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RESUMO
A manufatura aditiva, mais popularmente conhecida como impressão tridimensional, baseia-se no 
desenvolvimento de um objeto com a ajuda de um software de desenho assistido por computador 
seguido de sua impressão por meio da deposição de uma matéria-prima, camada por camada, para a 
construção do produto desejado. Existem vários tipos de técnicas de impressão tridimensional, e o tipo 
de processo de impressão escolhido depende da aplicação específica do objeto a ser desenvolvido, 
dos materiais a serem utilizados e da resolução necessária à impressão do produto final. A impressão 
tridimensional abriu perspectivas na pesquisa e revolucionou o campo das ciências da saúde, com 
a possibilidade de criação e de desenvolvimento de produtos personalizados de maneira rápida, 
econômica e de forma mais centralizada do que no processo de manufatura tradicional. As tecnologias 
de manufatura aditiva remodelaram os diagnósticos médicos; as medidas preventivas e pré-operatórias; 
o tratamento e a reabilitação, assim como os processos de engenharia de tecidos nos últimos anos. 
Na oftalmologia, as aplicações da impressão tridimensional são extensas. Modelos anatômicos para 
aplicação na área da educação e planejamentos cirúrgicos, desenvolvimento de implantes, lentes, 
equipamentos para diagnósticos, novas aplicações terapêuticas e desenvolvimento de tecidos oculares 
já estão em desenvolvimento. Por possuir um campo amplo e ser alvo de pesquisa constante, a área 
oftalmológica permite que a manufatura aditiva ainda seja amplamente utilizada a favor dos médicos 
e dos pacientes. 

ABSTRACT
Additive manufacturing, more popularly known as three-dimensional (3D) printing, is based on the 
development of an object with the help of computer-aided design software followed by its printing 
through the deposition of a material, layer by layer, to create the desired product. There are several 
types of 3D printing techniques and the type of printing process chosen depends on the specific 
application of the object to be developed, the materials to be used, and the resolution required 
to print the final product. 3D printing has brought new perspectives to research and revolutionized 
the field of health sciences, with the possibility of creating and developing customized products in 
a faster, more economical, and more centralized way than in the traditional manufacturing process. 
Additive manufacturing technologies have reformulated medical diagnostics, preventive, preoperative, 
treatment, and rehabilitation, as well as tissue engineering processes in recent years. In ophthalmology, 
the applications of 3D printing are extensive. Anatomical models for application in education and surgical 
planning, development of implants, lenses, diagnostic equipment, new therapeutic applications, and 
development of ocular tissues (3D bioprinting) are already under development. As it has a wide field 
and is the subject of constant research, the ophthalmic area allows additive manufacturing to still be 
widely used in favor of doctors and patients.
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INTRODUÇÃO
A impressão tridimensional, também conhecida como 
manufatura aditiva, é um processo de depósito de algum 
material, camada por camada, com o objetivo de se cons-
truir um objeto.(1) Ela se diferencia das técnicas mais co-
mumente conhecidas, em que um material é removido 
de um objeto maior por meio da manufatura subtrativa, 
com produção de resíduos. Considerada a próxima tec-
nologia disruptiva, similar à inteligência artificial e ao 
aprendizado de máquinas, a impressão tridimensional é 
uma abordagem revolucionária para a fabricação de bens 
e serviços.(2)

A manufatura aditiva tem sido utilizada na cons-
trução de edifícios, no entretenimento, na indústria da 
moda, na arte e nas joias. É aplicada desde as indústrias 
de automóveis e a aeroespacial até a biomédica e farma-
cêutica. Dentro da área da saúde, foi utilizada inicialmen-
te para planejamentos cirúrgicos, criação de implantes e 
fins educacionais. Dentro do setor farmacêutico, foi apli-
cada para o desenvolvimento de vários produtos, como 
comprimidos de liberação controlada, polipílulas, filmes 
orodispersíveis, microagulhas, adesivos transdérmicos 
entre outros. A impressão tridimensional possibilitou a 
medicina personalizada, que tem o potencial de revolu-
cionar o setor de saúde e cujo objetivo é adaptar uma me-
dicação a um determinado indivíduo, levando em consi-
deração sua fisiologia, sua resposta ao medicamento e seu 
perfil genético,(3)

