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APRESENTAÇÃO
	
Temos a satisfação de apresentar a nova obra, no campo das Ciências da saúde, 

intitulada “Medicina: Atenção as rupturas e permanências de um discurso científico” 
inicialmente dividida em dois volumes. O agregado de capítulos de ambos os volumes 
compreende demandas científicas e trabalhos desenvolvidos com acurácia científica e 
com o fim de responder às demandas da saúde que porventura ainda geram rupturas no 
sistema.

Pretendemos direcionar o nosso leitor de forma integrada à uma produção científica 
com conhecimento de causa do seu título proposto, o que a qualifica mais ainda diante 
do cenário atual. Consequentemente destacamos a importância de se aprofundar no 
conhecimento nas diversas técnicas de estudo do campo médico/científico que tragam 
retorno no bem estar físico, mental e social da população. 

Reafirmamos aqui uma premissa de que os últimos anos tem intensificado a 
importância da valorização da pesquisa, dos estudos e do profissional da área da saúde. 
Deste modo, essa obra, compreende uma comunicação de dados muito bem elaborados 
e descritos das diversas sub-áreas da saúde oferecendo uma teoria muito bem elaborada 
nas revisões literárias apresentadas, assim como descrevendo metodologias tradicionais e 
inovadoras no campo da pesquisa.  

A disponibilização destes dados através de uma literatura, rigorosamente avaliada, 
evidencia a importância de uma comunicação sólida com dados relevantes na área médica, 
deste modo a obra alcança os mais diversos nichos das ciências médicas. A divulgação 
científica é fundamental para romper com as limitações nesse campo em nosso país, assim, 
mais uma vez parabenizamos a estrutura da Atena Editora por oferecer uma plataforma 
consolidada e confiável para estes pesquisadores divulguem seus resultados.  

Desejo a todos uma excelente leitura!

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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RESUMO: O glaucoma de ângulo aberto (GAA) 
é uma doença geneticamente determinada que 
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advém do aumento da pressão intraocular (PIO), decorrente de uma lesão do nervo óptico, 
cursando com alteração do campo visual. As formas de tratamento do GAA incluem o uso 
de colírios betabloqueadores, mitóticos, colírios a base de prostaglandinas e cirúrgico, por 
meio do uso de gel stent. Este último apresentou- se como uma inovação para controlar a 
progressão do GAA, utilizando na técnica um stent composto de gelatina reticulada com 
glutaraldeído, de forma microinvasiva (MIGS). O objetivo desta revisão foi analisar a eficiência 
do gel stent em diminuir a PIO, independentemente das técnicas, frente ao tratamento 
do glaucoma de ângulo aberto. Os autores pesquisaram os bancos de dados do PubMed 
(MEDLINE), LILACS, DOAJ e BVS e um total de 29 artigos científicos foram selecionados 
e incluídos após a aplicação dos critérios.  O presente texto propõe uma revisão de artigos 
selecionados, foi observado que o gel stent obteve eficácia na totalidade dos estudos em 
que foi utilizado como tratamento, mesmo sendo encontradas poucas complicações após o 
procedimento. Em conclusão, vale ressaltar que o mesmo obteve boa segurança sistêmica, 
além de ter melhorado a qualidade de vida dos pacientes, já que o uso crônico dos colírios 
causa efeitos colaterais.
PALAVRAS-CHAVE: Glaucoma; Ângulo aberto; Stent; Tratamento.

GEL STENT AND ITS EFFECTIVENESS IN THE TREATMENT OF OPEN-ANGLE 
GLAUCOMA: LITERATURE REVIEW

ABSTRACT: Open-angle glaucoma (GAA) is a genetically determined disease that results 
from increased intraocular pressure (IOP), resulting from a lesion of the optic nerve, with 
changes in the visual field. The forms of treatment for GAA include the use of beta-blocker 
eye drops, mitotics, prostaglandin-based eye drops and surgery, through the use of stent gel. 
The latter presented itself as an innovation to control the progression of GAA, using in the 
technique a stent composed of gelatin cross-linked with glutaraldehyde, in a microinvasive 
way (MIGS). The objective of this review was to analyze the efficiency of the stent gel in 
lowering IOP, regardless of the techniques, in the treatment of open-angle glaucoma. The 
authors searched PubMed (MEDLINE), LILACS, DOAJ and VHL databases and a total of 
29 scientific articles were selected and included after applying the criteria. The present text 
proposes a review of selected articles, it was observed that the stent gel was effective in all 
studies in which it was used as a treatment, even though few complications were found after 
the procedure. In conclusion, it is worth mentioning that it obtained good systemic safety, in 
addition to improving the quality of life of patients, since the chronic use of eye drops causes 
side effects. 
KEYWORDS: Glaucoma; open angle; Stent; Treatment.

