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Subespecialidade de Oftalmologia Pediatrica e Estrabismo
Especialidade de Oftalmologia

ENQUADRAMENTO

A Oftalmologia Pediatrica € uma area especifica da Oftalmologia que se ocupa do
rastreio, diagnostico e tratamento de doencas oculares nas criangas e adolescentes.
O Estrabismo é também uma area especifica da oftalmologia que se ocupa do
diagnodstico e tratamento dos desequilibrios oculomotores, com ou sem diplopia. Uma
vez que na maioria dos casos, por razdes que se prendem com as etiologia mais
frequentes, surge em idade pediatrica é habitualmente incluido ou associado a
oftalmologia pediatrica; em todo o caso o estrabismo pode ter inicio na idade adulta,
frequentemente com diplopia, como acontece nas paralisias oculomotoras e em
algumas formas clinicas especiais.

A Oftalmologia Pediatrica e Estrabismo no ambito do International Council of
Ophthalmology (ICO) ja é reconhecida como uma subespecialidade da Oftalmologia; o
European Board of Ophthalmology (EBO), realiza anualmente exames de varias
subespecialidades, que incluem a subespecialidade de Estrabismo e Oftalmologia
Pediatrica, com atribuicdo do titulo de Fellow nesta subespecialidade.

Por outro lado, existem numerosas organizagdes internacionais que tém por objeto o
estudo e a difusdo de conhecimento especifico na area da Oftalmologia Pediatrica e
Estrabismo. Sdo exemplos a World Society of Paediatric Ophthalmology and
Strabismus (WSPOS), a American Association for Pediatric Ophthalmology and
Strabismus (AAPOS), a European Paediatric Ophthalmology Society (EPOS) e a
European Strabismological Association (ESA). Na verdade, quase todos os paises
europeus possuem uma sociedade cientifica dedicada a area especifica da
oftalmologia pediatrica e estrabismo, como acontece por exemplo no Reino Unido com
a British & Irish Paediatric Ophthalmology & Strabismus Association (BIPOSA), em
Franga com _Association Francophone de Strabologie et d’Ophtalmologie Pédiatrique
(AFSOP), ou em Espanha com Sociedad Espanola de Estrabologia y Oftalmologia
Pedidtrica (SEEOP). Sublinhamos ainda que a prépria Sociedade Portuguesa de
Oftalmologia (SPO), tem na sua estrutura organizativa o Grupo Portugués de
Oftalmologia Pedidtrica e Estrabismo (GPOPE).

O globo ocular, 6rgao de input da informagdo visual, é o objeto primario, da
oftalmologia enquanto especialidade médico-cirurgica. Apesar disso, a fungdo visual
é um fendmeno essencialmente cerebral, uma vez que praticamente todas areas do
neocortex estdo ao servico do processamento da informagédo visual. O proprio globo
ocular, possui uma camada mais interna, a retina, que ndo é mais do que um
prolongamento do sistema nervoso central, através de uma estrutura diferenciada
para a condugdo rapida da informagdo nervosa, o nervo éptico.

As estruturas que designamos como ferramentas da fungao visual, e que incluem o
globo ocular, a via 6ptica, o cortex visual e as restantes estruturas neocorticais
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relacionadas com a visdo, estdo morfologicamente presentes ao nascimento;
desenvolvem-se através de mecanismos bioquimicos, determinados geneticamente
mesmo na auséncia de estimulo luminoso. Apesar disso, a funcdo visual do recém
nascido é paupérrima nas suas multiplas competéncias, que incluem a acuidade
visual, a sensibilidade ao contraste, a discriminagdo cromatica, o campo visual, a
percegdo e interpretagdo de movimentos e a sua integragdao com as fungdes motoras;
os aspetos cognitivos da visdo estdo praticamente ausentes ao nascimento, e sé se
desenvolvem durante a infancia.

Na pratica, podemos dizer que a fungao visual é uma aprendizagem que depende de
estruturas (ferramentas) normais e de uma adequada estimulagdo no tempo certo.
Sublinhdmos ainda, que o todo o desenvolvimento da funcdo visual esta dependente
da plasticidade cortical, especifica para cada uma das competéncias a desenvolver,
com periodos criticos, por vezes curtos, nos quais é eficaz a intervencao do
oftalmologista.

Esta é a primeira singularidade da Oftalmologia Pediatrica e Estrabismo que, por si so,
justificaria uma formacao especifica diferenciada e diferenciadora na pratica médica
e cirurgica da oftalmologia. O oftalmologista diferenciado em saude visual infantil (a
gue desejamos chamar oftalmologista pediatrico), deve ser conhecedor das etapas do
desenvolvimento visual na crianga e das intercorréncias patoldgicas passiveis de
interferir nesse desenvolvimento, de forma a poder intervir de forma eficaz, em tempo
atil.

O globo ocular, e o complexo sistema optico que incorpora, sdo objeto de
modificagdes adaptativas ao longo de toda a infancia; as modificagdes progressivas
deste sistema, os fatores modeladores destas modificagdes, as suas implicacdes no
equilibrio oculomotor, e a importancia que tém no desenvolvimento das restantes
competéncias da fungio visual, ndo tém paralelo com a clinica oftalmolégica classica
praticada nos adultos. Os erros refrativos, e em particular a anisometropia, em
conjunto com o estrabismo (muitas vezes relacionado com erros refrativos), sdo de
longe a causa mais frequente de ambliopia. A capacidade de diagnosticar e tratar
precocemente estas alteragdes, entre os dois e os trés anos, sdo determinantes no
combate a ambliopia, mas exigem uma capacidade técnica que muitas vezes o
oftalmologista geral ndo possui.

