de fragmentacio,
controle da irrigacdo e aspira¢do e utilizagdo adequada de substincias viscoeldsticas também
interferem diretamente no resultado final. Portanto, a reducdo da energia ultrassdénica
representa um dos principais mecanismos pelos quais a tecnologia de femtossegundo busca
aprimorar a seguranca da cirurgia de catarata, embora a qualidade técnica do procedimento
permaneca essencial para alcangar resultados satisfatérios.

A ocorréncia de alteracdes corneanas no periodo pés-operatério e a velocidade de
recuperacio visual representam importantes indicadores para avaliar a efetividade das
diferentes abordagens utilizadas na cirurgia de catarata, especialmente em pacientes com
ntcleos densos. Apds a remocio do cristalino, o endotélio corneano necessita manter sua
capacidade funcional para preservar o equilibrio hidrico da cérnea; entretanto, quando h4 maior
comprometimento celular decorrente do procedimento, observa-se aumento transitério da
espessura corneana, reducdo da transparéncia e piora tempordaria da acuidade visual. Conforme
demonstrado por Conrad-Hengerer et al. (2013), a cirurgia assistida por laser de femtossegundo
apresenta potencial para reduzir essas alteracdes iniciais ao diminuir a quantidade de energia
ultrassdnica necesséiria durante a emulsificagdo do nicleo, favorecendo menor estresse sobre as
estruturas intraoculares. Dessa maneira, a reducdo da agressdo endotelial contribui para uma
recuperagdo corneana mais eficiente, principalmente durante as primeiras semanas apds a
intervencao.

Além disso, a evolucgdo da qualidade visual apés a cirurgia esté relacionada n3o apenas a
remocgio adequada da catarata, mas também a preservacido da estabilidade fisioldgica da cérnea
e a reducdo da resposta inflamatéria ocular. Segundo Abell et al. (2013), a menor utilizagio de
ultrassom observada em procedimentos assistidos por femtossegundo estd associada a
diminui¢do do edema corneano precoce e a recuperagio visual mais rdpida em comparagio com

técnicas convencionais em determinados grupos de pacientes. Contudo, estudos comparativos
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indicam que, apesar das diferencas observadas no periodo inicial de recuperacio, os resultados
visuais finais tendem a apresentar valores semelhantes entre as duas modalidades cirtrgicas
quando o procedimento é realizado com parimetros adequados e planejamento individualizado.
Assim, os beneficios da tecnologia concentram-se principalmente na reducio do trauma inicial
e na aceleragio da estabilizag¢do ocular.

Paralelamente, a recuperagio visual sofre influéncia de mdltiplos fatores relacionados ao
paciente e a prépria complexidade cirirgica, incluindo a condi¢do pré-operatdria da cérnea, a
densidade do cristalino, a presenca de doengas oculares associadas e a precisio na implantacio
da lente intraocular. Conforme descrito por Chen et al. (2017), a preservagio da estrutura
endotelial estd diretamente relacionada & manutencio da transparéncia corneana e a obtencgio
de melhores condicdes épticas apds a cirurgia. Dessa forma, pacientes com menor reserva
endotelial ou com cataratas de maior densidade podem apresentar maior beneficio com
estratégias que minimizem a energia empregada e reduzam o impacto sobre os tecidos oculares.

Nesse cenério, a comparagio entre a facoemulsificacio manual e a assistida por laser de
femtossegundo demonstra que a tecnologia apresenta vantagens relacionadas principalmente &
previsibilidade das etapas cirtrgicas e 4 reducdo dos eventos inflamatérios iniciais. Entretanto,
a técnica convencional permanece capaz de proporcionar excelente recuperagio funcional
quando conduzida por profissionais experientes e com controle adequado dos parimetros
operatdrios. Portanto, a escolha da abordagem deve considerar a individualidade clinica, a
complexidade da catarata e a necessidade de preservacio da cérnea, buscando equilibrar
seguranga, eficiéncia cirtrgica e qualidade visual apés o tratamento.