1 | 	INTRODUÇÃO
O termo glaucoma vem do grego glaukos, que quer dizer “opacificidade das lentes”1. 

É uma doença que advém de uma lesão no nervo óptico decorrente do aumento da pressão 
intraocular (PIO)2,3. O glaucoma, após a catarata, é uma das maiores causas de cegueira 
irreversível no mundo3,4,5,6,7, que, se não tratado pode resultar em um grande impacto 
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socioeconômico8.
Essa doença afeta mais de 67 milhões de pessoas no mundo, das quais 10% são 

cegas (acuidade visual corrigida no melhor olho de 0,05 ou campo visual com menos de 10 
graus no melhor olho com a melhor correção óptica)2. No Brasil, há escassez de informações 
quanto à prevalência do glaucoma. A maior parte dos estudos mostra prevalência de 2-3% 
na população acima de 40 anos, com aumento da prevalência conforme o aumento da 
idade 4-6.

É uma doença com característica bilateral e assimétrica e é geneticamente 
determinada5,7. Podemos classificar o glaucoma em 4 subtipos, que variam em relação 
as mudanças estruturais do olho2: primário, congênito, secundário e absoluto9. O tipo 
congênito é decorrente de buftalmia, ou seja, córnea edemaciada e azulada. Já o subtipo 
secundário pode ocorrer por alterações no cristalino, uveítes, traumas, processos cirúrgicos 
ou tumores8,9. Por fim, o subtipo absoluto é o glaucoma decorrente de pacientes com 
diabetes (retinopatia diabética proliferativa)10. 

O glaucoma primário, pode ser classificado como glaucoma de ângulo fechado ou 
glaucoma de ângulo aberto, sendo este responsável por 90% dos casos na família do tipo 
primário2,5 e seu acometimento é maior na população negra, auto míopes, indivíduos com 
história familiar ou portadores de diabetes melittus1,2.

As formas de tratamento do glaucoma de ângulo aberto têm por objetivo diminuir 
a pressão intraocular e se dão por meio do uso de colírios betabloqueadores, mitóticos, a 
base de prostaglandinas, cloridrato de epinefrina, inibidores da anidrase carbônica ou por 
meio cirúrgico. Novas técnicas de tratamento estão sendo desenvolvidas constantemente 
para a doença11 e, em 2017, foi introduzido no mercado o gel Stent9, que é um dispositivo 
que permite a drenagem do humor aquoso para o espaço subconjuntival, tratando o 
glaucoma de ângulo aberto12. Ele foi criado para a cirurgia moderna de glaucoma micro 
invasiva (MIGS)8.

O stent, tem em sua composição, uma gelatina reticulada com glutaraldeído, e possui 
um diâmetro de 45 µm e comprimento de 6 mm13. Apresentou- se como uma inovação 
do tratamento do glaucoma, sendo utilizado em diversos casos. Essa técnica auxilia na 
prevenção de possíveis efeitos do uso crônico dos medicamentos tópicos13, oferecendo 
aos pacientes uma melhor qualidade de vida.

O objetivo deste estudo foi avaliar a eficiência do gel stent para os pacientes de 
glaucoma de ângulo aberto, tendo em vista sua capacidade em reduzir a PIO, possíveis 
efeitos colaterais e sua qualidade no tratamento da doença, independente das variações 
de métodos em sua utilização.

2 | 	METODOLOGIA
Trata-se de uma abordagem qualitativa, retrospectiva e transversal, executado por 



 
Medicina: Atenção às rupturas e permanências de um discurso científico 2 Capítulo 10 84

meio de uma revisão integrativa da literatura. As bases de dados utilizadas foram o National 
Library of Medicine (PubMed), Biblioteca Virtual em Saúde (BVS) e Directory of Open Access 
Journals (DOAJ). A busca pelos artigos foi realizada utilizando os seguintes descritores: 
“stent”, “open angle glaucoma” e “treatment”, considerando o operador booleano “AND” 
entre as respectivas palavras. 

O presente texto propõe uma revisão integrativa a qual seguimos as etapas: 
estabelecimento do tema; definição dos parâmetros de elegibilidade; definição dos critérios 
de inclusão e de exclusão; verificação das publicações nas bases de dados; exame das 
informações encontradas; análise dos estudos encontrados e exposição dos resultados. 

