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Resumo: A oftalmologia veterinaria tem ganhado crescente importancia devido ao aumento das doengas
oculares em animais, com destaque para a catarata, uma das principais causas de perda da acuidade visual em cées.
A catarata ¢ caracterizada pela opacificagdo da lente ocular, sendo provocada por diversos fatores, como alteracdes
metabolicas e bioquimicas. O tratamento mais eficaz para essa condi¢do ¢ a cirurgia, com a facoemulsificacdo
sendo a técnica de escolha, pois apresenta bons resultados na recuperacdo visual, além de ser minimamente
invasiva, com incisdes pequenas e baixa taxa de complicagdes. Exames como a ultrassonografia ocular e o
eletrorretinograma sdo essenciais tanto para o diagnostico quanto para o acompanhamento das condigdes oculares,
contribuindo para o sucesso do tratamento clinico e cirurgico. Este relato tem como objetivo descrever a ocorréncia
de catarata incipiente no olho esquerdo de um cdo da raga Spitz Alemdo, de 3 anos, submetido a técnica de
facoemulsificagdo.

Palavras-chave: Catarata canina; faco; exames oftalmicos; opacidade da lente; oftalmologia veterinaria.

PHACOEMULSIFICATION IN GERMAN SPITZ — CASE REPORT

Abstract: Veterinary ophthalmology has gained increasing importance due to the increase in eye diseases
in animals, especially cataracts, one of the main causes of visual acuity loss in dogs. Cataracts are characterized
by the opacification of the ocular lens, and are caused by several factors, such as metabolic and biochemical
alterations. The most effective treatment for this condition is surgery, with phacoemulsification being the technique
of choice, as it presents good results in visual recovery, in addition to being minimally invasive, with small
incisions and a low complication rate. Examinations such as ocular ultrasonography and electroretinogram are
essential for both the diagnosis and monitoring of ocular conditions, contributing to the success of clinical and
surgical treatment. This report aims to describe the occurrence of incipient cataract in the left eye of a 3-year-old
German Spitz dog that underwent phacoemulsification.
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INTRODUCAO

A catarata ¢ uma das afec¢Oes oftalmicas mais comuns na clinica veterinaria,
caracterizando-se pela opacificacdo progressiva da lente ocular, o que compromete a passagem
da luz até a retina. Essa condi¢dao pode ser decorrente de multiplos fatores, como senilidade,
traumatismos oculares, predisposi¢do genética, diabetes mellitus e deficiéncias nutricionais
(Kang et al., 2022).

De acordo com a localizagdo da opacidade, a catarata pode ser classificada em nuclear,
cortical, subcapsular anterior ou subcapsular posterior. A avaliacao da estrutura afetada permite
ainda identificar o estagio evolutivo da catarata, que pode ser incipiente, imaturo, maduro ou
hipermadura (Kang et al., 2022). A catarata incipiente apresenta opacificacao leve, muitas vezes
sem prejuizo visual perceptivel. Na fase imatura, hd aumento da opacidade com preservagao
parcial da visdo. A catarata madura ¢ caracterizada por opacidade total da lente, impedindo a
visualiza¢do do fundo de olho. Ja o estdgio hipermadura envolve degeneragdo avancada da
lente, podendo desencadear uveite induzida e agravamento do prognostico visual (Almeida,
2022).

Quanto a etiologia, a catarata pode ser classificada em congénitas, hereditarias, senis,
secundédrias e diabéticas. A forma congénita geralmente resulta de interrup¢des no
desenvolvimento da lente, frequentemente associada a exposi¢ao a agentes infecciosos durante
a gestagdo (Davidson & Nelms, 2013). As hereditirias acometem determinadas racas
predispostas, podendo ser diagnosticadas na auséncia de outras causas evidentes (Fischer &
Meyer-Lindenberg, 2018). J4 as senis estdo associadas a opacificacdo da lente por degeneragdes
relacionadas a idade (Donzel, 2016). A forma secundaria inclui etiologias metabolicas,
traumaticas, toxicas, radiativas, complicadas e elétricas. Por fim, a catarata diabética ¢
provocada pelo aciimulo de sorbitol na lente em decorréncia de hiperglicemia persistente
(Fischer & Meyer-Lindenberg, 2018).