A preservacdo do endotélio corneano durante a cirurgia de catarata depende de uma
interacdo complexa entre caracteristicas clinicas individuais, planejamento operatério e
dominio técnico do procedimento. Além dos aspectos relacionados diretamente 3 tecnologia
utilizada, fatores como idade avancada, alteracSes prévias da cérnea, doengas oculares
associadas e condi¢des anatdmicas do segmento anterior influenciam a resposta tecidual apés a
intervengio. Pacientes com menor reserva funcional endotelial apresentam maior
suscetibilidade as alteragcdes decorrentes da manipulagio intraocular, pois possuem menor
capacidade de compensa¢io diante da perda celular. Dessa maneira, a avaliacdo detalhada do
estado corneano antes da cirurgia torna-se fundamental para estimar riscos, estabelecer
condutas personalizadas e selecionar estratégias que favorecam maior seguranca durante a

remocio do cristalino.
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Além disso, elementos relacionados a execugio cirtrgica exercem influéncia
significativa sobre os resultados obtidos apds a facoemulsificagdo. A habilidade do cirurgido, a
escolha dos pardmetros de aspiragio, o controle da dinimica dos fluidos e a utiliza¢do adequada
de substincias viscoelésticas representam componentes essenciais para reduzir impactos sobre
os tecidos oculares. Segundo Walkow, Anders e Klebe (2000), varidveis intraoperatérias
apresentam relacdo direta com a magnitude da alteracio endotelial observada apés a cirurgia,
evidenciando que a preservacio celular nio depende exclusivamente do equipamento
empregado, mas também da conducio técnica do procedimento. Assim, a individualizagio dos
parimetros ciriirgicos permite minimizar intercorréncias e otimizar a recuperagio funcional da
cérnea.

A utilizagio do laser de femtossegundo na cirurgia de catarata representa uma evolugio
tecnolégica direcionada ao aumento da precisio e da previsibilidade das etapas operatérias.
Diferentemente da abordagem convencional, essa tecnologia possibilita a realizagio
automatizada de determinadas fases do procedimento, incluindo a confec¢do das incisdes, a
abertura da cédpsula anterior e a fragmentacio do nicleo do cristalino com elevada regularidade.
Conforme descrito por Nagy et al. (2009), a aplicagdo do laser introduz maior padronizagio
cirGrgica ao permitir cortes programados com profundidade, didmetro e localizagio
previamente definidos, reduzindo a variabilidade associada 4 execugio manual dessas etapas.

Além da maior precisio geométrica, o laser de femtossegundo contribui para um
planejamento cirtrgico mais previsivel, especialmente em situagdes nas quais alteragdes
anatdmicas ou maior complexidade do cristalino podem dificultar o procedimento. A
capsulotomia automatizada apresenta maior uniformidade e melhor centragem, caracteristicas
que favorecem o posicionamento adequado da lente intraocular e podem influenciar
positivamente a estabilidade refracional apds a cirurgia. De acordo com Mastropasqua et al.
(2014), a regularidade das etapas realizadas pelo laser proporciona maior controle sobre aspectos
estruturais da cirurgia, possibilitando resultados mais consistentes em determinados grupos de
pacientes.

Entretanto, a incorporagio dessa tecnologia deve ser analisada considerando suas
limitagdes praticas e sua real contribui¢do clinica. Embora a precisio oferecida pelo laser
represente um avango importante, os beneficios podem variar conforme a experiéncia do
cirurgido, os equipamentos disponiveis e as caracteristicas individuais do paciente. Dessa forma,
a tecnologia atua como uma ferramenta complementar ao planejamento cirtrgico, nio

substituindo a necessidade de conhecimento técnico aprofundado e tomada de decisio baseada
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nas condicdes especificas de cada caso. Portanto, sua aplicagio deve estar associada a uma
abordagem criteriosa, buscando ampliar a seguranca e a qualidade dos resultados obtidos na
cirurgia de catarata.