Foram incluídos artigos publicados nos últimos 6 anos (2016-2021) até o mês de 
agosto, no idioma inglês e português, de acesso livre e gratuito e artigos cujos estudos eram 
do tipo artigo ensaio clínico e estudo clínico randomizado. Foram excluídos os artigos que 
não possuíam ligação clara com o tema em análise, sem embasamento teórico e temático, 
que acrescentavam outras patologias ligadas ao tema central e os que não analisavam a 
eficácia do uso do stent no tratamento do glaucoma de ângulo aberto, além de exclusão de 
revisões de literatura.

3 | 	RESULTADOS 
Após a associação de todos os descritores nas bases pesquisadas, a busca resultou 

em um total de 443 trabalhos analisados, 270 selecionados da base de dados PubMed, 158 
na base de dados BVS e 15 da base de dados DOAJ. A utilização do critério de inclusão: 
artigos publicados nos últimos 6 anos (2016-2021), resultou em 361 artigos. Em seguida 
foi adicionado como critério de inclusão artigos disponíveis com texto completo grátis, 
totalizando 198 artigos. Desse total, foram incluídos estudos clínicos, estudos clínicos 
randomizados e artigos de jornal, obtendo um total de 91 artigos. Após a leitura, foram 
excluídos resumos que não se adequaram ao tema abordado, resultando em 29 artigos, 
conforme na figura 1.
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Figura 1: Fluxograma de identificação e seleção dos artigos selecionados nas bases PubMed, 
Biblioteca Virtual em Saúde (BVS) e Directory of Open Access Journals (DOAJ).

Dos 29 estudos selecionados 11 são ensaios clínicos. Ademais, 5 são de estudos 
prospectivos, 9 de maneira retrospectiva, 2 comparativos e 2 de estudo coorte. A totalidade 
dos estudos concordou e expôs em seus resultados que o uso do gel stent - independente 
das suas variáveis de metodologia e execução – foi eficaz para reduzir a pressão intraocular, 
auxiliando no tratamento do glaucoma de ângulo aberto. 
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Autor Ano Tipo de estudo Conclusão

Post M, Lubiński W, Śliwiak 
D, Podborączyńska-Jodko K, 
Mularczyk M.14

2020 Ensaio clínico Sim, o Stent de Gel XEN permite redução 
significativa da pressão intraocular.

Kim HJ, Lim SH15 2020
Estudo 
observacional 
prospectivo 

Sim, O implante iStent melhora a via de 
saída fisiológica no contexto das vias pós-
trabeculares normais.

Fea AM, Bron AM, Economou 
MA, Figus M, Oddone F.16 2020 Ensaio clínico Sim, o uso de stent reduziu 

substancialmente a pressão intraocular. 

Vold SD, Voskanyan L, Tetz 
M, Auffarth G, Masood I, Au L, 
Ahmed II, Saheb H.17

2016 Ensaio clínico 
randomizado

Sim, o stent provocou uma redução 
substancial da PIO com uma taxa de 
complicação baixa favorável (endoftalmite).

Grover DS, Flynn WJ, Duh 
YJ, Nangia RS, Niksch B18 2017 Teste clínico 

controlado
Sim, o stent de gelatina reduziu a PIO e 
notou- se uma redução da PIO entre 18- 
25%. 

Reitsamer H, Sng C, Vera 
V, Lenzhofer M, Barton K, 
Stalmans I.19

Ensaio clínico
Sim, o implante de gelatina reduziu 
efetivamente a PIO. Complicação: 
sangramento da câmara anterior e 
hipotonia transitória.

Dupont G, Collignon N20 2016 Ensaio clínico Sim, o uso do stent provou um controle da 
pressão intraocular seguro e eficaz.

Myers JS, Masood I, 
Hornbeak DM, Voskanyan L, 
Katz LJ21

2018 Prospectivo 
Sim, controle da PIO foi alcançado.
Devido a complicações, realizou-se 
agulhamento cirúrgico

Neuhann TH, Hornbeak DM, 
Giamporcaro JE.22 2019 Coorte 

retrospectivo
Sim, reduções substanciais, duráveis ​​e 
seguras da PIO e da medicação foram 
alcançadas.

