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Introdução 
A hemorragia sub-retiniana associada a membranas neovasculares é uma das complicações da DMRI exsudativa, 
originando frequentemente um mau prognóstico visual. A remoção cirúrgica da hemorragia e da membrana sub-
retiniana pode melhorar a capacidade visual do doente. 
 
Material e Métodos 
Os autores apresentam o vídeo da abordagem cirúrgica de uma hemorragia sub-retiniana num doente com DMRI 
exsudativa. 
O doente, do sexo feminino, com 92 anos, apresentava diminuição da acuidade visual (AV) do olho direito (OD) e 
metamorfópsias, desde há cerca de 3 semanas. Antecedentes pessoais e familiares irrelevantes. Nega medicação 
anti-agregante plaquetar ou anti-coagulante. 
Ao exame objectivo oftalmológico, apresentava uma AV corrigida (AVC) OD de 2,5/10 e do olho esquerdo (OE) 2/10. 
À biomicroscopia apresentava catarata cortico-nuclear bilateral. Na fundoscopia, no OD, salientava-se uma 
hemorragia sub-retiniana adjacente à arcada temporal superior com cerca de 5 diâmetros de disco, a atingir o limite 
superior da fóvea, associada a alterações maculares sugestivas de fibrose. No olho esquerdo (OE), apresentava 
alterações maculares e do epitélio pigmentar da retina e drusens dispersos, alterações também presentes no OD 
para além das já descritas. Foi realizada Tomografia de Coerência Óptica (OCT) e Angiografia Fluoresceínica (AF), 
confirmando-se o diagnóstico de DMRI exsudativa com membrana neovascular e fibrose retiniana (ODE). 
O doente foi submetido a cirurgia sub-macular (vitrectomia pars plana (VPP), com drenagem da hemorragia e 
remoção de componente fibrótico sub-retiniano), combinada com cirurgia de catarata (facoemulsificação e inserção 
de lente intra-ocular). 
 
Resultados 
Boa evolução clínica após cirurgia, com desaparecimento das metamorfopsias, AVC de 5/10 (OD), diminuição do 
edema macular confirmada por OCT e melhoria morfológica dos achados fundoscópicos. 
 
Conclusões 
A hemorragia sub-retiniana está associada a um mau prognóstico visual em doentes com DMRI. Neste vídeo mostra-
se uma possível abordagem cirúrgica nestes doentes, com boa evolução clínica e funcional, contribuindo para um 
melhor prognóstico. 
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