As tecnologias de manufatura aditiva remodelaram 
os diagnósticos médicos, as medidas preventivas e pré-
-operatórias, o tratamento e a reabilitação, assim como 
os processos de engenharia de tecidos nos últimos anos.
(4) As características de alta capacidade de customização, 
resposta consistente e personalização fazem com que a 
impressão tridimensional tenha um grande potencial na 
promoção do desenho e fabricação de produtos médicos.
(5) Diante do potencial da aplicação da impressão tridi-
mensional na oftalmologia, este trabalho teve como obje-
tivo revisar o funcionamento dessa tecnologia, bem como 
os processos que são utilizados, e, finalmente, explorar 
as diferentes formas em que a impressão tridimensional 
tem sido utilizada no campo da oftalmologia. 

PROCESSO DE IMPRESSÃO 
TRIDIMENSIONAL 
O desenho técnico tem um papel importante no desen-
volvimento científico e tecnológico da humanidade. Ao 
longo dos séculos, os desenhos foram aprimorados e no-
vas técnicas de representação foram surgindo, conforme 

a complexidade das peças e produtos iam se desenvolven-
do. Softwares de desenhos tridimensional são sistemas 
de desenho automatizados em que se podem desenhar 
rascunhos ou ideias substituindo o rascunho manual por 
um processo automatizado, utilizando dimensões e, con-
sequentemente, produzindo modelos e desenhos deta-
lhados com conceitos e terminologias usadas no desenho 
tridimensional, facilitando o trabalho de criação.(6) O pro-
cesso de impressão tridimensional se inicia com a criação 
de um modelo tridimensional, com auxílio de um softwa-
re assistido por computador (CAD), e a conversão desse 
desenho para um formato que possa ser executado pela 
impressora, assim como o standard tessellation language 
(STL). Em seguida, ocorre a divisão do modelo tridimen-
sional em camadas e projeção do caminho de impressão 
(densidade de preenchimento, ângulo, formato, aspecto 
exterior etc.); posteriormente, acontece a impressão em 
si, em que a impressora cria um objeto por meio da leitu-
ra das informações dos arquivos com cortes seccionados 
transversalmente e os imprime, camada por camada, com 
os materiais disponíveis; finalmente, a última etapa con-
siste no pós-processamento dos objetos impressos.(5)

MÉTODOS DE IMPRESSÃO 
TRIDIMENSIONAL
Existem vários tipos de técnicas de impressão tridimen-
sional, as quais podem ser classificadas em três grupos 
principais, com base em seus respectivos mecanismos 
comuns: métodos baseados em extrusão, métodos à base 
de pó e métodos por fotopolimerização (induzida por luz). 
O tipo de processo de impressão escolhido não depende 
apenas da aplicação específica, mas também dos mate-
riais a serem utilizados e da resolução necessária dos ob-
jetos a serem produzidos.(7) 

Nos métodos baseados em extrusão, o material a ser 
utilizado como matéria-prima é espalhado por meio de bo-
cal. Dentre eles, a fused filament formation (FFF) é a técnica 
de impressão tridimensional mais difundida e reconheci-
da, também comumente conhecida como modelo de fusão 
e deposição. O nome da marca registrada é Fused Deposition 
Modeling, ou FDM™, da Stratasys. Hoje em dia, as impres-
soras tridimensionais FFF podem ser encontradas em to-
dos os lugares, de grandes indústrias a casas, cobrindo 
uma enorme variedade de aplicações. O grande sucesso 
dessa técnica está relacionado com a variedade de mate-
riais disponíveis, a flexibilidade em termos de dimensões 
de impressão, sua facilidade de uso e o baixo custo relativo. 
Por esses motivos, essas impressoras são as primeiras que 
vêm à mente ao se pensar em impressão tridimensional.(7) 
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Esse tipo de impressora possui uma cabeça de impres-
são que se move em dois eixos e uma base que se move em 
um eixo adicional.(8) Nesse processo, o polímero na forma 
de filamento passa por um bocal aquecido, provocando 
o seu derretimento. Em seguida, o material semissólido 
será depositado camada por camada, até a formação do 
objeto, com base nas especificações do arquivo CAD.(5,7) 
Esse processo leva em torno de 20 minutos a 20 horas ou 
mais, a depender do tamanho, da complexidade e da reso-
lução do objeto a ser impresso. A resolução da impressora 
está relacionada à dimensão do filamento extrudado, que 
se relaciona ao diâmetro interno das cabeças de extrusão, 
assim como de condições como viscosidade, temperatura 
e velocidade de impressão.