Por outro lado, a patologia oftalmoldgica da crianca tem singularidades que a
diferenciam da patologia do adulto. A retinopatia da prematuridade e a doenga visual
do prematuro exigem um treino especifico com longa curva de aprendizagem,
implicando formagdo especifica em servigos de oftalmologia idoneos; a cirurgia de
catarata e do glaucoma congénito obrigam a um treino e a uma tecnologia adaptadas
que sO existem em servicos com movimento e com diferenciacdo especificos; o
diagnostico das distrofias da cornea e da retina implicam uma observagédo diferenciada
e métodos de diagndstico especificos, que incluem uma avaliagcdo multimodal e uma
interpretagdao dos dados de eletrofisiologia com longa curva de aprendizagem que
deve ser realizada em servicos de referéncia; as manifestacdes oculares de doencas
raras, nomeadamente de doencas metabdlicas, implicam um conhecimento e uma
experiéncia diferenciadoras; finalmente a abordagem e o tratamento do estrabismo,
muito frequente na infancia, implicam um treino especifico e estruturado, que so6 é

Subespecialidade de Oftalmologia Pediatrica e Estrabismo 2
Oftalmologia



ORDEM,
DOS MEDICOS

possivel em servicos com movimento adequado e com oftalmologistas experientes.

E importante sublinhar que a interagdo com criangas e acompanhantes implica um
padrdo de abordagem e comunicagao diferenciado, muitas vezes distante do praticado
na oftalmologia geral, que sendo uma especialidade eminente tecnoldgica, tende a
sobrevalorizar os dados objetivos de avaliagdo. Na crianga, para além das
especificidades técnicas e tecnoldgicas, que implicam um treino e uma aprendizagem
diferenciada, a avaliacdo da funcgdo visual implica um relacionamento adequado,
personalizado, adaptado ao estadio cognitivo da crianga, de forma a obter a sua
atengdo e colaboragio.

Com base na evolugdo cientifica das ultimas décadas, na evolugdo tecnoldgica
adaptada especificamente aos varios escaldes etarios da crianga, com a construgao
de bases normativas especificas, e com base na evolucdo das ciéncias sociais e de
informagdo, a oftalmologia pediatrica, tem sido objeto de crescente interesse entre
as comunidades oftalmolodgica e pediatrica, ganhado énfase como area de prestagédo
de cuidados de saude visual diferenciada nas vertentes médica e cirurgica, aplicada a
criangas e adolescentes; nalguns casos, que incluem o estrabismo e as doengas
metabolicas, a sua diferenciagdo pode mesmo estender-se a doentes adultos, dai a
designagdo proposta incluir o estrabismo.

Finalmente, sublinhamos que a clinica do Estrabismo envolve conceitos e técnicas de
a avaliagdo e tratamento especificas, com uma curva de aprendizagem longa,
inacessivel ao oftalmologista geral, frequentemente transversal ao adulto, como
acontece com as paralisias oculomotoras (quase sempre com diplopia), e em algumas
formas especiais de estrabismo do adulto.

Do exposto, fica clara a importancia de criar uma subespecialidade especifica da
oftalmologia, dedicada a populagdo pediatrica e ao estrabismo do adulto, capaz de
proporcionar cuidados diferenciados e diferenciadores de qualidade clinica compativel
com os padres que se exigem numa sociedade com elevado indice de
desenvolvimento social.

Os proponentes consideram que estdo cumpridos os requisitos impostos pelo artigo
7° do Regulamento Geral dos Colégios de Especialidades e de Competéncias e das
Seccgles de Subespecialidades (Regulamento 628/2016, de 06 de julho com a redagéo
que lhe foi dada pelo Regulamento n.2 951/2022, de 13 de outubro, publicado no diario
da republica 22 série, n.2 198).

Assim, de acordo com o n.2 1 do artigo 7.%

a) a secdo cuja criacdo se propde, corresponde a uma area de saber
especifico da especialidade Oftalmologia (alinea a);

b) A area de saber corresponde a atribuicdbes e competéncias técnico-
cientificas claramente diferenciadas e especificas no ambito da Oftalmologia
(alinea b);
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c) A subespecialidade em causa tem condicdes adequadas para que a
formacdo e o exercicio da atividade sejam realizados em equipas ou unidades
multidisciplinares ou em unidades individualizadas. Na verdade, a
subespecialidade de oftalmologia e estrabismo constante da presente proposta,
acomoda uma transversalidade Unica as multiplas valéncias técnico-cientificas da
oftalmologia, com a particularidade de se adaptarem a idade pediatrica; por outro
lado, a necessidade de intervencao técnica no ambito da competéncia de varios
grupos profissionais, que incluem Técnicos de Diagnodstico e Terapéutica (TDT) e
Enfermeiros, implica que a pratica e a formagao decorram preferencialmente em
servigos ou unidades multidisciplinares.

d) A subespecialidade Oftalmologia Pediatrica e Estrabismo devera ocupar
o/a especialista em parte significativa da sua atividade, cuja proporgdo sera
decidida pelo Colégio da Especialidade de Oftalmologia; no caso vertente, o
Colégio propde que a Oftalmologia Pediatrica e Estrabismo ocupe, no minimo, 50%
da respetiva carga horaria (20 horas) tendo por base o numero de horas de
trabalho num servico hospitalar (40 horas).

e) a Subespecialidade deve ter uma correspondéncia europeia alargada’;

f) Existe em Portugal um numero minimo de 10 médicos especialistas em
Oftalmologia que se dedicam na sua atividade a oftalmologia pediatrica nos
termos que sdo propostos, pelo que estd assegurado o desenvolvimento
sustentado e de qualidade da subespecialidade; trata-se, de resto, de uma area
do conhecimento, com uma procura crescente entre os jovens especialistas de
oftalmologia.