Clinicamente, os tutores costumam relatar alteragdes visuais progressivas, como
aparéncia esbranquicada da lente, a leucoria, e comportamento indicativo de perda parcial da
acuidade visual, incluindo colisdes com objetos, principalmente em ambientes desconhecidos.
Esses sinais se intensificam conforme a evolugdo da opacidade até a cegueira completa
(Lavallée et al., 2022). O uso de medicamentos ndo ¢ suficiente para interromper a progressao
da doenga, sendo a facectomia, especialmente por meio da facoemulsificagdo, considerada a
abordagem terapéutica mais eficaz, devido a rapida recuperagdo visual e baixa ocorréncia de

complicagdes pOs-operatorias (Piveta et al., 2020).



A formagdo de fibrina na camara anterior ¢ uma das complicacdes relatadas apos a
facoemulsificagdo, podendo causar sinéquias e aumento da pressdo intraocular devido a
obstrucao da drenagem do humor aquoso. Esse quadro esta relacionado a inflamagao induzida
pela lente e a lesdo tecidual provocada pela manipulagao intraocular durante o procedimento
(Piveta et al., 2020).

Face ao exposto, o presente relato tem como objetivo descrever os aspectos clinicos,
diagndsticos e o procedimento cirurgico realizado em uma cadela da raca Spitz Alemao, com
trés anos de idade, diagnosticada com catarata imatura. O diagndstico foi realizado por meio de
exames oftdlmicos especificos, como teste de resposta a ameaca, biomicroscopia com lampada
de fenda, tonometria, ultrassonografia ocular, e eletrorretinografia, além de avaliagdes
sistémicas, incluindo glicemia, hemograma, perfil bioquimico e ecocardiograma. Com base nos

achados, optou-se pela cirurgia de facoemulsificagdo como método terapéutico.

MATERIAIS E METODOS

O presente trabalho trata-se de um relato de caso, elaborado com base em revisdo
bibliografica relacionada ao tema. A coleta de material tedrico foi realizada por meio da busca
de artigos cientificos e livros especializados. As principais fontes consultadas incluiram a base
de dados Google Académico, a plataforma PubVet, plataforma PubMed e obras de referéncia
na area da oftalmologia veterindria.

Foram utilizadas as palavras-chave “cirurgia de catarata” ¢ “facoemulsifica¢do” para o
levantamento da literatura. Os critérios de inclusdo consideraram publica¢des que abordassem
casos clinicos semelhantes ao objeto de estudo, com enfoque em procedimentos cirirgicos e
técnicas aplicadas.

A selecao do caso clinico e a andlise foram conduzidas com o objetivo de descrever a
apresentacao, o diagnostico, o tratamento e os desfechos do paciente, contextualizando-os com

a literatura disponivel.

DESCRICAO DO CASO

Paciente canina, fémea, da raca Spitz Alemao, com 3 anos de idade, atendida em uma
clinica veterinaria com histdérico de perda visual no olho esquerdo. A tutora relatou que a
paciente apresentava relutdncia ao caminhar, frequentemente colidindo com objetos no
ambiente, além de alteragdo visivel na coloracao ocular, com aspecto esbranquigado.

No exame neuroftalmologico, constatou-se resposta a ameaca e reflexo palpebral via

aferente pelo nervo optico e via eferente pelo nervo palpebral com resultado positivo em ambos



os olhos. O teste de Schirmer apresentou resultado basal em ambos os olhos com 15mm/min,
enquanto a tonometria indicou pressao intraocular (PIO) de 13 mmHg no olho direito e 15
mmHg no esquerdo. Palpebras, conjuntiva e cornea estavam sem alteragdes.

Para melhor inspegdo das estruturas oculares internas como retina, nervo optico e
vasos sanguineos administrou-se tropicamida® no olho esquerdo para midriase e com o auxilio
da lampada de fenda permitiu diagnosticar opacidade lenticular, com reflexo de fundo presente,
classificada como catarata imatura (Figura 1-A).

Diante dos resultados, informou-se a tutora que o tratamento indicado seria
exclusivamente cirargico, utilizando a técnica de facoemulsificagdo, procedimento com
prognostico positivo, rdpida recuperagdo e restauracao da capacidade visual em poucos dias,
promovendo melhora significativa na qualidade de vida do animal.

Para a realizacao da cirurgia, requisitaram-se exames complementares pré-operatorios,
com o objetivo de avaliar as condi¢des sistémicas e oftdlmicas da paciente. Entre os exames
realizados destacam-se: hemograma, ureia, creatinina, fosfatase alcalina, triglicerideos,
colesterol total, alanina aminotransferase (ALT), dosagem de glicemia, eletrocardiograma,
eletrorretinograma e ultrassonografia ocular.