Apenas materiais termoplásticos podem ser utiliza-
dos como matérias-primas nesse processo.(7,8) Os mais 
populares são a acrilonitrila butadieno estireno (ABS) e 
ácido polilático (PLA). Os demais materiais são o polica-
prolactona (PCL), policarbonato (PC), poliestireno (PS), 
polieterimida (PEI), poli(éter-éter-cetona) (PEEK) e vários 
tipos de polietileno (PE), incluindo LDPE (PE de baixa 
densidade), LLDPE (PE linear de baixa densidade) e HDPE 
(PE de alta densidade). Os materiais mais comumente 
utilizados são o PLA, álcool polivinílico e ABS, dos quais 
o primeiro é o mais biocompatível e o último é o mais tó-
xico.(8,9) Esses tipos de materiais são comumente usados 
para imprimir componentes automotivos, instrumentos 
cirúrgicos, protótipos, vários tipos de embalagens, arqui-
tetura de pequenos jardins, brinquedos e muitos outros 
produtos que estão em nosso dia a dia. 

Os polímeros usados para produção das impressões 
tridimensionais, em sua maioria, são degradados lenta-
mente e permanecem no meio ambiente por muitas cen-
tenas de anos. Por esse motivo, a poluição ambiental as-
sociada a esse tipo de resíduos é um problema sério. Para 
minimizar a poluição ambiental e encontrar uma alterna-
tiva para reduzir as fontes de plástico, muitos trabalhos 
têm sido realizados para obtenção de uma nova geração 
de materiais para impressão tridimensional. Além disso, 
o uso de vários aditivos com aumento de peso molecu-
lar e melhora da mecânica dos polímeros reciclados tem 
sido amplamente estudado. A reutilização de impressões 
malsucedidas, peças usadas, protótipos descartáveis e re-
síduos não necessariamente usados originalmente para a 
impressão tridimensional como fonte de materiais para a 
produção de filamentos é benéfica tanto economicamen-
te quanto para o meio ambiente.(9) 

Nesse processo, o material termoplástico, na for-
ma de filamento, enrolado em bobinas é controlado por 

engrenagens. Tal polímero atravessa o bico extrusor, o 
qual se encontra aquecido à temperatura que permita sua 
fusão, movimentando-se a uma dada velocidade selecio-
nada e usando coordenadas cartesianas (nos três eixos 
X, Y e Z), realizando o depósito do filamento até gerar a 
peça de interesse numa plataforma, a qual, após o arrefe-
cimento, permite a geração de modelos tridimensionais 
físicos, com base em modelos tridimensionais digitais.

Nos métodos à base de pó, processo no qual o uso de 
alta temperatura funde áreas de um leito de pó, temos a 
sinterização seletiva a laser, conhecida como selective laser 
sintering, ou SLS. Ela emprega energia a laser para aquecer 
e fundir as partículas de pó que se solidificam para formar 
um objeto em tridimensão. Os principais componentes 
desse modelo de impressão são a plataforma de espalha-
mento, o leito de pó e o sistema a laser. O pó a ser utilizado 
é espalhado uniformemente na plataforma com ajuda de 
um rolo. Ocorre o aquecimento do material na plataforma, 
mas ele é fundido com o auxílio do sistema de laser, que se 
move em duas dimensões, de acordo com o que é prede-
terminado para a produção do produto final, juntamente 
com a movimentação da plataforma. Isso é repetido em di-
ferentes alturas, até que o objeto final seja impresso. Após 
o resfriamento dentro da impressora, o produto é coletado 
do pó solto, de forma manual ou com auxílio de uma penei-
ra. Trata-se de um processo de produção rápido e em eta-
pa única, sem utilização de solventes e que produz objetos 
com alta resolução, devido à precisão do laser.