A avaliagio da seguranca e da efic4cia clinica entre a facoemulsificagio convencional e
a assistida por laser de femtossegundo envolve uma anélise ampla dos resultados cirtrgicos,
considerando n3o apenas parimetros anatdmicos, mas também aspectos funcionais,
previsibilidade refracional e ocorréncia de complicacdes. Ambas as técnicas apresentam elevada
capacidade de restaurar a acuidade visual em pacientes com catarata; entretanto, diferencas
relacionadas ao controle das etapas operatérias podem influenciar determinados desfechos.
Segundo Nagy et al. (2009), a introducdo do laser de femtossegundo proporciona maior
automatizagdo de etapas previamente dependentes da habilidade manual, favorecendo maior
uniformidade na execucdo cirdrgica. Dessa forma, a tecnologia amplia a padronizacio do
procedimento e pode contribuir para maior estabilidade dos resultados em situacGes especificas,
principalmente quando s3o necessirios maior controle e precisio durante a intervencio.

Além disso, estudos comparativos demonstram que a eficicia visual final tende a ser
semelhante entre as duas modalidades quando a cirurgia é realizada com planejamento
adequado e técnica refinada. Conforme descrito por Abell et al. (2013), a cirurgia assistida por
femtossegundo apresenta vantagens relacionadas a reducio da manipulagio intraocular e 2
otimiza¢do de determinadas etapas, porém a superioridade funcional absoluta em relagio ao
método convencional permanece varidvel entre diferentes grupos avaliados. Nesse contexto,
fatores como escolha da lente intraocular, alinhamento do implante, controle do astigmatismo
induzido e qualidade da superficie ocular exercem influéncia significativa sobre a percepcio
visual apés o procedimento. Portanto, a anilise da efetividade deve considerar o conjunto de
resultados obtidos e ndo apenas um tinico parimetro isolado.

Paralelamente, a aplicacdo clinica do laser de femtossegundo apresenta limitagdes
relacionadas a infraestrutura necessiria, aos custos operacionais e a disponibilidade dos
equipamentos. Diferentemente da técnica manual, amplamente difundida em centros
oftalmolégicos, a abordagem assistida por laser exige investimento elevado para aquisic¢do e
manutengio dos sistemas tecnolégicos, além de treinamento especifico das equipes envolvidas.
Segundo Roberts et al. (2013), embora a tecnologia ofereca beneficios relacionados & precisio e
a reprodutibilidade, sua incorporacio a rotina cirtrgica deve considerar a relagio entre custo,
ganho clinico e perfil dos pacientes atendidos. Assim, a ado¢do dessa modalidade depende de

uma anélise criteriosa da realidade institucional e dos recursos disponiveis.
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Além dos aspectos financeiros, a indicagio do laser de femtossegundo necessita ser
individualizada conforme as caracteristicas clinicas de cada paciente. Casos com maior
complexidade, como cataratas muito densas, alteracdes corneanas prévias ou necessidade de
maior precisdo refracional, podem apresentar maior potencial de beneficio com a utilizagio
dessa tecnologia. Entretanto, pacientes com caracteristicas favordveis e procedimentos menos
complexos frequentemente alcancam resultados satisfatérios por meio da facoemulsificagio
convencional. De acordo com Chen et al. (2017), a selecio adequada dos individuos submetidos
ao procedimento é essencial para maximizar os beneficios tecnolégicos e evitar o uso
indiscriminado de uma ferramenta de maior complexidade.

Dessa maneira, a aplicabilidade do laser de femtossegundo na cirurgia de catarata estd
relacionada ao equilibrio entre inovacio tecnoldgica, seguranca operatdria e viabilidade pritica.
Embora represente um avanco importante ao oferecer maior controle sobre determinadas etapas
cirtrgicas, sua utilizagdo deve estar integrada a uma avaliacio clinica individualizada e a um
planejamento que considere os objetivos visuais, as condi¢des oculares e os recursos disponiveis.
Consequentemente, a técnica convencional permanece como uma abordagem eficaz e
consolidada, enquanto o método assistido por laser assume papel complementar, especialmente
em situacdes nas quais maior precisio e previsibilidade apresentam impacto relevante nos
resultados cirdrgicos.

