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RESUMO

Glaucoma ¢ uma neuropatia optica cronica e progressiva, de origem multifatorial que acomete o disco
optico e/ou camada de fibras nervosas da retina. Essa patologia cursa com redugao da acuidade visual
e consequente declinio na qualidade de vida dos pacientes, sendo atualmente a principal causa de
cegueira irreversivel do mundo. Tragar o perfil epidemiolégico de pacientes portadores de glaucoma
nos ultimos 5 anos na regiao Sudeste do Brasil. Foi realizada uma revisao sistematica da literatura,
buscando artigos publicados a partir de 2009, em inglés e portugués, nas bases Scielo e Pubmed.
Além disso, foi realizada uma coleta de dados no SIA/SUS buscando informagdes acerca do nimero
total e custo dos tratamentos para glaucoma, da faixa etaria, etnia e género, das terapias
medicamentosas entre janeiro de 2015 e dezembro de 2019. Ainda no SIA/SUS foi realizada coleta
de dados referentes ao numero de procedimentos cirargicos realizados e seus respectivos custos para
a regiao Sudeste entre janeiro de 2015 e dezembro de 2019. Houve crescimento progressivo no
namero de tratamentos oftalmologicos para glaucoma e no nimero de procedimentos cirargicos para
tratamento do glaucoma. A faixa etaria mais prevalente e que apresentou maior crescimento foi a de
60 a 79 anos, correspondendo a 57,1% dos tratamentos farmacologicos. Os resultados sugerem que o
glaucoma possui uma prevaléncia crescente na regiao Sudeste. Dessa forma, faz-se necessario
medidas que possibilitem um diagnostico precoce visando reduzir gastos e o impacto na qualidade de
vida dos pacientes portadores da doenca.

Palavras-chave: Glaucoma, Epidemiologia, Tratamento farmacolégico, Custos de cuidados em
saude, Tratamento cirargico para glaucoma

ABSTRACT

Glaucoma is a chronic and progressive optic neuropathy of multifactorial origin that affects the optic
disc and/or layer of retinal nerve fibers. This pathology leads to a reduction in visual acuity and a
consequent decline in the quality of life of patients, being currently, the main cause of irreversible
blindness in the world. To trace an epidemiological profile of patients with glaucoma in the last 5
years in the Southeast region of Brazil. A systematic literature review was carried out, looking for
articles published since 2009, in English and Portuguese, in the Scielo and Pubmed databases. In
addition, data were collected at SIA / SUS, seeking information on the total number and cost of
therapies and surgical procedures. There was a progressive increase in the number of ophthalmic
procedures and surgical procedures for glaucoma. The most prevalent age group that showed the
greatest growth was 60 to 79, which corresponds to 57.1% of the medications used. The results
suggested that glaucoma has an increasing prevalence in the Southeast region. Thus, it is necessary
to take measures that allow an early diagnosis, reducing costs and impact on the quality of life of
patients with the disease.

Keywords: Glaucoma, Epidemiology, Drug therapy, Health care costs, Surgical Procedures for
glaucoma.
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1 INTRODUCAO

O glaucoma ¢ conhecido como uma doenca com morbidade e custos sociais elevados e

crescentes.” E caracterizado como uma neuropatla optlca croniCa € progressiva de origem

multifatorial que acomete o disco optico e/ou a camada de fibras nervosas da retina, levando a perdas

P - . . . e, - 23
significativas na fungdo visual, principalmente do campo visual periférico.”™ O Glaucoma apresenta
uma fase inicial assintomatica com progressao até que ocorra um extenso acometimento, sendo

necessario o comprometimento de pelo menos 50% da camada de fibras nervosas da retina para que

. . L. 4
ocorra o inicio das repercussoes clinicas.

O declinio na qualidade de vida dos pacientes com glaucoma e o impacto econémico da
cegueira para o individuo e para a sociedade ¢ elevado. A perda visual do glaucoma representa a

B . . . 3
nivel mundial 10% a 13,5% dos casos de cegueira bilateral.

Estudos apontam a existéncia de uma série de fatores de risco que favorecem o desenvolvimento
da doenca, sendo eles: historico familiar, idade (mais frequente acima de 60 anos), sexo feminino,

raga negra, miopia importante, hipertensao arterial sistémica, diabetes mellitus, enxaqueca, apneia do

sono e elevagio da pressao intraocular (PIO).SA elevagao da P10 ¢ o principal fator de risco, porém

¢ considerado modificavel tendo em vista que a sua redugdo proporciona a prevengao e retardo da

progressao da doenga.GA P10 acima de 21 mmHg pode ser considerada como o principal fator de

risco para o glaucoma, e a sua redu¢ao como o unico meio efetivo de tratamento e prevencgao,

. . . - . . 4
incluindo pacientes com glaucoma de pressao normal, embora sejam casos mais raros.