A presente petigdo para a criagdo de uma Secgdo de Subespecialidade de
Oftalmologia Pediatrica e Estrabismo, pretende que a subespecialidade seja criada
no a&mbito do Colégio da Especialidade de Oftalmologia (art? 79, n? 2), devendo ser
ouvido o Colégio da Especialidade de Pediatria, o que se requer.

Nos termos do disposto no artigo 92 do Regulamento, definem-se de seguida:

I. Critérios objetivos de admissdo na seccgdo de subespecialidade (artigo 92, n®
2 al. b),

Il. Curriculo minimo para a formagdo e admissdo na seccdo de
subespecialidade, que inclui a frequéncia de ciclo de estudos especiais em

oftalmologia pediatrica e estrabismo (artigo 92, n¢ 2 al. a),

lll. Membros da Comissao Instaladora (artigo 92, n2 2 al. c).

1 A nivel do International Council of Ophthalmology a 4rea de “Paediatrics & Strabismus” encontra-se
claramente definida. No European Board of Ophthalmology a subespecialidade de “Strabismus and
Paediatric Ophthalmology” também se encontra autonomizada
(https://www.eboonline.org/subspecialty-exam-in-strabismus-and-paediatric-ophthalmology/ ).
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I. Critérios objetivos de admissdo a secgdo da subespecialidade de
oftalmologia pediatrica e estrabismo (art® 92, n?2 al. b):

A. Titulo de especialista em Oftalmologia e inscricao no respetivo colégio.

B. Curriculo minimo para a admissdo na Seccdo de Subespecialidade de
Oftalmologia Pediatrica e Estrabismo por consenso.

B.1. Pratica clinica médica e cirurgica em oftalmologia pediatrica e
estrabismo de pelo menos 5 anos, com horario semanal dedicado de, pelo
menos, 20 horas.

B.2. Experiéncia demonstrada nas varias areas definidas pelo
programa curricular do Curso de Formagdo em Oftalmologia Pediatrica e
Estrabismo (l1).

C. Frequéncia com aproveitamento do Curso de formagdo em Oftalmologia
Pediatrica e Estrabismo (Anexo I), realizado em servico com idoneidade
formativa (Anexo II).

O titulo de subespecialista em Oftalmologia Pediatrica e Estrabismo é atribuido da
seguinte forma:

12 - com base nas alineas A e B a titulo transitorio (requisitos cumulativos),
designando-se por “consenso”; sera atribuida a todos os médicos que a requeiram até
a data de implementagdo do 12 Curso de Formagdo em Oftalmologia Pediatrica e
Estrabismo aprovado pela Ordem dos Médicos, seja, da abertura de inscrigdes;

.2 - pela frequéncia e aproveitamento em Curso de Formagdo em Oftalmologia
Pediatrica e Estrabismo aprovado pela Ordem dos Médicos;

.2 - fora do periodo referido em 1.2, podera ainda ser atribuida a Subespecialidade por
apreciacdo curricular, a médicos cuja pratica na area da Oftalmologia Pediatrica e
Estrabismo nos ultimos 5 anos revele cumprir os requisitos equivalente ao Curso de
Formacdo em Oftalmologia Pediatrica e Estrabismo aprovado pela Ordem dos Médicos.
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ANEXO |

PROGRAMA DOS CURSOS DE FORMAGAO EM OFTALMOLOGIA
PEDIATRICA E ESTRABISMO

A. Duragdo do curso de formacdo: 24 meses (inclui 2 meses de férias).

B. Locais de formacgao: servigos de oftalmologia com idoneidade reconhecida pela
Seccdo de Subespecialidade (ou, transitoriamente pela comissio instaladora). A
idoneidade pode ser atribuida a unidades assistenciais de oftalmologia
preferencialmente multidisciplinares publicas ou privadas, que demonstrem
recursos humanos e tecnolégicos para a formagéo da subespecialidade.

C. Componentes formativas clinicas:

C1. oftalmologia pediatrica — periodo semanal minimo de 12 horas onde se
incluira:

C1.1. consulta geral de oftalmologia pediatrica: primeiras consultas, consultas
provenientes do rastreio de saude visual infantil e refracdo.

C1.2. consulta de oftalmologia pediatrica que inclua as seguintes patologias:
doengas/malformagdes da superficie ocular e do segmento anterior; catarata
congénita; glaucoma congénito.

C1.3. consulta de oftalmologia pediatrica que inclua as seguintes patologias:
doengas/malformagdes do semento posterior; persisténcia da vasculatura fetal;
distrofias da retina; retinopatia da prematuridade.

C1.4. consulta de oftalmologia pediatrica que inclua doentes com uveites
pediatricas.

C1.5. consulta de neuro-oftalmologia pediatrica; alteragdes da inervagdo da
pupila; patologia/malformagdes do nervo éptico; neuropatias opticas da infancia;
paralisias oculomotoras.

C1.6. consulta de orbita pediatrica; patologia traumatica; infegdes/celulites;
tumores da orbita na infancia.