Nos métodos de fotopolimerização (induzida por luz), 
processo no qual um monômero líquido é curado por irra-
diação de luz, temos a estereolitografia, conhecida como 
stereolithography (SLA). Ela é baseada no endurecimento 
de uma resina líquida por meio da fotopolimerização uti-
lizando a luz ultravioleta (UV). A primeira camada, após 
ser traçada pelo laser nos eixos x e y direcionado por es-
pelhos de varredura é fotopolimerizada e se conecta à pla-
taforma. A plataforma, então, move-se ao longo do eixo z 
até uma extensão que depende da largura de cada cama-
da. Em seguida, a resina líquida é redistribuída acima da 
camada previamente endurecida, para seu posterior en-
durecimento, e o processo é continuado para se construir 
o objeto tridimensional. Depois de finalizada a impressão, 
o objeto é, então, limpo com álcool, para retirada da resina 
excedente. Um tratamento posterior ao objeto impresso 
pode ser realizado, utilizando-se um forno UV para seu 
fortalecimento. Os materiais utilizados para a impressão 
com SLA devem ser fotocuráveis. A vantagem desse pro-
cesso de impressão inclui a alta resolução e o baixo estres-
se térmico envolvido.(7,10)
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A bioimpressão é uma tecnologia inovadora e com 
grande potencial para a área das ciências da saúde, a qual 
derivou da  impressão tridimensional, e permite a pro-
dução de scaffolds/suportes ou microtecidos, com distri-
buição homogênea de células, materiais e moléculas ao 
longo da estrutura. Tem sido usada na medicina regene-
rativa para construir tecidos como pele, osso e cartilagem. 
As biotintas são formulações que compõem células e po-
dem incluir biomateriais e componentes biologicamente 
ativos. Desse modo, uma abordagem técnica diferente 
compatível com a deposição de células vivas torna-se ne-
cessária.(10) Por ser uma tecnologia emergente, esforços 
de pesquisa estão sendo envidados no desenvolvimento e 
na combinação de materiais/moléculas (biocompatíveis 
e biodegradáveis). Tais avanços podem ser verificados 
nos estudos de Hull et al.(11) e Antezana et al.(12) Existem 
diferentes tipos de bioimpressão, como assistidas por 
laser, baseadas em SLA, acústicas ou máquinas magnéti-
cas, assistidas por pressão ou baseadas em gotículas. As 
técnicas baseadas em pressão assistida (extrusão) são as 
mais desenvolvidas, e o termo geral “bioprinter” é usado 
principalmente de forma comercial para equipamentos 
disponíveis com base na extrusão de tintas, géis e pastas 
contendo células por meio de uma seringa.(7,13)

IMPRESSÕES EM QUARTA E 
QUINTA DIMENSÕES
Apesar da vantagem de se conseguirem dispositivos bio-
médicos com geometria precisa, os produtos impressos 
em três dimensões são incapazes de imitar tecidos hu-
manos devido às suas características estáticas e inani-
madas. Desse modo, a bioimpressão ideal precisa ter a 
capacidade de responder ao dinamismo do corpo huma-
no, a fim de alcançar uma integração. Enquanto na im-
pressão tridimensional os materiais são depositados em 
posições predefinidas durante o processo de impressão 
e geram um produto final permanente, a impressão em 
quatro dimensões tem o potencial de criar peças capazes 
de possuir propriedades e funções mutáveis de acordo 
com as condições ambientais. Nesse processo, acrescen-
ta-se a ideia do tempo à impressão tridimensional con-
vencional, e este é levado em consideração após o pro-
cesso final de impressão. Isso é conseguido por meio de 
sofisticados projetos digitais e do uso de materiais inte-
ligentes que são programados para se transformarem ao 
longo do tempo de forma responsiva a estímulos, como 
temperatura, umidade, luz, campo magnético, campo 
elétrico, pH, concentração iônica e outros compostos 
químicos, de acordo com a aplicação desejada.(14)

A principal diferença entre a impressão tridimensio-
nal e a impressão em cinco dimensões é que a última uti-
liza a técnica de impressão de cinco eixos para produzir 
objetos em múltiplas dimensões. A mesa de impressão 
pode se mover para trás e adiante em dois eixos além dos 
eixos X, Y e Z da impressão tridimensional. A principal 
vantagem da tecnologia em cinco dimensões é a possi-
bilidade de criação de peças mais resistentes devido à 
presença de camadas curvas. No futuro, assim como a im-
pressão tridimensional e em quatro dimensões, essa tec-
nologia poderá criar inovações disruptivas. Vislumbra-se 
a possibilidade de fabricação por meio da impressão em 
cinco dimensões de ossos artificiais (curvos e resistentes) 
para cirurgias. Isso criará infinitas possibilidades e forne-
cerá um serviço excelente para melhora da qualidade de 
vida dos pacientes.(15)

