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RESUMO

Descritores:

Gonioscopia; Glaucoma; Pressao Objetivo: Avaliar a eficdcia da trabeculotomia transluminal assistida por gonioscopia correlacionada
intraocular; Trabeculectomia com a gravidade do glaucoma.
Keywords: Métodos: Anélise restrospectiva de prontuérios de pacientes que foram submetidos a trabeculotomia
Gonioscopy; Glaucoma; transluminal assistida por gonioscopia no periodo de 2019 a 2021 em um hospital privado.
Intraocular pressure; Resultados: Vinte olhos foram submetidos a trabeculotomia transluminal assistida por gonioscopia
Trabeculotomy (dois olhos) ou facectomia e trabeculotomia transluminal assistida por gonioscopia (18 olhos). Pacientes
portadores da doenca avancada obtiveram reducdo de SmmHg (26,5%) na presséo intraocular, com
bid reducdo de 2,3 drogas, e olhos com glaucoma leve ou moderado apresentaram redugdo de 8mmHg
?g/cf/zlo; (40%) na presséo intraocular média e 2,1 drogas. Metade dos olhos operados teve hifema nos primeiros
dias como principal complicagéo cirrgica.
W’;\fggz"; Conclusdo: A trabeculotomia transluminal assistida por gonioscopia é um procedimento eficaz na
reducdo da pressdo intraocular e na reducdo da quantidade de drogas em uso, apresentando maior
Autor correspondente: reducdo da pressdo intraocular em olhos com glaucoma leve/moderado.
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INTRODUCAO

O glaucoma é uma neuropatia éptica multifatorial carac-
terizada pela degeneracdo progressiva das células gan-
glionares da retina, associado ao aumento da resisténcia
de drenagem do humor aquoso pela malha trabecular.” O
objetivo principal dos tratamentos existentes consiste em
reduzir a pressao intraocular (PIO) por meio de colirios hi-
potensores, laser e cirurgia.?

Nas tltimas décadas, o tratamento cirirgico em pa-
cientes com glaucoma primario de angulo aberto (GPAA)
consistia na trabeculectomia e nos implantes de drena-
gem. Contudo, devido as complicagdes evidenciadas, no-
vas técnicas, mais seguras e toleradas, foram desenvolvi-
das.34 As cirurgias microinvasivas para glaucoma (MIGS,
sigla do inglés minimally invasive glaucoma surgery) séo
procedimentos que proporcionam intervencdo, as ve-
zes precoce, no curso da doenga, com uma variedade de
vantagens em relacdo as cirurgias tradicionais ja difun-
didas.” Nesse contexto, a trabeculotomia transluminal
assistida por gonioscopia (GATT, sigla do inglés gonios-
copy-assisted transluminal trabeculotomy), desenvolvida e
apresentada em 2014 por Grover et al., é considerada uma
cirurgia angular e que ndo envolve o implante de Micro
Stent na cdmara anterior. ®35°

O procedimento consiste em uma goniotomia com
fio cirtirgico de polipropileno (Prolene® 5.0), aumentan-
do a drenagem do humor aquoso e, consequentemente,
reduzindo a PIO.?5 Por ser realizado ab interno, a GATT
possibilita manter a conjuntiva intacta, sem interferir
na realizagdo de cirurgias futuras, caso seja necessario.
Trata-se de um procedimento seguro, que demanda
maior habilidade do cirurgido e requer pouco tempo
para realizacdo.*® O objetivo do procedimento é reduzir
a dependéncia de colirios, ao se reduzir a PIO. Ha relatos
na literatura de casos em que a reducao obtida por meio
da GATT se manteve por 2 anos ap6s o procedimento.
Tal resultado é comparéavel ao da trabeculectomia ou de
implantes de drenagem.>*5%Grover et al. referem que
pacientes com glaucoma mais avangado tendem a ter
baixa eficacia com o procedimento, quando comparados
a pacientes com glaucoma leve e moderado, e atribuem
essa caracteristica a possiveis alteracdes anatOmicas
promovidas pela doenca."”