No exame clinico, a paciente apresentava frequéncia respiratéria de 34 movimentos
por minuto, frequéncia cardiaca de 156 batimentos por minuto, pressao arterial sistolica de 130
mmHg com pulso normocinético, temperatura retal de 37,3 °C, tempo de preenchimento capilar
de 2 segundos, mucosas normocoradas e glicemia de 78 mg/dL.

As andlises sanguineas ndo revelaram alteracdes dignas de nota. O eletrocardiograma
evidenciou taquicardia sinusal, possivelmente associada a estresse, agitagdo, dor ou até uma
cardiopatia subjacente, que demanda investigacdo complementar.

Detectou-se também baixa voltagem elétrica, possivelmente relacionada a obesidade,
efusdo pleural ou pericardica, fatores que requerem correlacdo clinica. Adicionalmente,
identificou-se onda T positiva, com amplitude superior a 25% da onda R, caracterizando
disturbio de repolarizagdo ventricular, possivelmente associado a estresse agudo, hipoxia
miocardica, alteragdes eletroliticas ou efeito farmacologico.

Na ultrassonografia ocular, a biometria do olho esquerdo demonstrou: coérnea com
espessura fina e ecogenicidade padrdo; camara anterior com conteiido anecdico homogéneo;
iris e corpo ciliar com espessura fina e ecogenicidade moderada; lente com ecos capsulares
presentes e topicos, conteudo anecdico homogéneo, com maior evidéncia das cépsulas
lenticulares visibilizadas em toda sua extensdo; camara vitrea com conteudo anecoico

homogéneo; parede posterior com curvatura normal e regular; e 6rbita com alta refletividade,
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apresentando atenuacdo sonora, sem alteragdes. A impressao diagndstica indicou catarata no
olho esquerdo, com sinais compativeis com estagio incipiente/imaturo (Figura 1 — B).
FIGURA 1 — Imagem do olho esquerdo da paciente Spitz Alemao (A). Opacidade
esbranquicada na lente indicando catarata incipiente com reflexo de fundo presente (B) Imagem
ultrassonografica da mensura das cimaras oculares com objetivo de escolher o tamanho da lente

intraocular.
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Fonte: Arquivo pessoal.

A paciente foi encaminhada para o procedimento cirurgico de facoemulsificagao, que
fragmenta e emulsifica a lente opaca. A cirurgia iniciou-se com uma pequena incisao acessoria
de 2 milimetros abaixo do limbo esclerocorneal (Figura 2-A). Aplicou-se o corante azul de
tripano VisionBlue® para evidenciar a capsula anterior da lente (Figura 2-B) e facilitar a
capsulorrexe, realizada de forma circular, continua e centralizada, rompendo a capsula anterior
da lente (Figura 2-C).

Na sequéncia, procedeu-se a fragmentacdo da lente com hidrodissec¢do. Foram
utilizados 2,0 mL de viscoeléastico Ophthal-Fill HPMC 2%® para prevenir possiveis traumas
na cornea e iris, hemorragias, compactacao tecidual, além de atuar como lubrificante durante a
manipulagdo das estruturas oculares (Figura 2-D). Os fragmentos da catarata foram removidos
com a caneta de irrigacdo e aspiracao (Figura 2-E). Posteriormente, implantou-se a lente
intraocular dobravel, com didmetro de 12,0 mm, Mediphacos IOVET (Figura 2-F) e ao final a
lente totalmente centralizada (Figura 2-G). A sutura foi realizada com fio cirargico de seda

multifilamentar ndo absorvivel 8-0, utilizando padrido de sutura simples separado.



FIGURA 2 - Imagem de olho esquerdo do procedimento de facoemulsificagio. Incisdo
acessoria de dois milimetros em olho esquerdo (A). Inser¢cao do Azul de Tripano VisionBlue
para realce da capsula anterior da lente (B). Realizacao da capsulorrexe para remover a capsula
anterior da lente (C). Substancia viscoeléstica Ophthal-Fill inserida em cérnea para prote¢ao da
manipulagdo intraocular de possiveis danos mecéanicos ou térmicos (D). Sistema de
fragmentacao e aspiracdo do nucleo do cortex da capsula. (E). Aplicacdo da lente dentro do

saco capsular (F). Lente posicionada de forma centralizada e estavel (G).

Fonte: Arquivo pessoal.