C1.7. consulta de doencas metabdlicas.
C1.8 consulta de baixa visdo pediatrica

C1.9. gabinete de eletrofisiologia ocular: potencias visuais evocados (PEV);
eletroretinograma (ERG); eletro-oculograma (EOG)

C1.10. gabinetes de exames complementares de diagndstico e tratamento:
Gabinete de ortoptica; avaliagdo multimodal da patologia ocular na infancia.
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C1.11. estagio opcional de tumores oculares a realizar no centro de referéncia
para onco-oftalmologia (CHUC) (frequéncia da consulta de retinoblastomas)

C2. estrabismo na crianca e no adulto - periodo semanal minimo de 8 horas
onde se incluira:

C2.1. consulta de clinica do estrabismo e da motilidade ocular; estudo dos
nistagmos.

C2.2. consulta de planos operatérios e de avaliagdo pos operatoria.

C2.3. gabinete de exames complementares de diagndéstico e tratamento:
gabinete de ortdptica; avaliagdo motor e sensorial; tratamento médico do
estrabismo.

C2.4. curriculo cirdrgico minimo definido em C4.3.

C3. servico de urgéncia de oftalmologia em unidade hospitalar com urgéncia
pediatrica.

C3.1. periodo semanal minimo de 6 horas em unidade hospitalar com urgéncia
pediatrica. Deve ser realizada sem sobreposicdo, com o horario dedicado aos
estégios especificos.

C4. bloco operatério — curriculo cirurgico: frequéncia minima de 1 periodo por
semana. Deve cumprir os itens C4.1., C4.2. e C4.3.

C4.1. cirurgia de oftalmologia pediatrica: participar em, pelo menos, 5 cirurgias
de catarata pediatrica; 5 cirurgias de glaucoma pediatrico; 20 cirurgias de
palpebras, vias lacrimais e 6rbita em doentes com idade pediatrica.

C4.2. tratamento de retinopatia da prematuridade. Participar no
rastreio/observagao de pelo menos 30 prematuros. Participar no tratamento de
pelo menos 5 prematuros (os tratamentos podem ser realizados em unidades
neonatais).

C4.3. cirurgia de estrabismo: participar em pelo menos 50 cirurgias de
estrabismo da crianga e/ou do adulto, sendo cirurgiao principal em pelo menos
30 cirurgias; a cirurgia deve ser diversificada, incluindo a abordagem de todos os
musculos extra-oculares).

A frequéncia dos estégios obrigatérios de Oftalmologia Pediatrica e Estrabismo
complementa-se com objetivos tedéricos e praticos do conhecimento e com os
respetivos objetivos de desempenho, definidos pelo programa teoérico (D).

Em adicdo a frequéncia dos estagios, a aquisicdo de competéncias durante o
curso de formagdo em Oftalmologia Pediatrica e Estrabismo terd por base
ferramentas pedagogicas especificas (D).
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D. PROGRAMA TEORICO A DESENVOLVER SIMULTANEAMENTE COM OS ESTAGIOS.

Ferramentas pedagogicas:

1.

2.

Aulas tedricas e teorico-praticas ministradas pelos formadores.
Apresentacdes tedricas.
SessBes clinicas com discussdo de casos clinicos.

Atividade de docéncia no &ambito da formacgdo de internos de
especialidade e alunos de mestrado em medicina.

Atividade de investigagao clinica e/ou laboratorial relacionada com a
area especifica do conhecimento.

Apresentacdo publica de trabalhos relacionadas com a area especifica
do conhecimento.

Participagdo em congressos e reunides cientificas relacionadas com a
area especifica do conhecimento.

(i) OBJETIVOS TEORICOS E PRATICOS DO CONHECIMENTO

1.

1.1.

Oftalmologia Pediatrica:

Embriogénese e genética ocular. Malformagdes congénitas do aparelho
visual.

1.2. Evolugdo da anatomia e da fisiologia do globo ocular e dos anexos na
infancia.

1.3. Desenvolvimento da fungdo visual na crianga.

1.4. Evolucdo da refragdo na infancia.

1.5. Exame clinico em oftalmologia pediatrica: técnicas bésicas de diagndstico
na crianga.

1.6. Técnicas de avaliacdo da acuidade visual adaptadas a crianga.

1.7. Visdo e aprendizagem.

1.8. Patologias genéticas e sindrémicas com impacto oftalmologico.

1.9. ManifestacGes oculares de patologias sistémicas na infancia; doencas
metabodlicas.
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1.10.Doenga visual do prematuro; retinopatia da prematuridade: fisiopatologia,
rastreio e tratamento.

1.11. Patologia palpebral na infancia.
1.12. Patologia das vias lacrimais e anexos oculares.

1.13.Patologia orbitaria na infancia; traumatismo, doengas inflamatodrias,
tumores.

1.14.Doencas da superficie ocular na infancia.

1.15.Patologia do segmento anterior na infancia; distrofias de cornea,
disgenesias do segmento anterior; catarata pediatrica.

1.16.Doencas da retina e do vitreo na infancia.

1.17. Doengas inflamatoérias do globo ocular; uveites na infancia.

1.18.Glaucoma pediatrico.

1.19.Neuroftalmologia pediatrica: alteracdes da inervagdo da pupila;
patologia/malformagdes do nervo dptico; neuropatias dpticas da infancia;
paralisias oculomotoras.

1.20. Patologia infeciosa do globo ocular na crianga.

1.21. Traumatismos oculares pediatricos e traumatismos créanio-encefalicos
com impacto oftalmoldgico.

1.22. Tumores oculares pediatricos.

1.23. Baixa visdo e ajudas técnicas na infancia.

1.24. Imagiologia (ecografia, TAC e RM) em oftalmologia pediatrica.
1.25. Avaliagdo multimodal em oftalmologia pediatrica.