Katz LJ, Erb C, Carceller 
Guillamet A, Hornbeak DM 23 2018

Estudo 
prospectivo 
randomizado

Sim, O implante autônomo de um ou vários 
dispositivos iStent produziu reduções 
seguras e clinicamente significativas da 
PIO. 

Fernández-García A, Zhou Y, 
García-Alonso M, Andrango 
HD, Poyales F, Garzón N.24

2020
Estudo 
retrospectivo, 
descritivo e 
observacional

Sim, o implante de stent é uma 
abordagem de tratamento segura e 
eficaz. Complicações: sangramento na 
câmara anterior e formação de bolha 
subconjuntival.

Smith M, Charles R, Abdel-
Hay AJ, Kuo CH, Chapman P, 
Robertson S25

2019 Estudo 
retrospectivo 

Sim, O Xen 45 é eficaz na redução da PIO 
em até 35% e do uso de medicamentos 
para glaucoma aos 12 meses de pós-
operatório.

Lindstrom R, Lewis R, 
Hornbeak DM, Voskanyan L, 
Giamporcaro JE, Hovanesian 
J, Sarkisian S.26

2016 Ensaio clinico
Sim, o uso do stent resultou na redução 
da PIO para ≤15 mmHg e eliminação da 
medicação em 18 meses, com segurança 
favorável.

Schargus M, Theilig T, Rehak 
M, Busch C, Bormann C, 
Unterlauft JD. 27

2020 Estudo 
comparativo

Sim, em olhos que sofrem de GPAA, a 
PIO e o número de drogas redutoras de 
PIO aplicadas podem ser efetivamente 
reduzidos.

Hengerer FH, Auffarth GU, 
Riffel C, Conrad-Hengerer I.28 2019 Estudo coorte

Sim, reduções significativas, sustentadas e 
seguras da PIO e da medicação ao longo 
de 36 meses. 
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Chang DF, Donnenfeld ED, 
Katz LJ, Hornbeak DM, 
Solomon KD29

2017 estudo 
prospectivo 

Sim, houve redução significativa e 
sustentada da PIO. Complicações 
estiveram presentes, mas foram mínimas.

Subaşı S, Yüksel N, Özer F, 
Yılmaz Tugan B, Pirhan D.30 2021 estudo 

retrospectivo
Sim, o uso do stent é eficaz na redução 
significativa da PIO.

Guedes RAP, Gravina DM, 
Lake JC, Guedes VMP, 
Chaoubah A.31

2019 Estudo 
comparativo

Sim, o implante de injeção iStent ou iStent 
com cirurgia de catarata resultou em 
reduções substanciais e seguras da PIO. 
Complicação: diplopia.

Clement C, Howes F, 
Ioannidis AS, Shiu M, Lim R, 
Skalicky SE, Goodwin T. 32

2020 estudo 
retrospectivo 

Sim, o uso do stent foi eficaz, contudo, 
apresentou complicações mínimas pós 
procedimento cirúrgico.

Tan SZ, Au L33 2016 Estudo 
prospectivo

Sim, O phaco-iStent combinado provou ser 
uma maneira segura e eficaz de gerenciar 
pacientes com GAA.

Silveira Seixas RC, Balbino 
M, Basile Neto A, de Alcantara 
Almeida Costa A, Jordão 
MLDS, Russ HHA34

2020 estudo 
retrospectivo

Sim, o implante de injeção iStent com 
ou sem cirurgia de catarata foi capaz de 
diminuir com segurança a PIO. Encontrou- 
se como complicação o sangramento da 
câmara anterior.

Lenzhofer M, Kersten-Gomez 
I, Sheybani A, Eisenkopf 
L, Sedarous F, Ahmed II, 
Reitsamer HA. 35

2018
estudo 
prospectivo, 
não 
randomizado 

Sim, o XEN-GGM resultou em uma 
PIO mais baixa e uma redução nos 
medicamentos desde o início ao longo de 
4 anos de acompanhamento.

Ahmed, I I K et al 36 2021 Ensaio clínico 
controlado

Sim, o stent foi eficaz na redução da PIO 
com menos medicamentos.

Ahmed, I I K et al37 2018 Estudo coorte
Sim, o stent apresentou uma boa relação 
custo-benefício para reduzir a PIO em 
pacientes com GAA.

Bartelt-Hofer, Jose; Flessa, 
Steffen38 2020 Ensaio clínico 

controlado Sim, o uso do stent foi eficaz.

Otarola, F et al39 2020 Ensaio clinico 
controlado

Sim, o uso do stent pode melhorar o efeito 
de redução da pressão intraocular (PIO).