O glaucoma ¢ a segunda principal causa de cegueira no mundo e a principal causa de cegueira
. B i . .2 . R
irreversivel a nivel mundial.” Espera-se que em 2040 existam 111,8 milhoes de pessoas portadoras

de glaucoma.7 O Conselho Brasileiro de Oftalmologia estima que existam 985 mil portadores de
glaucoma com mais de 40 anos de idade no Brasil, dos quais 70% ainda permanecem sem

diagnéstico.4A OMS ainda estima que a doenca atinja aproximadamente 900 mil brasileiros com
idade superior a 40 anos, e que cerca de 20% desses individuos descobriram a doenga em campanhas.
Neste contexto, devido a prevaléncia e as projecoes de aumento significativo de pessoas acometidas
pela doenga nos proximos anos, é necessario que sejam consideradas as consequéncias sociais e
economicas, ja que o glaucoma representa um problema de saude publica. Logo, este trabalho
tem o objetivo de tragar o perfil epidemiologico dos pacientes portadores da doenga que realizaram
tratamento clinico e cirargico nos ultimos 5 anos na regiao Sudeste do Brasil, buscando
correlacionar os dados com a literatura existente. Ademais, levantam-se possiveis métodos que
poderiam corroborar com a melhoria no ambito pessoal, social e econémico dos dados apresentados
sobre o glaucoma.
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2 MATERIAL E METODO

Foi utilizado o método de revisao sistematica de literatura com artigos cientificos presentes nas
bases SciElo e Pubmed, publicados a partir de 2009. Foram utilizados periodicos publicados em
inglés ou portugués, encontrados através da metodologia PICO, por meio das variaveis: “Glaucoma”;

99, <

“cegueira”; “tratamento clinico no glaucoma

99 ¢¢.

tratamento Cirargico para glaucoma”. A sele¢ao dos
artigos foi baseada na conformidade dos assuntos aos objetivos deste trabalho e na desconsideragao
de publicagdes que nao abordaram o assunto do ponto de vista de aspectos clinicos, epidemiologicos,
tratamento farmacologico e cirargico em pacientes com Glaucoma. Do Sistema de Informagdoes
Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS), foram englobadas todas as terapias medicamentosas para uma
avaliacao geral, levando em conta o numero de pacientes em tratamento oftalmolégico para
glaucoma, analisando idade e sexo, assim como valor total utilizado nesse grupo entre o periodo de
Janeiro de 2015 a Dezembro de 2019 por local de residéncia. Do Sistema de Informagdes Hospitalares
do SUS (SIA/SUS) foi englobado todos os tratamentos cirargicos para glaucoma, levando em
consideracdao o namero de procedimentos realizados e o custo total para a regiao entre o periodo de
Janeiro de 2015 a Dezembro de 2019 por local de residéncia.

A busca foi realizada com base nos seguintes tratamentos oferecidos pelo sistema de saude:
“Tratamento oftalmoldgico de paciente com glaucoma binocular (la linha)”; “Tratamento
oftalmologico de paciente com glaucoma binocular (2a linha)”; “Tratamento oftalmologico de
paciente com glaucoma binocular (3a linha)”; “Tratamento oftalmologico de paciente com glaucoma
monocular (1a linha)”; “Tratamento oftalmologico de paciente com glaucoma monocular (2a linha)”;
“Tratamento oftalmologico de paciente com glaucoma monocular (3a linha)”; “Tratamento
oftalmologico de paciente com glaucoma com dispensagao de acetazolamida monocular ou
binocular”; “Tratamento oftalmologico de paciente com glaucoma com dispensacao de pilocarpina
monocular”; “Tratamento oftalmolégico de paciente com glaucoma com dispensagédo de pilocarpina
binocular”; “Tratamento oftalmologico de paciente com glaucoma - 1a linha associada a 2a linha —
monocular”; “Tratamento oftalmologico de paciente com glaucoma - 1a linha associada a 2a linha —
binocular”; “Tratamento oftalmologico de paciente com glaucoma - 1a linha associada a 3a linha —
monocular”; “Tratamento oftalmologico de paciente com glaucoma - 1a linha associada a 3a linha —
binocular”; “Tratamento oftalmologico de paciente com glaucoma - 2a linha associada a 3a linha —
monocular”; “Tratamento oftalmologico de paciente com glaucoma - 2a linha associada a 3a linha —
binocular”; “Tratamento oftalmolégico de paciente com glaucoma monocular- associagao de 1a, 2a
e 3a linhas”; “Tratamento oftalmologico de paciente com glaucoma binocular - associacdo la, 2a e

3a linhas”.
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A busca foi realizada com base nos seguintes procedimentos cirargicos oferecidos pelo sistema
de saude: “Implante de protese anti-glaucomatosa (12 linha)”; “Tratamento cirurgico de glaucoma

congénito (28 linha)”; “Tubo de drenagem para glaucoma (3@ linha)”.