IMPRESSÃO TRIDIMENSIONAL 
NA OFTALMOLOGIA
O campo da oftalmologia começou a implantar a im-
pressão tridimensional na área da educação por meio 
de modelos anatômicos, nos planejamentos cirúrgicos, 
em modelos de pesquisa, implantes, lentes, diagnósti-
cos, aplicações terapêuticas e, mais recentemente, na 
proteção ocular durante a pandemia da doença pelo co-
ronavírus 2019 (COVID-19).(16) Ela permite um desenho 
econômico e a produção de instrumentos que auxiliem 
na detecção precoce de condições oculares comuns, 
bem como o desenvolvimento de dispositivos diagnós-
ticos e terapêuticos que podem ser personalizados.(1) Seu 
primeiro uso na área surgiu com modelos de cavidades 
orbitárias. A impressão tridimensional agregou valor às 
reconstruções de traumas orbitários, defeitos congêni-
tos e ressecções tumorais, além de impulsionar a reabili-
tação e a radioterapia da órbita. No quesito planejamen-
to pré-operatório, implantes orbitários personalizados e 
guias cirúrgicos para melhor localização de regiões para 
osteotomias foram desenvolvidos. Dentre os dispositi-
vos orbitários, temos próteses órbito-faciais e oculares, 
conformadores de cavidades anoftálmicas e dispositivos 
para aplicação de radioterapia intraorbitária. Na cate-
goria de estudos na órbita, tem-se a produção de mo-
delos orbitários para treinamento cirúrgico e modelos 
orbitários para aulas de anatomia.(17) Estudo realizado 
em Curitiba (PR) produziu, por meio de impressora tri-
dimensional, implantes de resina fotocurável para evis-
ceração e avaliou-se, por meio de estudo clínico, a bio-
compatibilidade deles. A produção dos implantes pela 
técnica de impressão tridimensional utilizando essa 
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resina permite a disponibilização rápida e acurada do 
produto final, o que faz com que seja um implante pro-
missor para o mercado brasileiro, visto que, atualmente, 
somente um produto internacional possui registro em 
agências regulatórias para a mesma finalidade.(18)

Xie et al.(19) utilizaram a impressão em três dimensões 
para construírem um modelo físico de olho que pudesse 
simular corretamente o desempenho óptico do olho hu-
mano. Modelos de olhos podem ser usados para simular o 
desempenho óptico de olhos normais, olhos patológicos 
e para o desenvolvimento e avaliação de correções des-
tinadas à melhora da qualidade das imagens retinianas. 
Os modelos físicos de olhos são mais completos e deta-
lhados do que os olhos esquemáticos para essas questões. 
Os olhos físicos podem ser aplicados para calibrar ins-
trumentos oftalmológicos, para educação e treinamento 
de oftalmologistas e para avaliação de materiais optica-
mente ativos, como lentes intraoculares e lentes de con-
tato. Foram desenvolvidos três modelos com ametropias 
diferentes. Os parâmetros ópticos dos modelos de olhos 
foram baseados no olho de Navarro, e a tecnologia de im-
pressão tridimensional foi relatada pela primeira vez nes-
se tipo de construção.

Dentro da área da retina, diversas estruturas já foram 
desenvolvidas com auxílio de exames de imagem. Por 
meio da tomografia de coerência óptica, uma imagem 
detalhada da vasculatura coroideana foi conseguida. 
Imagens de exames normais e de tumores pigmentários 
coroideanos foram selecionadas e alguns modelos foram 
enviados para impressão tridimensional por meio de dife-
rentes tecnologias (estereolitografia e fusão e deposição). 
A análise dos modelos de impressão em três dimensões 
obtidos permite uma caracterização espaço-anatômica 
detalhada de vasos coroidais, tumores pigmentários da 
coroide e suas interações com outras estruturas oculares. 
Além disso, as capacidades de representar visualmente 
e de ampliar a vasculatura coroidal permitem que esses 
modelos sirvam para propósitos didáticos, mais especi-
ficamente como modelos táteis usados na educação mé-
dica, dos pacientes e seus parentes, incluindo deficientes 
visuais.(20) Por meio da implementação da angiografia por 
tomografia de coerência óptica como uma nova técnica 
para visualização da vascularização retiniana e suas cone-
xões superficiais e profundas, um modelo de circulação 
retiniana com magnificação em torno de 66% a 100% foi 
impresso em três dimensões. Esse recurso pode ajudar a 
melhorar a avaliação diagnóstica de doenças vasculares 
da retina e servir como uma plataforma para interven-
ção terapêutica de estratégias de desenvolvimento de 

medicamentos. Outra aplicação potencial dessa tecno-
logia inclui o auxílio à conceitualização de distúrbios da 
retina e para finalidade educacional.(21)