1.26. Estudo eletrofisiolégico da fungdo visual; potencias visuais evocados
(PEV); eletro-retinograma (ERG); eletro-oculograma (EOG).

1.27. Rastreios visuais na infancia.

2. Estrabismo:
1.1. Anatomia e fungdes das estruturas oculomotoras.

1.1.1.  Anatomia e fungdes musculares.
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1.1.2. Estrutura e fisiologia dos musculos extraoculares. Leis da inervacgao.

1.1.3. Anatomia e fungao das estruturas de suporte muscular.

1.1.4. Movimentos oculares simples e complexos; planos espaciais.
1.2. Aspetos sensoriais na clinica de estrabismo.

1.2.1. Adaptagdes sensoriais na infancia.

1.2.2. Avaliagio sensorial na infancia. Testes de avaliacdo sensorial.
1.3. Ambliopia. Causas, fisiopatologia e tratamento.
1.4. Classificagdo dos varios tipos de estrabismo

1.4.1. Estrabismos concomitantes e inconcomitantes.

1.4.2. Estrabismos horizontais e cicloverticais.

1.4.3. Formas especiais de estrabismo.

1.4.4. Sindromes de desinervacdo craniana.

1.4.5. Nistagmos.
1.5. Estudo das alterages oculomotoras. Métodos de avaliagdo do desvio.

1.5.1. Tipos de Cover test; medigdo com prismas.

1.5.2. Sinoptofdéro e Sinoptémetro.

1.5.3. Ecrans de avaliagao com dissociagdo de imagem; coordimetria: ecra
de Hess e correspondentes.

1.5.4. Aplicagao da imagiologia na avaliagao do estrabismo.
1.6. Estudo sensorial. Estudo da visdo binocular.
1.6.1. Fundamentos da visao binocular.
1.6.2. Correspondéncia retiniana. Testes de avaliagdo.
1.6.3. Percegdo simultanea, bifixagdo e estereopsia. Testes de avaliagao.
1.6.4. Diplopia. métodos de avaliagdo e quantificagao.

1.6.5. Aplicagao da realidade virtual na quantificagdo integral do desvio no
estrabismo parético .
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1.7.

Fundamentos do tratamento do estrabismo.

1.8. Tratamento médico do estrabismo.

1.8.1. Tratamento otico.
1.8.2. Prismas.

1.8.3. Tratamento farmacologico.

1.9. Tratamento cirurgico do estrabismo.

1.10.

1.9.1. Cirurgia classica.

1.9.2. Miopexias.

1.9.3. Técnicas especiais de cirurgia do estrabismo.
1.9.4. Tratamento cirurgico do nistagmo.

1.9.5. Avaliagdo pds operatoria.

Iconografia.

(ii)- OBJETIVOS DE DESEMPENHO

1. oOftalmologia Pediatrica:

11. Capacidade de avaliar a fungdo visual da crianca adaptando o exame a
idade e ao seu desenvolvimento cognitivo.

1.2. Capacidade de realizar um exame refrativo objetivo por retinoscopia com
e sem cicloplegia na crianga.

1.3. Capacidade para decidir uma prescrigdo refrativa com base na refragdo
e noutros pardmetros valorizaveis da avaliagdo clinica integral.

1.4. Capacidade de integrar as competéncias da fungdo visual com o
processo de aprendizagem.

1.56. Capacidade de diagnosticar e caracterizar uma ambliopia.

1.6. Capacidade de diagnosticar causas de ambliopia e prescrever
tratamento personalizado.

1.7. Capacidade de reconhecer as patologias genéticas e sindromicas com
manifestagdes oculares.
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Capacidade de reconhecer e diagnosticar as manifestagdes oculares de
patologias sistémicas na infancia, nomeadamente das doengas
metabolicas mais prevalentes.

1.9. Capacidade de avaliar as alteragdes visuais do prematuro; capacidade
de diagnosticar, estadiar e tratar ou referenciar em tempo Uutil a
retinopatia da prematuridade para tratamento.

1.10. Capacidade de diagnosticar e tratar patologia palpebral na infancia.

1.11. Capacidade de diagnosticar e tratar patologia das vias lacrimais e anexos
oculares na crianga.

1.12. Capacidade de diagnosticar e tratar ou referenciar patologia orbitaria na
infancia.

1.13. Capacidade de diagnosticar e tratar patologia da superficie ocular na
infancia.

1.14. Capacidade de diagnosticar e tratar patologia do segmento anterior na
infancia; capacidade de avaliar o impacto da catarata na fungéo visual;
capacidade de tratar ou referenciar a catarata para tratamento em
tempo util.

1.15. Capacidade de diagnosticar patologia da retina e do vitreo na infancia;
capacidade de tratar ou referenciar para tratamento em tempo util.

1.16. Capacidade de diagnosticar e tratar patologia inflamatodrias do globo
ocular.

1.17. Capacidade de diagnosticar um glaucoma pediatrico; capacidade de
tratar ou referenciar em tempo util.

1.18. Capacidade de diagnosticar e tratar patologia neuroftalmologia
pediatrica.

1.19. Capacidade de diagnosticar e tratar patologia traumatica ocular.
Capacidade para avaliar o impacto oftalmolégico dos traumatismos
cranio-encefalicos.