Ao término do procedimento cirirgico e ap6s o retorno da paciente do protocolo

anestésico, foi instituida a terapia medicamentosa oftalmica Zypred® (Prednisolona Acetato



1%), administrado no olho esquerdo a cada 4 horas, conforme nova avaliacdo; Ocupress®
(Brimonidina Tartrato 0,2%) administrado 1 gota no olho esquerdo a cada 8 horas; Atropina®
(Sulfato de Atropina 1%), administrado 1 gota no olho esquerdo a cada 8 horas durante 7 dias;
e Cetrolac® (Cetamido 0,5%), administrado 1 gota no olho esquerdo a cada 8 horas.
Observacdes: Mantido o uso conforme orientagdo até nova avaliacdo. Em caso de reagdes

adversas ou alteracdes do quadro, foi recomendado retorno imediato ao oftalmologista.

DISCUSSAO

A incidéncia de catarata em cdes tem aumentado nas ultimas décadas, especialmente
em animais geriatricos e diabéticos, o que impulsionou o avango de técnicas cirargicas mais
eficazes, como a facoemulsificagdo. Um estudo conduzido na Universidade de Wisconsin-
Madison comparou dois grupos de caes com catarata: um submetido apenas ao tratamento
clinico (41 cdes) e outro ao tratamento cirargico (67 cdes). Embora os indices de recuperacao
visual ndo tenham apresentado diferencas estatisticas significativas, o grupo tratado
clinicamente apresentou uma taxa consideravelmente maior de complicagdes (56,3%), como
glaucoma e deslocamento de retina, em comparagao aos que foram submetidos a cirurgia
(15,3%), os quais também apresentaram essas complicagdes, porém com recuperagdo visual
satisfatoria (Krishnan et al., 2020).

Do ponto de vista clinico, a catarata € classificada conforme o grau de opacifica¢ao da
lente em incipiente, imatura, madura e hipermadura. A fase imatura, como a diagnosticada na
paciente ¢ considerada a mais favoravel para a realizagdo da facoemulsificacdo, uma vez que a
lente ainda possui maleabilidade suficiente para fragmentacao e aspiragdo eficaz. Em estagios
mais avancados, como o maduro ou hipermaduro, a lente torna-se mais densa e rigida,
aumentando os riscos de ruptura capsular posterior, deslocamento da lente e inflamagdes
intraoculares (Santos; Silva, 2024).

Entre as etiologias mais comuns da catarata em caes, destacam-se as formas
hereditaria, senil, diabética e medicamentosa. A catarata hereditaria, pode ser a causa da
opacidade da lente do presente relato, pois € frequentemente observada em ragas puras, como
Spitz Alemao, Poodle, Cocker Spaniel, Pastor Alemao e Husky Siberiano. Ja a catarata
diabética resulta do acimulo de sorbitol na lente, decorrente da conversdo da glicose em
pacientes hiperglicémicos, o que gera aumento da osmolaridade e subsequente edema da lente,
culminando na opacificagdo. Ja a forma medicamentosa, por sua vez, pode ser induzida por uso

cronico de corticosteroides por via sistémica ou topica (Santos; Silva, 2024).



O protocolo pré-cirtirgico inclui exames oftdlmicos essenciais para avaliacdo da
viabilidade do procedimento. A ultrassonografia ocular ¢ um método nao invasivo que permite
a avaliagdo das estruturas oculares, como os ecos capsulares presentes na lente da paciente,
permitindo a classificagdo da catarata em incipiente/imatura, além da avaliagdo da camara
vitrea, frequentemente oculta pela opacidade lenticular. Com o auxilio de transdutores em modo
B, ¢ possivel detectar deslocamentos de retina, alteragdes vitreas, ndo visualizadas no presente
relato, além de ser de grande importancia pois ¢ através dele que € possivel definir o modelo e
tamanho da lente intraocular que na paciente foi escolhido o diametro dobravel 12,0mm,
(Cunha, 2021).

O eletrorretinograma (ERG) ¢ fundamental para avaliar a funcionalidade da retina
antes da cirurgia. A auséncia de resposta elétrica nesse exame contraindica a facoemulsificacao,
visto que nao ha perspectiva de recuperagdo visual, no presente caso, o ERG demonstrou
respostas retinianas normais, indicando um prognostico visual favoravel (Pereira, 2020).