A complicacdo pos-operatéria mais comum é o hife-
ma, que ocorre em 30% dos pacientes, sendo transitério,
na maior parte dos casos, e resolvendo-se em até 1 més.
Outras complicacoes ja observadas sdo a inflamacao ocu-
lar prolongada e o aumento transitério da PIO devido ao
uso de corticoide no pés-operatério imediato e tardio.?

Diante da escassez de publicacdes, principalmente
pelarecente divulgacdo técnica desse procedimento, bus-
cou-se avaliar a eficdcia e os principais efeitos colaterais
de pacientes submetidos a GATT, comparando os resulta-
dos em olhos portadores de glaucoma grave com pacien-
tes com glaucoma leve ou moderado.

O objetivo deste estudo foi avaliar a eficacia da trabe-
culotomia transluminal assistida por gonioscopia corre-
lacionada com a gravidade do glaucoma.

METODOS
Descricdo retrospectiva de andlise de prontudrios de pa-
cientes que foram submetidos a GATT no periodo entre
2019 e 2021 no Hospital de Olhos Leiria de Andrade, em
Fortaleza (CE).

O estudo seguiu todos os protocolos de seguranca do
paciente e de seus dados e foi aprovado pelo Conselho de
Ftica do Hospital Universitario Walter

Cantidio da Universidade Federal do Ceard, sob pare-
cer #4.865.247, CAAE 45319121.3.0000.5045.

Grupos

Todos os pacientes foram submetidos a um exame go-
nioscépico pré-operatério, o qual revelou um angulo
aberto. A cirurgia foi realizada em adultos com olhos ndo
submetidos previamente a procedimento cirtrgico para
glaucoma. Os pacientes foram divididos em dois grupos:
um de pacientes com glaucoma avanc¢ado, com escavagao
do nervo éptico entre 0,9 ou 1, e 0 outro grupo com glau-
coma leve ou moderado, com olhos apresentando escava-
cdo menor ou igual a 0,8. A escavacao do nervo 6ptico foi
mensurada por meio da avaliagdo de retinografias. Todas
as imagens foram avaliadas por dois especialistas em
glaucoma. A concorddncia interobservador foi avaliada
usando Coeficiente de Correlacdo Intraclasse (ICC, sigla
do inglés intraclass correlation coefficient). Esse coeficien-
te pode assumir valor de zero a um, com zero indicando
nenhuma concordancia e um indicando concordancia
perfeita. Calculou-se o valor da escavacao média dos dois
avaliadores para checar se 0 ICC atingira o valor adequado.

O procedimento de trabeculotomia
transluminal assistida por gonioscopia

A GATT consiste em uma goniotomia ab interno realiza-
da no quadrante nasal, apés abertura com agulha de 26 G,
abordando o canal de Schlemm com fio cirtrgico de po-
lipropileno (Prolene®) 5.0, que é conduzido internamen-
te, avancado em circunferéncia de 3602 Ao completar o
trajeto planejado, a extremidade do fio é tracionada para
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a cdmara anterior (Figura 1). Para os casos em que foi in-
dicada cirurgia combinada, foi realizado primeiramente
a facoemulsificacdo (FACO) seguida pela GATT. Em todos
os olhos, foram mantidos aproximadamente dois tercos
da cdmara anterior preenchida com substancia viscoelas-
tica e boa pressurizacgao ao final da cirurgia, visando pre-
vencdo de hifema. Apds a cirurgia, todos os pacientes
receberam tratamento tépico de antibiético com amplo
espectro e esteroide tépico. O antibiético foi interrompi-
do apos a primeira semana pés-operatéria, mas o esteroi-
de foi reduzido progressivamente, ao longo de 30 dias.

- : -

Figura 1. Etapas da trabeculotomia transluminal assistida por
gonioscopia. (A) Confecgdo do flange no fio Prolene® (5.0)
usando cautério a pilha. (B) Inser¢do do fio Prolene® no ca-
nal de Schlemm pela abertura realizada com agulha de 26G.
(C) O fio é direcionado 360° pelo canal, saindo pelo local da
abertura. (D) Tracdo das extremidades do fio, realizando a
goniotomia em 360°.