A evolugio da cirurgia de catarata direciona-se continuamente para estratégias capazes
de ampliar a seguranca, a previsibilidade e a personalizagio dos procedimentos, especialmente
em pacientes com maior risco de comprometimento corneano. Nesse contexto, as perspectivas
futuras concentram-se no aprimoramento dos sistemas automatizados, na integragio de
tecnologias de imagem e no desenvolvimento de protocolos cirtrgicos individualizados que
permitam uma abordagem mais precisa conforme as caracteristicas anatdmicas e funcionais de
cada olho. Atualmente, ferramentas como a biometria avancada, a tomografia de segmento
anterior e os sistemas de orientagio intraoperatdria contribuem para um planejamento mais
detalhado, possibilitando maior controle das varidveis que influenciam o resultado final da
cirurgia. Dessa maneira, a associacio entre recursos diagndsticos modernos e técnicas
operatérias refinadas favorece uma abordagem personalizada, reduzindo incertezas e
aumentando a qualidade dos desfechos visuais.

Além disso, novas estratégias voltadas a protegio das estruturas oculares buscam reduzir
ainda mais os impactos do procedimento sobre a cérnea e otimizar a recuperagio funcional.

Pesquisas recentes avaliam modificacSes nos parimetros energéticos, aperfeicoamento dos
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equipamentos de facoemulsificacdo, desenvolvimento de materiais viscoeldsticos mais
eficientes e utilizacdo de sistemas inteligentes capazes de ajustar automaticamente
determinados aspectos durante a cirurgia. Conforme discutido por Abell et al. (2013), a reducio
da energia aplicada ao cristalino representa um dos principais caminhos para minimizar
alteracdes teciduais, sendo uma 4rea de constante investigagio para aprimorar a preservagio das
estruturas intraoculares. Assim, a tendéncia atual nio estd apenas relacionada a remoc3o eficaz
da catarata, mas também & manutengio da integridade funcional dos tecidos envolvidos.

Paralelamente, o avanco da inteligéncia artificial e da anédlise computacional de dados
apresenta novas possibilidades para a otimiza¢do da tomada de decisio cirtrgica. Modelos
preditivos baseados em informacdes clinicas, caracteristicas anatémicas e parimetros
operatérios podem auxiliar na identificacio de pacientes com maior risco de complicacdes,
permitindo intervengdes preventivas antes da realizacdo do procedimento. Segundo Kohnen et
al. (2020), a incorporagio progressiva de tecnologias digitais na oftalmologia favorece maior
precisio diagndstica e contribui para estratégias terapéuticas mais individualizadas. Nesse
cenirio, a combinacio entre experiéncia médica e ferramentas computacionais tende a
modificar a abordagem tradicional da cirurgia de catarata, tornando-a progressivamente mais
personalizada e orientada por dados.

Além dos avancos tecnolédgicos, o futuro da preservagio endotelial depende também do
desenvolvimento de terapias regenerativas e alternativas destinadas a restaurar ou substituir
fungdes celulares comprometidas. Estudos envolvendo engenharia tecidual, terapias celulares e
novos agentes farmacolédgicos investigam possibilidades para pacientes que apresentam baixa
reserva endotelial ou risco elevado de descompensagio corneana. Embora essas abordagens
ainda estejam em processo de desenvolvimento, representam perspectivas promissoras para
ampliar as opgdes terapéuticas disponiveis e reduzir a dependéncia exclusiva das técnicas
cirdrgicas convencionais. Dessa forma, a evolucio da cirurgia de catarata caminha para um
modelo integrado, no qual tecnologia, conhecimento clinico e inovacdo bioldgica atuam
conjuntamente para proporcionar maior seguranca, estabilidade visual e preservagio da satide

ocular em longo prazo.