Simuladores cirúrgicos e laboratórios experimentais, 
mais popularmente conhecidos pelo nome em inglês wet 
labs, têm ganhado popularidade na prática clínica, uma 
vez que facilitam o domínio de técnicas pelos residentes e 
minimizam complicações cirúrgicas. Um protótipo para 
treinamento da ceratoplastia endotelial da membrana de 
descemet (DMEK, do inglês descemet membrane endotelial 
keratoplasty) foi criado utilizando-se córneas humanas 
acopladas a câmaras anteriores artificiais formadas por 
íris produzidas por impressão tidmensional.(22) O treina-
mento baseado em simulação tornou-se uma parte inte-
grante da educação cirúrgica. Para cirurgia de estrabismo, 
no entanto, os programas de residência em oftalmologia 
ainda dependem tradicionalmente da sala de cirurgia e 
da experiência sob a supervisão direta de mentores para 
o desenvolvimento de habilidades. Essa dependência da 
experiência ao vivo se deve parcialmente à falta de simu-
ladores adequados. Por meio da tecnologia da impressão 
tridimensional, um modelo cirúrgico para treinamento 
de cirurgias de estrabismo foi criado e validado, compa-
rando-se o treinamento em cirurgias de olhos de ratos e 
a experiência cirúrgica de cirurgiões de estrabismo. Tal 
simulador foi desenvolvido com auxílio de imagens de 
tomografia computadorizada e ressonância magnética da 
órbita, e foram criadas estruturas como o globo, os mús-
culos extraoculares, a conjuntiva, a córnea e a face. Cada 
olho pode ser usado para quatro ou oito cirurgias muscu-
lares práticas, a depender das técnicas utilizadas.(23) Um 
simulador para treinamento de adaptação de lentes de 
contato rígidas gás-permeáveis, capaz de simular patolo-
gias corneanas variadas, foi criado por meio da impressão 
tridimensional. Ele foi acoplado a uma espécie de bastão, 
o que permite sua colocação em posição vertical e a análi-
se dos padrões de adaptação de lentes de contato à lâmpa-
da de fenda.(24) Vatankhah et al.(25) evidenciaram a eficácia 
da aplicação da impressão tridimensional no ensino de 
residentes em oftalmologia no aprendizado da anatomia 
e patologias orbitárias. Um grupo de residentes (grupo 
controle) foi treinado por meio de metodologias tradicio-
nais, e o outro, que apresentou melhores resultados nas 
avaliações posteriores ao treinamento, foi treinado com a 
utilização da manufatura aditiva.

Dentro da área de testes utilizados na prática clínica, 
aparelhos oftalmológicos e dispositivos de auxílio óptico 
já foram impressos pela impressão tridimensional: dispo-
sitivos para teste de sensibilidade ao contraste, oclusores 
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com buracos estenopeicos, adaptadores de filtros de dife-
rentes tonalidades, dispositivos de magnificação e adap-
tador de celular para lâmpada de fenda e microscópio.(8,26)

A reabilitação óptica na afacia após facectomia por 
catarata congênita é crucial para o adequado desenvolvi-
mento da visão. Infelizmente, armações ópticas infantis 
nem sempre possuem formatos que possibilitem uma 
boa adaptação. Utilizando-se de uma tecnologia capaz 
de escanear e capturar um modelo em três dimensões da 
face de um paciente, óculos personalizados e adaptados 
para crianças com anomalias craniofaciais congênitas fo-
ram impressos em impressoras tridimensionais.(27)

Dispositivos prismáticos foram impressos para am-
pliação de campo de visão e prevenção de colisões em pa-
cientes com hemianopia homônima, com visão monocu-
lar ou para aqueles com perda de campo periférico.(1) Rufai 
et al.(28) relataram a avaliação neuro-oftalmológica apri-
morada de gêmeos craniópagos (gêmeos siameses ligados 
pelo crânio) utilizando-se tomografia de coerência óptica 
portátil, lâmpada de fenda portátil, oftalmoscopia indireta 
e avaliação modificada de olhar preferencial para progra-
mação cirúrgica de separação dos irmãos. A equipe fez uso 
de avaliação radiológica detalhada, impressão tridimen-
sional e simulação de realidade virtual para programação 
das intervenções cirúrgicas escalonadas, que evoluíram 
com sucesso.