1.20. Capacidade de investigar, diagnosticar e caracterizar os tumores
oculares pediatricos. Capacidade de referenciar em tempo Util para o
centro de referéncia nacional.

1.21. Capacidade de reconhecer e prescrever ou realizar técnicas de
estimulagdo e ajuda visual nas criangas com baixa visao.

1.22. Capacidade de identificar e prescrever técnicas de imagiologia em
oftalmologia pediatrica.
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1.23.

1.24.
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Capacidade de prescrever e interpretar a avaliagdo multimodal em
oftalmologia pediatrica.

Capacidade de prescrever e interpretar a avaliacdo eletrofisiologica da
funcao visual em casos pediatricos.

2. Estrabismo:

2.1.

2.2.

2.3.

2.4.

Capacidade de avaliar e diagnosticar os varios tipos de estrabismo.

Capacidade de avaliar e caracterizar os movimentos oculares simples e
complexos.

Capacidade de realizar o estudo motor ocular numa crianga ou num
adulto.

2.3.1. Capacidade de identificar os varios tipos de alteracdes dos
movimentos oculares.

2.3.2. Capacidade de realizar e interpretar manobras e testes de
diagnostico de avaliagdo motora ocular.

2.3.3. Capacidade de interpretar os exames de avaliagdo motora ocular.
Capacidade de diagnosticar e caracterizar alteragdes sensoriais.

2.4.1. Capacidade de realizar e interpretar os testes de diagndstico de
avaliagdo sensorial.

2.4.2. Capacidade de estudar a correspondéncia retiniana.
2.4.3. Capacidade de interpretar os exames de avaliagao sensorial.
2.4.4. Capacidade de estudar, e caracterizar uma diplopia; capacidade de

formular um diagnéstico etiolégico de correspondéncia motora
perante um doente com diplopia.

2.5. Capacidade de diagnosticar e caracterizar os varios tipos de nistagmo.

2.6. Capacidade de usar e prescrever técnicas de imagiologia na avaliagdo do
estrabismo.

2.7. Capacidade de realizar tratamento otico, incluindo prismas, e
tratamento farmacoldgico em casos de estrabismo.

2.8. Capacidade de decidir e realizar planos operatérios em caso de
estrabismo com indicagao cirurgia.

Subespecialidade de Oftalmologia Pediatrica e Estrabismo 13

Oftalmologia



ORDEM,
DOS MEDICOS

2.9. Capacidade de realizar as multiplas técnicas de cirurgia de estrabismo,
nomeadamente técnicas de retroinsergdo, ressecdo, miopexia, e
algumas técnicas especiais.

2.10. Capacidade de tratar médica e cirurgicamente o nistagmo.

PROCESSO DE AVALIAGAO. AVALIAGAO CONTINUA E AVALIAGAO FINAL

A formacdo de Subespecialistas é da responsabilidade do diretor/coordenador das
unidades de oftalmologia pediatrica e estrabismo com idoneidade formativa atribuida
pela comissdo instaladora e/ou pela respetiva Secgdo depois de aprovado, no ambito
das competéncias da OM.

Podem ser formadores todos os médicos dos servicos ou unidades idoneas que
possuam a Subespecialidade de Oftalmologia Pediatrica e Estrabismo.

Os cursos de formagdo devem obedecer aos seguintes critérios de avaliacao:

A avaliacdo dos formandos sera realizada de forma continua ao longo dos respetivos
estdgios. Para esse efeito os formandos deverdo ter um caderno curricular
preferencialmente digital (logbook) com o registo de toda a atividade médica, cirurgica
e cientifica:

O registo deve conter informagdo sobre: (i) frequéncia dos estagios e as patologias
observadas e tratadas no ambito dos objetivos de formacdo teodrico-pratica e de
desempenho; (ii) observacdo, participacdo e a realizacdo de manobras terapéuticas e
atos cirurgicos, no ambito da exigéncia do programa formativo, e (iii) atividade
cientifica, nomeadamente, apresentacdes publicas, aulas, participacdo em féruns de
discussdo clinica, publicagdes, atividades de docéncia, atividade de investigacao
clinica e/ou laboratorial, e participagdo em congressos e reunides cientificas
relacionadas com a area especifica do conhecimento.

Os dois estagios de Oftalmologia Pediatrica e de Estrabismo serdo objeto de relatério
préoprio e de classificacdo pelos meédicos formadores, no minimo de dois. A
classificacdo atribuida a cada relatério serda a média aritmética da classificacéo
atribuida pelos formadores.

A classificagio final da frequéncia do curso de formagao serd a média ponderada dos
dois estagios, segundo a formula:

cf = nota oftalmologia pediatrica 60% + nota de estrabismo 40%.

A classificacéo final dos estagios (cf) tera uma ponderagdo de 50% na classificagio
da prova de discussao curricular no exame nacional.

Para obter o titulo de subespecialistas, os formandos deverdo realizar provas de
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avaliacdo final, perante um juri constituido por 3 membros do corpo docente.

A provas de avaliagdo final constam de (i) prova de discussdo curricular (ii) prova
pratica; (iii) prova teodrica. As provas sdo realizadas de forma sequencial e sdo

eliminatorias.

As classificagBes parciais terdo por base os critérios definidos nas grelhas 1,2 e 3 em
anexo (Anexo Ill) ao presente documento.
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ANEXO Il - CRITERIOS PARA ATRIBUIGAO DE IDONEIDADE FORMATIVA

Para efeito de atribuicdo de idoneidade formativa em Oftalmologia Pediatrica e
Estrabismo, serdo considerados requisitos minimos das unidades e/ou servigos:

1.