A tonometria intraocular ¢ fundamental na triagem pré-operatoria, uma vez que
animais com catarata tém predisposicao ao desenvolvimento de uveites e glaucoma secundario.
Estudo realizado na Universidade Estadual Paulista revelou aumento significativo de
prostaglandinas (PGE2) no humor aquoso em cdes com catarata madura e hipermadura, mesmo
na auséncia de alteragdes morfoldgicas no endotélio, o que reforga a necessidade de controle
da PIO ocular antes e ap6s a cirurgia. Além disso, pesquisa de Ruiz et al. (2020) evidenciou o
aumento de interleucina-1p (IL-1B) no humor aquoso de cdes com catarata madura ou
hipermadura, associando esses niveis elevados a inflamagao intraocular ¢ a diminuicao da
pressdo intraocular. Neste caso, a tonometria revelou PIO de 13 mmHg no olho direito e 15
mmHg no olho esquerdo.

No caso da paciente em questdo, o controle glicEmico mostrou-se adequado, com um
valor de glicemia de 78 mg/dL, dentro dos parametros fisiologicos. Esse controle € crucial, pois,
em pacientes diabéticos, a hiperglicemia pode aumentar o risco de complica¢des oculares, como
endoftalmite e retinopatia diabética, que pode afetar a lente e interferir negativamente no
sucesso da cirurgia de catarata (Krishnan et al., 2020). No entanto, como observado neste caso,
a manutencao de niveis glicémicos normais contribui significativamente para um prognostico
mais favoravel, reduzindo o risco de complicagcdes como edema de cornea e promovendo uma
recuperacao mais rapida (Santos & Silva, 2024). A retinopatia diabética, embora nao tenha sido
observada na paciente, ¢ uma complicagdo que deve ser monitorada, pois pode interferir na

recuperacdo visual pos-operatéria. Portanto, o bom controle glicémico nao s6 previne essas



complicagdes, mas também otimiza o sucesso da cirurgia de facoemulsificagdo (Ruiz et al.,
2020).

O implante de lente intraocular (LIO) ¢ considerado padrio ouro apos a
facoemulsificagdo, proporcionando melhora significativa na acuidade visual e prevenindo a
hipermetropia secundaria a auséncia da lente. Lentes de Polimetilmetacrilato (PMMA) e
acrilico dobravel sao amplamente utilizadas devido a sua biocompatibilidade e baixo risco de
rejeicdo (Gelatt et al., 2021). Um estudo de Lim et al. (2011) comparou diferentes abordagens
terapéuticas ¢ demonstrou que a combinagdo da facoemulsificagdo com o implante da LIO
promoveu os melhores resultados em termos de recuperagdo visual e qualidade de vida do
paciente (Lim et al., 2011).

Apesar de ser considerada a técnica de escolha para o tratamento cirtirgico da catarata
em caes, a facoemulsificacdo nao esta isenta de complicacdes, que podem ocorrer tanto durante
quanto apds o procedimento. Complica¢des intraoperatérias incluem ruptura da céapsula
posterior, prolapso do vitreo e dificuldade na implantacdo da lente intraocular (Pryor et al.,
2016). No poés-operatorio imediato, a uveite ¢ uma das complicacdes mais comuns,
manifestando-se por sinais como hiperemia conjuntival, edema corneano, flare e presenca de
fibrina na cAmara anterior (Whitley; Gilger, 2018). Complica¢des adicionais incluem bloqueio
pupilar, glaucoma, descolamento de retina, tilcera corneana e opacidade das capsulas anterior e
posterior da lente, nenhuma dessas alteragcdes foram verificadas no paciente desse relato.

Estudos indicam que a taxa de complicagdes intraoperatérias pode chegar a 47,6%,
enquanto as complicagdes pos-operatdrias imediatas podem ocorrer em até 95,2% dos casos,
sendo a uveite a mais prevalente (Ribeiro, 2013). Complica¢des a médio e longo prazo, como
opacidades capsulares, também sdo observadas, embora muitas vezes nao comprometam
significativamente a acuidade visual dos pacientes, devido esses dados foi recomendado
retornos periddicos para o monitoramento da evolugao clinica da paciente (Pryor et al., 2016).