Dentro da área cirúrgica oftalmológica, o processo de 
manufatura aditiva permitiu o desenvolvimento do anel 
de cana (CR), um dispositivo em três dimensões de expan-
são da pupila. Esse foi o primeiro aparato de uso intrao-
cular projetado e fabricado com tecnologia de impressão 
tridimensional. O CR consiste em um segmento de anel 
contendo oito partes alternativas (um lado orientado para 
cima e um lado orientado para baixo) para abraçar a borda 
pupilar. O dispositivo é inserido na câmara anterior por 
meio de uma incisão corneana transparente triplanar 
e acoplado à borda da íris com auxílio de seus orifícios. 
Consegue-se uma dilatação pupilar de 6,5mm quando o 
anel é colocado corretamente na borda pupilar da íris.(29) 
Najavas et al.(30) demostraram a viabilidade de impressão 
de um sistema de cânulas de trocater transconjuntival 
para vitrectomia por meio do uso de tecnologia de im-
pressão tridimensional disponível comercialmente. As 
cânulas foram fabricadas como peças únicas e testadas 
em olhos de porco. O software utilizado para o desenvolvi-
mento das peças permite ao cirurgião selecionar o perfil 
de lâmina, o comprimento da cânula, seu eixo e estilo de 
alça ideais para aquele procedimento proposto. Essa tec-
nologia tem o potencial de permitir o desenho rápido de 

instrumentos e possibilitar melhorias que poderiam ser 
prototipadas e testadas localmente por cirurgiões vitre-
orretinianos em todo o mundo. Além disso, um catálogo 
de muitos instrumentos padronizados ou customizados 
poderia ser armazenado de forma on-line e acessado re-
motamente via internet para uma impressão sob deman-
da dentro centros cirúrgicos. Um dispositivo para trata-
mento cirúrgico personalizado da foveosquise miópica de 
forma eficaz, segura e precisa foi projetado por impressão 
tridimensioanal. Tal técnica é útil para programação da 
altura da endentação e posição do dispositivo em combi-
nação com a vitrectomia via pars plana.(31) Utilizando-se 
imagens de tomografia computadorizada para desenvol-
vimento de uma geometria tridimensional exata do olho 
de um paciente, foram desenvolvidas fivelas maculares 
individualizadas para tratamento da maculopatia tracio-
nal miópica. Utilizando-se de softwares para desenvolvi-
mento dessa geometria tridimensional, a fivela é criada 
com uma trajetória ajustada personalizada e, posterior-
mente, impressa em três dimensões com polímeros bio-
compatíveis.(32)