Anilise estatistica

Foi utilizado uma metodologia estatistica descritiva
com medidas de dispersao central e teste estatistico t de
Student, considerando significancia com p<0,05. Todas
as andlises estatisticas foram conduzidas com STATA,
versdo 13 (StataCorp LP, College Estacdo, Texas, Estados
Unidos).

RESULTADOS

Foram coletados dados de 16 prontudrios, totalizando
vinte olhos submetidos a GATT (dois olhos) ou FACO e a
GATT (18 olhos). Todos os olhos foram submetidos a go-
niotomia por abertura em 360 O padrdo para contem-
placdo de todos os pacientes foi 60 dias ap6s o procedi-
mento. Dezenove olhos foram diagnosticados com GPAA
e apenas um com glaucoma juvenil. O ICC foi de 0,88 (in-
tervalo de confianga de 95%), para o acordo de graduacao

para mensuracao das escavacoes dos nervos épticos dos
pacientes incluidos no estudo.

A média de idade entre os pacientes foi de 67 anos. A
PIO média pré-operatério foi de 19,6+6,8mmHg, com uso
de2,6+0,9 drogas, e, ap06s 60 dias do procedimento, foi ve-
rificada PIO média de 13,1+2,9mmHg, com uso de 0,4+0,8
drogas. Sobre as complica¢des cirtrgicas, a hipertensdo
intraocular (acima de 212mmHg) foi verificada na primeira
semana em 18 pacientes, porém com boa resolucio até o
décimo dia apds a cirurgia. Metade dos pacientes apre-
sentou hifema nos primeiros dias como principal compli-

cacdo cirurgica (Figura 2).

Figura 2. Hifema visualizado no primeiro dia pds-cirurgia de
trabeculotomia transluminal assistida por gonioscopia.

Os dados demograficos e aqueles relacionados ao
procedimento entre os grupos de glaucoma avancado e o
grupo de glaucoma leve/moderado estao demonstrados
natabela1.

Tabela 1. Dados comparativos de olhos submetidos a tra-
beculotomia transluminal assistida por gonioscopia em olhos
com glaucoma leve/moderado e glaucoma avancado

Glaucoma leve/ Glaucoma
moderado avangado Valor de p

(n =10) (n=10)
Sexo (masculino/feminino) 1/9 4/6
Lateralidade (direita/esquerda) 6/4 4/6
Idade, anos 64 71
Pré-operatério
PIO + DP, mmHg 20,4+7,4 18,8+6,4 0,3050
Uso de drogas + DP 2,9+0,8 2,3+1,05 0,0764
Pés-operatério
PIO (mmHg) + DP 12,4+2,3 13,8+3,35 0,1401
Uso de drogas + DP 0,8+1,03 0 0,0071
Hifema, n (%) 6 (60) 4 (40)

PIO: pressao intraocular; DP: desvio-padréo
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DISCUSSAO
A GATT é uma forma de trabeculotomia ab interno, con-
sistindo em uma técnica cirtirgica menos invasiva, a qual
foi desenvolvida para diminuir a PIO em pacientes com
GPAA. A grande vantagem do procedimento é sua capa-
cidade de reduzir a PIO e, em muitos casos, eliminar ou
postergar a necessidade de uma cirurgia tradicional (tra-
beculectomia ou implantes de drenagem), associada a
uma taxa de sucesso de 85%.% Além disso, comparada a
outras cirurgias menos invasivas (MIGS), ela pode abor-
dar 360° da malha trabecular.” Varios estudos provaram
que a GATT foi um procedimento seguro, uma vez que as
complicagdes raramente ameagaram a visao.®

Embora a maioria dos pacientes com GPAA apoés a
GATT ainda precise de medicacdo hipotensora para atingir
a PI0O-alvo, é significativa a diminuicdo da quantidade de
drogas usadas. Neste estudo, a diminuigao da PIO foi, em
média, de 6,5mmHg (PIO média pré de 19,6mmHg+6,8 ver-
sus 13,1mmHg+2,9 pés) associada a reducdo média de 2,2
drogas (2,6%0,9 pré versus 0,4+0,8 p6és) no periodo avalia-
do. Grover et al. encontraram diminui¢do média da PIO de
9,2mmHg aos 24 meses com diminuicdo de 1,43 medica-
mento para glaucoma. A porcentagem de diminuicdo da
PIO foi de 37,3% ao final de 24 meses." verificaram a dimi-
nuicdao média de 1,68 medicacdo ap6s o procedimento.?