4 CONCLUSAO

A anilise das evidéncias cientificas sobre a facoemulsificacio assistida por laser de
femtossegundo em comparagdo a técnica manual na perda endotelial em cataratas densas

demonstrou que ambas as abordagens apresentaram elevada eficicia na remocdo da opacidade
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do cristalino e na recuperacio visual dos pacientes. Entretanto, os estudos indicaram que a
tecnologia de femtossegundo apresentou beneficios especificos relacionados a preservacio das
estruturas intraoculares, principalmente pela reducio da energia ultrassdnica empregada
durante a fragmentacio e aspiracio do nicleo cataratoso. Dessa forma, a menor exposicio ao
ultrassom esteve associada a menor agressio mecinica e térmica ao endotélio corneano,
favorecendo melhores condi¢es para manutengio da transparéncia da cérnea e recuperagio
funcional apés o procedimento.

As evidéncias analisadas demonstraram que a perda de células endoteliais permaneceu
como um dos principais parimetros para avaliar a seguranca da cirurgia de catarata,
especialmente em casos com maior densidade nuclear. Estudos como o de Abell et al. (2013)
evidenciaram que a utilizagdo do laser de femtossegundo reduziu de maneira significativa o
tempo efetivo de facoemulsificacdo e a quantidade de energia necesséria para a remogio do
cristalino, contribuindo para menor impacto sobre o endotélio. De forma semelhante, Conrad-
Hengerer et al. (2013) observaram que pacientes submetidos a técnica assistida por
femtossegundo apresentaram menor alteragio corneana no periodo inicial apds a cirurgia,
reforcando a capacidade dessa tecnologia em reduzir o trauma provocado pelas etapas
convencionais do procedimento.

Além disso, os estudos indicaram que a densidade da catarata influenciou diretamente
os resultados cirdrgicos, visto que ntcleos mais endurecidos exigiram maior manipulagio e
maior demanda energética durante a emulsificacio. Nesse contexto, a fragmentacio prévia
realizada pelo laser de femtossegundo demonstrou potencial para facilitar a remocio do
cristalino e reduzir a sobrecarga sobre as células endoteliais, especialmente em pacientes
considerados de maior complexidade cirdrgica. Entretanto, também foi observado que a
experiéncia do cirurgido, o controle dos parimetros operatérios e o planejamento
individualizado permaneceram fatores determinantes para obtencdo de resultados satisfatérios,
indicando que a tecnologia nio substituiu a importincia da técnica cirirgica adequada.

Apesar das vantagens relacionadas a preservagio endotelial, as evidéncias demonstraram
que a superioridade do laser de femtossegundo em relacio aos resultados visuais finais
permaneceu limitada, uma vez que ambas as técnicas proporcionaram recuperagio funcional
semelhante em longo prazo. Dessa maneira, os principais beneficios da tecnologia
concentraram-se na maior previsibilidade das etapas cirtrgicas, na redu¢io do trauma inicial e
na possibilidade de oferecer maior seguranca em situagdes especificas, como cataratas densas ou

olhos com menor reserva endotelial.
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Assim, concluiu-se que a facoemulsificacdo assistida por laser de femtossegundo
representou uma evolugio importante no tratamento cirtirgico da catarata, especialmente pela
capacidade de minimizar fatores associados i perda endotelial. Contudo, a escolha entre as
técnicas deveria considerar aspectos clinicos, anatdémicos e econdmicos, visto que a
facoemulsificacdo convencional continuou apresentando resultados eficazes quando realizada
com adequada experiéncia profissional. Portanto, a literatura cientifica indicou que o laser de
femtossegundo constituiu uma ferramenta complementar capaz de aprimorar a seguranca
cirGrgica, mas sua utilizacdo deveria ser direcionada principalmente aos pacientes que

apresentaram maior risco de dano corneano ou necessidade de maior precisio operatdria.
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