Na área da catarata, a impressão em três dimensões 
pode oferecer uma opção mais barata e uma solução mais 
acessível para a produção customizada de lentes intraocu-
lares. Por meio de dados topográficos, a impressão de lentes 
de contato personalizadas pode ser uma área promissora 
tanto para correção óptica como para delivery de medica-
mentos à superfície ocular.(1) No quesito medicamentos a 
serem utilizados na oftalmologia, foi desenvolvida uma 
haste para delivery de drogas injetáveis de implantação 
intraocular destinada ao tratamento de doenças vascula-
res retinianas. A técnica de impressão em três dimensões 
possibilitou a produção de bastões de fármaco com várias 
dimensões, diferentes concentrações de drogas e o dese-
nho de múltiplas camadas, que permite o ajuste do perfil 
de liberação do sistema de entrega duplo de fármacos. A 
haste foi injetada no vítreo de ratos de uma forma menos 
invasiva do que os dispositivos presentes no mercado atu-
almente, usando uma agulha de pequeno calibre. O bastão 
de medicamentos desenvolvido apresenta como vanta-
gens a possibilidade de introdução intraocular de uma 
forma menos invasiva e a liberação controlada por tempo 
de bevacizumabe e dexametasona. Além disso, o estudo 
demonstrou melhor eficácia terapêutica em comparação 
com a injeção intravítrea comercializada de bevacizumabe 
em ratos, e o dispositivo pode ser aplicado não somente 
para suprimir a angiogênese em retinopatias vasculares, 
mas também para aplicações biomédicas relacionadas à 
angiogênese em geral, como na terapia do câncer.(33)
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No glaucoma, a impressão tridimensional de um 
olho com fluxo de entrada e saída por meio de uma vál-
vula para simular a dinâmica do humor aquoso possibi-
litou o estudo de glaucomas induzidos por deformações 
irianas.(1) A bioimpressão e bioengenharia possibilitaram 
o desenvolvimento de um modelo de doença in vitro que 
permite estudos fisiológicos e patológicos relativos à re-
gulação do fluxo do humor aquoso e a malha trabecular 
humana, o que possibilita uma melhor compreensão do 
glaucoma induzido por esteroides e a descoberta acelera-
da de novos alvos terapêuticos. Para projetar um modelo 
da malha trabecular humana in vitro que simula a patolo-
gia do glaucoma induzido por esteroides, foram emprega-
das técnicas fotolitográficas em combinação com cultura 
de células da malha trabecular não patológica, seguidas 
do tratamento com esteroides. Foi demonstrado que um 
sistema modelar de perfusão por meio de uma malha tra-
becular glaucomatosa induzida por esteroides por bioen-
genharia pode ser uma plataforma clínica relevante para 
o estudo a longo prazo da fisiopatologia desse tipo de 
glaucoma e para testes de fármacos.(34) Talvez o potencial 
mais atraente deste tipo de tecnologia resida na possibi-
lidade de impressão de tecidos em um nível celular para 
atender às necessidades no mundo das doenças da córnea 
e da retina.(1)

Ranganathan et al.(35) fizeram um compilado abran-
gente sobre as principais e mais recentes tecnologias de 
manufatura aditiva disponíveis, bem como suas aplica-
ções no segmento oftalmológico.

Na área de bioimpressão, a impressão tridimensional 
de matrizes que propiciem o crescimento e a diferencia-
ção de células da retina para estudo in vitro de diversas 
patologias retinianas encontra-se em constante desen-
volvimento. Biopolímeros de colágeno, ácido hialurônico 
e gelatina se mostraram biocompatíveis e promissores 
para o desenvolvimento de células pluripotentes de hu-
manos e células retinianas de ratos.(36) Kim et al.(37) desen-
volveram substratos que mimetizam uma membrana de 
Bruch utilizando uma biotinta derivada de membrana de 
Bruch suína, com o objetivo de cultivar células do epité-
lio pigmentado da retina (EPR) com funções que podem 
ser úteis para um modelo in vitro e possível transplante 
de EPR. A escassez de córneas de doadores é um grave 
problema global, e, portanto, o desenvolvimento de subs-
titutos viáveis para córneas doadoras é alvo de equipes 
de pesquisa em todo o mundo. Zhang et al.(38) desenvol-
veram um desenho personalizado de um substituto da 
córnea com base em uma modelagem matemática e o au-
xílio de uma tomografia computadorizada de uma córnea 

natural. Utilizando um processo de bioimpressão tridi-
mensional, esta pesquisa abre caminhos para um estudo 
mais aprofundado da construção in vitro de substitutos 
do estroma da córnea e os resultados sugerem que uma 
estrutura geométrica personalizável e com desempenho 
óptico pode ser conseguida. A placa tarsal é um dos com-
ponentes mais importantes da pálpebra. É composto de 
densos tecidos conjuntivos, fibras elásticas ricas e um 
grande número de glândulas meibomianas. Estudo de-
senvolvido por Chen et al.(39) teve como objetivo avaliar 
o desenvolvimento de células similares aos meibócitos 
semeadas em uma estrutura de PCL para desenvolvi-
mento por meio da engenharia de tecidos de uma placa 
tarsal. Citocompatibilidade, adesão celular, proliferação 
e adipogênese foram verificados in vitro usando sebóci-
tos humanos e in vivo em camundongos com resultados 
promissores. 

Por se tratar de uma área de grande investimento 
em pesquisas e desenvolvimentos tecnológicos, a oftal-
mologia ainda poderá se beneficiar muito da manufa-
tura aditiva, em especial na área de desenvolvimentos 
personalizados.
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