Durante e apds a cirurgia de facoemulsificagdo, o controle da inflamagao intraocular &
essencial para prevenir complicagcdes como a uveite pos-operatdria, opacificacdo capsular e
glaucoma secundario. Nesse contexto, o uso de farmacos anti-inflamatoérios por via
intracameral tem se mostrado uma estratégia eficaz. Estudos demonstram que a administracao
intraocular de corticosteroides e agentes antiplaquetarios pode reduzir significativamente a
resposta inflamatoria do segmento anterior (Liu et al.,, 2024). A tenecteplase, um agente
trombolitico, foi avaliada em modelo experimental com coelhos submetidos a
facoemulsificagdo, evidenciando efeito anti-inflamatorio benéfico quando administrada por via

intracameral, sem provocar alteragdes clinicas adversas ou alteracdes bioquimicas
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significativas no humor aquoso (Piveta et al., 2020). Além disso, outro estudo demonstrou que
um sistema nanoestruturado contendo acetato de prednisolona administrado por via
intracameral também proporcionou bons resultados na redugdo da resposta inflamatoria ocular,
representando uma alternativa promissora no controle da inflamacao pos-operatoria (Piveta et
al., 2022). Essas abordagens terapéuticas, embora ainda em fase experimental, demonstram
potencial para ampliar as opgdes farmacoldgicas no manejo da inflamagao ocular em cirurgias
oftdlmicas veterinarias.

As perspectivas futuras no tratamento da catarata em caes estdo fortemente associadas
ao desenvolvimento de tecnologias minimamente invasivas e terapias mais seguras e eficazes.
Estudos recentes indicam avancos significativos na aplica¢dao de sistemas de imagem de alta
resolucdo e técnicas automatizadas que podem otimizar o planejamento cirirgico e a execugao
da facoemulsificagcdo. Além disso, o uso de inteligéncia artificial e softwares de apoio ao
diagnostico pode aprimorar a detec¢do precoce da catarata e a avaliagdo do progndstico visual.
Outra linha promissora ¢ o aprimoramento das lentes intraoculares personalizadas, com
materiais biocompativeis que reduzem ainda mais a incidéncia de inflamacdes e complicacdes
poOs-operatorias. Tais inovagdes ndo apenas melhoram os desfechos cirtirgicos, mas também
contribuem para uma recupera¢do mais rapida e confortdvel, ampliando as opg¢des terapéuticas
para os clinicos veterinarios ¢ promovendo maior qualidade de vida aos pacientes (Balicki et
al., 2023).

Em suma, o tratamento cirurgico de catarata em cdes, especialmente com a
facoemulsificagdo, tem se mostrado altamente eficaz, com boas taxas de sucesso e recuperacao
visual (Krishnan et al., 2020; Santos; Silva, 2024). Contudo, para garantir os melhores
resultados possiveis, ¢ imprescindivel a combinacao de uma avaliagdo pré-operatéria detalhada,
uma técnica cirargica adequada, e um acompanhamento pos-operatorio rigoroso, com controle
da inflamacao e monitoramento das complicagdes possiveis (Gelatt et al., 2021). A continua
evolucdo das técnicas e tratamentos também indica que, no futuro, novas tecnologias poderdo

melhorar ainda mais os resultados e a qualidade de vida dos pacientes (Piveta et al., 2020).

CONCLUSAO

A catarata ¢ uma das condi¢des oftdlmicas mais comuns em cdes, comprometendo de
forma significativa a qualidade de vida dos pacientes afetados. O avango das técnicas cirurgicas,
em especial a facoemulsificacdo, tem propiciado resultados cada vez mais promissores,
permitindo a restauracdo da visao e promovendo o bem-estar dos animais, algo especialmente

importante considerando o vinculo emocional que os tutores estabelecem com seus cdes. A
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facoemulsificacdo, por ser uma técnica minimamente invasiva e com altas taxas de sucesso,
representa atualmente o método de escolha para o tratamento da catarata canina, desde que
acompanhada por uma avalia¢do pré-operatoria criteriosa e uma adesao rigorosa a0 manejo pos-
cirargico.

No entanto, o sucesso do procedimento nao depende apenas da técnica em si, mas
também de fatores como a capacitagao do profissional envolvido e a utilizagcao de equipamentos
adequados, que s3o determinantes para os resultados clinicos. O caso descrito neste trabalho
evidenciou a eficacia da facoemulsificagdo, com a recuperagao satisfatéria da visdo do animal,
reforgando a importancia da abordagem integral, que inclui ndo s6 o procedimento cirurgico,
mas também o acompanhamento continuo e a orientagdo precisam no pos-operatorio.

Dessa forma, a técnica de facoemulsificacdo se confirma como uma opg¢ao terapéutica
eficaz no tratamento da catarata em caes, mas, como evidenciado, a manutenc¢ao da satide ocular
ao longo da vida do paciente depende de um monitoramento constante e de uma abordagem

multidisciplinar, que assegurem o sucesso a longo prazo e a preservacao da qualidade de vida

do animal.
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