Ter um coordenador com o titulo de Subespecialista em Oftalmologia Pediatrica
e Estrabismo, inscrito na respetiva secgao da OM, com o grau de consultor.

2. Autonomia técnica e um numero minimo de dois oftalmologistas com o titulo de
subespecialistas em Oftalmologia Pediatrica e Estrabismo inscritos na respetiva
seccao de subespecialidade.

3. Os formadores deverdo ter um horario minimo semanal de 28 horas.

4. Possuir no minimo um elemento de enfermagem em presenca fisica na unidade.

5. Possuir permanentemente, no minimo um TSDT, em presenca fisica.

6. Uma vez que as unidades, em principio, funcionam integradas em servigos ou
departamentos de oftalmologia, devem ter instalagdes proprias com espagos
dedicados especificamente a criangas e acompanhantes.

7. Possuir um movimento de doentes suficientemente numeroso e nosologicamente
diversificado, em idade pediatrica, para permitir um treino eficaz na
subespecialidade.

8. As unidades devem ter capacidade de ministrar estdgios de oftalmologia
pediatrica e estrabismo em areas especificas que incluam todos os itens proprios
das competéncias vertidas no programa formativo.

9. As unidades sevem dispor de secretariado préprio.

10. As unidades devem estar integradas em servigos ou departamentos com arquivo
clinico, de preferéncia digitalizado, organizado e auténomo.

11. As unidades formativas devem estar integradas em instituicdes com servigo ou
departamento de pediatria que contemplem: internamento, servico de
neonatologia, cuidados intensivos pediatricos, unidade de doengas metabdlicas, e
servico de urgéncia pediatrica.

12. As unidades formativas devem estar integradas em instituicdes com servigo ou
departamento de neurologia.

13. As unidades formativas devem estar integradas em instituicdes com servico de
anestesia com capacidade para realizar anestesia em qualquer idade pediatrica.
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14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24,
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As unidades formativas devem possuir periodos de bloco operatério dedicados
(no minimo 2 periodos semanais).

As unidades devem possuir pelo menos um gabinete especifico de diagndstico e
tratamento ortoptico, e devem possuir a seguinte tecnologia: (i) todo o
equipamento basico de ortoptica para avaliagdo motora e sensorial, que deve
incluir sinoptoféro e/ou Sinoptdémetro e coordimetro;

As unidades devem ter ao seu dispor a seguinte tecnologia (nas unidades e/ou
nos servigos onde estdo integradas): (i) auto-refratdmetro e auto-refratdmetro
pediatrico; (ii) tecnologia multimodal de avaliagdo do segmento anterior:
topografo, paquimetro, OCT, e microscopia confocal; (iii) tecnologia de registo de
imagem do segmento anterior; (iv) retinégrafo; (v) tecnologia de registo de imagem
do segmento posterior em recém nascidos e lactentes (RetCam ou equivalente);
inclui angiografia; (vi) tecnologia multimodal de avaliagdo do segmento posterior;
inclui OCT pediatrico; (vii) equipamento de eletrofisiologia; (vii) campimetria; (ix)
ecografia (deve incluir UBM) e biometria.

As unidades devem possui equipamento LASER por oftalmoscoépio indireto.

As unidades devem estar integradas em instituigdes com servigo ou departamento
de imagiologia.

As unidades devem ser auditadas com regularidade em complementaridade com
as auditorias do servigo ou departamento em que estao integradas.

As unidades deverdo ter um programa de péds-graduagdo credivel. Devem
promover a realizagdo de reunibes clinicas regulares, pelo menos uma vez por
semana. As reunides devem compreender a apresentacido de casos clinicos, com
discussdo e revisdo tedrica, apresentacdo de temas tedricos e aulas por
subespecialistas.

No ambito do curso de formagdo em Oftalmologia Pediatrica e Estrabismo, as
unidades devem incluir programas de investigagdo clinica e a participagdo em
ensaios clinicos e/ou estudo multicéntricos.

Com base na sua atividade, as unidades devem estruturar-se de forma a
proporcionar aos formandos a possibilidade de apresentar comunicagdes
cientificas em reunides médicas e cientificas nacionais e internacionais, bem
como publicar artigos cientificos em revistas nacionais e internacionais.

As unidades devem garantir junto das diregcbes de servigo ou departamento, a
existéncia literatura cientifica especifica da area de formagao em oftalmologia
pediatrica e estrabismo.

As unidades devem ter acesso autbnomo e permanente a Internet, para todos os
seus médicos.
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25. As unidades devem ter organizada a documentagdo iconografica e pedagogica de
diapositivos, imagens, fotografias, filmes e videos, preferencialmente em
plataforma digital.

26. Além dos estagios e frequéncias realizadas nas unidades nacionais idoneas, os
formandos podem realizar estagios complementares em servigos nacionais e/ou
estrangeiros desde que sejam realizados em locais de qualidade reconhecida nas
areas de oftalmologia pediatrica e estrabismo.
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ANEXO Il - Avaliagdo Final da Subespecialidade de Oftalmologia Pediatrica
e Estrabismo

A avaliacdo final consta de trés provas publicas e eliminatdrias: discusséo curricular,
prova pratica e prova teodrica (prova oral ou prova teodrica escrita). A classificacdo da
avaliagao final resulta da média aritmética simples das classificacdes obtidas na prova
curricular, pratica e tedrica, arredondada as centésimas. Na nota de avaliacdo final da
prova de discussdo curricular, a média ponderada da classificagdo obtida durante os
estégios dos programas da formagdo especializada, tem um peso de 50%.