Pacientes com glaucoma mais avanc¢ado ou com
mais idade tendem a ter menos eficacia da cirurgia quan-
do comparados aos mais novos ou com glaucoma leve a
moderado.®° [sso porque, nos pacientes com glaucoma
avancado, os canais coletores e o plexo intraescleral sdo
mais fibrosados e menos funcionantes, ocorrendo uma
resisténcia pos-trabecular ao escoamento do humor
aquoso.™ Outros autores sugerem que é possivel que o
uso crénico de medicamentos antiglaucoma em pacien-
tes idosos pode causar atrofia do sistema de drenagem
distal.t® Neste estudo, olhos com glaucoma avancado
apresentaram reducao de smmHg (26,5%) com reducao
de 2,3 drogas (2,3+1,05 pré versus nenhuma droga pds).
Os olhos com glaucoma leve ou moderado apresenta-
ram reducdo de 8mmHg (40%) na PIO média e 2,1 drogas
(2,9+0,87 pré versus 0,8+1,03 pds), mostrando que o pro-
cedimento pode ser eficaz em pacientes com glaucoma
avancado e em estagio inicial ou moderado, porém com
maior reducdo da PIO nesses ultimos. A diferenca entre
as médias (pré versus pos) dos grupos (glaucoma avanca-
do versus ndo avancado) apresentou poder do teste esta-
tistico préximo de 80% (0,7877).

Grover et al. verificaram que, em pacientes pseudo-
facicos, a GATT tende a apresentar maior propor¢ao de
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falha, com maior proporcdo para reoperacao apos 24 me-
ses, e que pacientes submetidos a GATT em olhos com
trabeculectomia ou dispositivo de drenagem obtiveram
diminuicdo significativa na PIO de 10,6mmHg, com re-
ducdo de 1,1 medicamento para glaucoma ao longo de 24
meses.® Nao foram realizados procedimentos fistulizan-
tes prévios em nenhum dos olhos deste estudo.

A complicagdo pés-operatéria mais comum da cirurgia
de GATT é o hifema, que ocorre em aproximadamente 30%
dos pacientes, com resolucdo completa dentro de 1 més.’s#)
O hifema é causado principalmente pelo refluxo de sangue
dasveias episclerais.®” Nesta avaliacdo, metade dos pacientes
apresentou hifema. O grupo com glaucoma leve/moderado
apresentou maior incidéncia (60% versus 40%), porém, pelo
fato de apresentarem menor idade média (64,3 versus 71,1
anos), pode ter ocorrido alguma influéncia. Para reduzir a
chance de hifema no pés-operatério, Grover et al. sugeriram
que 25% da camara anterior deva ser preenchida com subs-
tancia viscoelastica no final da cirurgia, e a cabeca também
deve ser elevada a 30° durante as primeiras1a2 semanas.'” A
presenca de substancia viscoelastica justifica a hipertensdo
intraocular observada nos primeiros dias apés a cirurgia.

As limitacdes deste estudo sdo o baixo nimero de
olhos operados e o pouco tempo de acompanhamento,
sendo um maior tempo de acompanhamento fundamen-
tal para definicoes de eficacia. No entanto, dada a nature-
za nascente dessa cirurgia, o acompanhamento limitado
ndo foi devido a perda de acompanhamento. Além disso,
adecisdo de uma intervencao cirtrgica esteve puramente
a critério do cirurgido individual.

CONCLUSAO

A trabeculotomia transluminal assistida por goniosco-
pia pode efetivamente diminuir a pressdo intraocular
e a quantidade de medicamentos para pacientes com
glaucoma primario de dngulo aberto, apresentando mais
eficdcia em pacientes com glaucoma leve ou moderado.
Ainda, o procedimento parece ser um tratamento segu-
1o, eficaz e promissor em pacientes nos diversos estagios
do glaucoma, principalmente nos casos em estagio leve a
moderado. Mais estudos sdo necessarios para a avaliacao
prospectiva da eficicia do procedimento em um tempo
mais longo.
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