Gallardo MJ, Supnet RA, 
Hornbeak DM.40 2016 estudo 

retrospectivo 
Sim, teve redução substancial da PIO, com 
taxas de complicações mínimas.

Silveira Seixas RC, Balbino 
M, de Alcântara Almeida 
Costa A, Russ HHA.41

2020 estudo 
retrospectivo

Sim, O implante de injeção de iStent com ou 
sem cirurgia de catarata foi capaz de diminuir 
com segurança a PIO.

Aitor Fernández-García, Ying 
Zhou, Mercedes García-
Alonso, Henry D. Andrango, 
Francisco Poyales, Nuria 
Garzón42

2020
Estudo 
retrospectivo, 
descritivo e 
observacional

Sim, o implante de stent de gel XEN® 45 
ou XEN® 63 podem ser uma abordagem 
de tratamento segura e eficaz. Devido a 
complicações, em alguns pacientes 
foi necessário realizar o agulhamento 
cirúrgico.

PIO: pressão intraocular; OAG: glaucoma de ângulo aberto; GPAA: glaucoma primário de ângulo 
aberto.

Tabela 1: Principais conclusões referentes a eficácia do tratamento com o uso de gel stent no glaucoma 
de ângulo aberto. 

Fonte: Autor (2021).
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https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Ahmed,%20Iqbal%20Ike%20K%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Bartelt-Hofer,%20Jose%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Flessa,%20Steffen%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Flessa,%20Steffen%22
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4 | 	DISCUSSÃO
Na presente revisão de literatura, verificou- se que o glaucoma de ângulo aberto 

(GAA) tem um grande impacto na vida dos pacientes2,4, visto que dificulta a realização 
de atividades, limita ofícios e piora ainda mais a qualidade de vida3. Baseados nessas 
dificuldades encontradas, inúmeros tratamentos foram criados para diminuir o grau do 
GAA, sendo a cirúrgica melhor custo-benefício. 

Por meio de uma incisão na córnea, o cirurgião guia o stent sob a visualização de 
um gonioprisma e, através da rede trabecular, introduz o stent até o canal de Schlemm, 
região responsável pela drenagem do humor aquoso31,40. Após este procedimento, stent 
é liberado ao pressionar o botão no insersor29,36,40, permitindo uma diminuição da pressão 
intraocular (PIO) entre 18 a 35%14,17,18,35.

Vale ressaltar que em alguns estudos, outras patologias oculares estavam presentes 
nos pacientes com GAA, como por exemplo, a catarata31,34,40, porém, a técnica de colocação 
do gel stent se manteve eficaz nesses casos e não trouxe nenhum prejuízo ou piora do 
quadro nos indivíduos afetados.

Em relação ao curso da doença, os estudos revelam que após o procedimento de 
colocação do Gel stent, houve uma redução do uso dos medicamentos do glaucoma, no 
qual reduziu de 3,5 até 1,114,18,25, com 12 a 36 meses após o procedimento cirúrgico19,35. 
Cabe ressaltar que taxas de complicação foram mínimas17,32,29 e o procedimento cirúrgico 
foi bem tolerado pelos pacientes. 

Dentre as complicações, podemos citar sangramento na câmera anterior19,34, hipotonia 
transitória19,20, endoftalmite17, descolamento de retina18,20, bolhas subconjuntivais18,24 ou 
diplopia31, que podem estar ligadas as técnicas que os profissionais utilizam, posicionamento 
incorreto do stent31 ou em decorrência das drogas que precisam ser utilizadas pós 
procedimento cirúrgico, como colírios a base de corticoides27,32,36 e antibióticos32,37,40. 

Nesse contexto destaca-se que o surgimento do tratamento com o gel stent para a 
redução drástica da pressão intraocular mesmo estando em progressão, tornou- se uma 
técnica promissora e segura, fazendo com que os pacientes portadores de glaucoma de 
ângulo aberto tenham maior qualidade de vida.

5 | 	CONCLUSÃO
Por fim, conclui- se que o tratamento com o gel stent mesmo sendo novo e passível 

de pequenas complicações, é um procedimento eficaz para diminuir a progressão do 
glaucoma de ângulo aberto (GAA). Ele não deve ser considerado apenas em casos graves 
da doença, mas também para corrigir os danos da perda progressiva da acuidade visual 
e oferecer aos portadores mais liberdade visual, não precisando conviver com os efeitos 
colaterais diários dos tratamentos tópicos.
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