Parametros a avaliar na Prova de Discussao Curricular:

a) Avaliagio da frequéncia e do cumprimento dos objetivos tedricos e praticos
constantes do programa de formagao.

b) Descrigdo e analise da evolugdo da aquisigdo das competéncias (objetivos
de desempenho) ao longo do curso de formagdo, com incidéncia sobre os

registos de avaliagdo continua.

c) Descrigdo e analise do contributo do trabalho do formando para o
funcionamento da unidade

c) Frequéncia de estagios e/ou formag&es cujo conteldo esteja inserido no
programa de formagao da subespecialidade.

d) Publicagdo ou apresentagdo publica de trabalhos no &ambito da
subespecialidade

e) Participagio, dentro da especialidade, na formag&o de outros profissionais.

Parametros a avaliar na Prova Pratica:
a) Metodologia de observagdo do doente.
b) Integragdo de conhecimentos expressa na qualidade da anamnese, na
elaboracdo da histéria clinica, na observacdo e na discussdo de
diagnosticos diferenciais.

c) Exames complementares solicitados e sua justificagéo.

d) Relatorio final como forma de expressio da integragdo de conhecimentos
necessarios ao diagnostico, plano terapéutico, plano de seguimento e
progndstico.

e) Discussdo do caso clinico.
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Parametros a avaliar na Prova Teorica (Oral)

a) Nivel de conhecimentos nas varias areas da patologia oftalmolégica
infantil.

b) Nivel de conhecimentos das técnicas de diagndstico e terapéutica.

c) Capacidade de integragdo dos conhecimentos cientificos e técnicos.

Grelha/matriz de avaliagao da discussao curricular

Cotagéao Cotagéao

Parametros a avaliar

Maxima Atribuida

Cumprimento do plano de
Avaliagdo global do Curriculum Formagao.

6.0 Vitae Atividade médica.
Atividade cirurgica.
Cumprimento do plano de
N . ~ . Formagao.
4.0 Avaliagdo da discussao curricular ¢

Atividade médica.
Atividade cirurgica.

Participagdo em tarefas
1.0 organizativas e outras de
interesse para a unidade.
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Grelha/matriz de avaliagdo da discussao curricular (cont)

Cotagdo Parametros a avaliar Cotagao
Maxima Atribuida

A . Internacionais:
Frequéncia de Reunibes . .
0.5 . s Nacionais:
Cientificas
Total:
A . L Internacionais:
Frequéncia de Cursos Tedrico- te. aC.IO aIs
0.5 f " Nacionais:
Praticos e Cursos Praticos
Total:
10 Acgdes formativas (Estagios no No Pais:
’ Pais ou no Estrangeiro / duragdo) | No Estrangeiro:
Autor / Co-Autor
Apresentagdes em Reunides Comunicagoes:
0.5 Cientificas Nacionais (Autor / Co-| Posters:
autor) Videos:
Fotos:
Autor / Co-Autor
Apresentagdes em Reunides Comunicagoes:
1.0 Cientificas Internacionais (Autor | Posters:
/ Co-autor) Videos:
Fotos:
Publicagbes no ambito da
Oftalmologia em Revistas Autor / Co-Autor
3.0 Nacionais e Internacionais Indexadas:
’ (Indexadas, ndo-indexadas, com | N3o indexadas:
Fator de Impacto e N2 de Em Plataformas digitais:
citagoes)
Autor/Co-Autor
L. e e Internacionais:
0.5 Prémios Cientificos . .
Nacionais:
Total:
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Grelha/matriz de avaliagdo da discussao curricular (cont)

Cotagdo Parametros a avaliar Cotagao
Maxima Atribuida

Trabalhos escritos (protocolos)
ou apresentados em reunides Escritos:

gerais ou de formagdo no ambito | Apresentados:
do Servigo

Participagdo na formag&o pré-
0.5 graduada e pds-graduada de
outros profissionais médicos

Atividades desenvolvidas em
0.5 programas doutorais e de
investigacao clinica
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Grelha/matriz de avaliagao da Prova Pratica

Cotagao n . Fundamentagio da Cotagao
L. Parametros a avaliar ~ . o e
Maxima cotacao atribuida atribuida

1.0 Metodologia de observagio do
: doente
Integragdo de conhecimentos
expressa na qualidade de anamnese
3.0 na elaboragéo da historia clinica, na
observagdo e na discussdo de
diagnésticos diferenciais
2.0 Exames complementares solicitados
: e sua justificagio
Relatdrio final como forma de
expressao da integragdo de
5.0 conhecimentos necessarios ao
diagnéstico, plano terapéutico, plano
de seguimento e prognodstico
7.0 Discussédo do caso clinico
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Grelha/matriz de avaliagdo da Prova Teérica (Oral)

Subespecialidade de Oftalmologia Pediatrica e Estrabismo

Oftalmologia

= Fundamentacgao =
Cotacao A . ~ Cotacao
. . Parametros a avaliar da cotacao e o,
Maxima o . atribuida
atribuida
Nivel de conhecimentos nas ,
5.0 , . . o areas da
varias oftalmoldgica pediatrica.
5.0 Nivel de conhecimentos nas varias areas
: do estrabismo da crianca e do adulto
4.0 Nivel de conhecimentos das técnicas de
: diagnostico e terapéutica
Capacidade de integracdo dos
6.0 . . e ..
conhecimentos cientificos e técnicos
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