3 RESULTADOS

De acordo com o SIA/SUS, foi aprovado, para o tratamento oftalmologico para glaucoma no
periodo entre janeiro de 2015 a dezembro de 2019, um gasto total de R$ 242.349.077,55 na regiao
Sudeste. Foi possivel observar um crescimento no namero da quantidade aprovada para tratamento
entre 2015 a 2019 de 188.487, equivalente a um aumento de 92,9%. Vale ressaltar, ainda, que ocorreu,
entre 2017 e 2018, uma redugao da quantidade aprovada, seguido por um novo crescimento em 2019.

A faixa etaria que apresentou 0 maior crescimento no namero de tratamentos oftalmologicos
para glaucoma de 2015 para 2019 foi a de 60 a 79 anos, com um aumento de 104%. Importante frisar
que em todas as faixas etarias ocorreu um crescimento progressivo até o ano de 2017, no qual
observou-se o maior numero de quantidades aprovadas para tratamento com 415.779, seguido de uma
queda no ano de 2018 e, novamente, um crescimento em 2019. Em 2019, um total de 391.374
pacientes realizaram tratamento farmacologico para glaucoma, que engloba uma série de opgoes,
prescritas de acordo com a indicagdo de cada paciente. Destes, 40,1% eram homens e 59,9%
mulheres, e a faixa etaria de maior prevaléncia era a de 60 a 79 anos, com 57,1%. Nao foi possivel
avaliar o tratamento farmacologico por raga, uma vez que o banco de dados SIA/SUS nao apresenta
esse filtro para analise.

De acordo com o SIA/SUS, entre janeiro de 2015 e dezembro de 2019 foi aprovado um total
de 1.942 procedimentos cirurgicos oftalmolégicos para glaucoma, com um gasto total de R$
2.307.720,18, na regido Sudeste. E possivel observar que houve um aumento na quantidade de
procedimentos cirargicos, entre 2015 a 2019, de 160 procedimentos, 0 que ¢é equivalente a um
aumento de 45,71% em procedimentos. Vale ainda ressaltar que entre os anos de 2015 e 2016 houve
um decréscimo equivalente a 12.57% na realizagdo dos procedimentos cirurgicos para glaucoma,
voltando a registrar crescimento a partir de 2017. Foi possivel constatar um aumento de 215,64% no
valor gasto nos procedimentos cirargicos para glaucoma entre os anos de 2015 e 2019, ressaltando
que entre os anos de 2015 e 2016 houve um decréscimo de 47,9% dos gastos, voltando a apresentar
padrao crescente de gastos a partir de 2017.

Os tratamentos cirurgicos para glaucoma compreende trés opgdes listadas pelo SIA/SUS:
trabeculotomia, o tratamento cirurgico de glaucoma congénito (trabeculotomia e goniotomia) e o tubo

de drenagem para glaucoma.
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De acordo com o SIA/SUS, na regiao Sudeste foi aprovado entre, janeiro de 2015 e dezembro
de 2019, um total de 769 procedimentos cirargicos de glaucoma congénito, com um gasto total de
828.654,77 para a regiao. Foi possivel observar um aumento no numero de procedimentos cirargicos
realizados entre os anos de 2015 e 2019, correspondente a 37.79% de aumento. Ressaltando que entre
0s anos de 2016 e 2017 houve uma redugao da quantidade aprovada, seguido por um novo
crescimento em 2018.

Na regiao Sudeste entre os anos de 2015 e 2019 foram registradas, de acordo com o SIA/SUS,
1.173 procedimentos cirargicos para implante de protese anti-glaucomatosa. Entre os anos de 2015 e
2019 foi registrado um aumento de 50,2% no numero de procedimentos. Vale ressaltar que no periodo
entre 0s anos de 2015 e 2016 houve um decréscimo no namero de procedimentos realizados, voltando
a apresentar crescimento a partir de 2017. O valor total gasto entre os anos de 2015 e 2019 na regiao
Sudeste para a realizagao do procedimento foi de 1.479.065,41, havendo um aumento de gastos muito
significativo de 137,5% entre os anos de 2015 e 20109.

Foi observado que ocorreu um crescimento progressivo, no namero de tratamentos
oftalmolégicos e de intervengdes cirargicas aprovados para glaucoma, sendo que a faixa etaria com
maior crescimento e mais prevalente em todos os anos foi a de 60 a 79 anos. Importante ressaltar que
essa faixa etaria compoe a maior parte da populacao idosa, logo essa doenga atinge diretamente essa
camada da populagao, podendo prejudicar sua autonomia e reduzir sua qualidade de vida.

4 DISCUSSAO

O glaucoma ¢ reconhecido como um problema de satade publica e a maior causa de cegueira

- ’ . 1L~ 4,10
irreversivel do mundo, afetando atualmente mais de 70 milhdes de pessoas. = Estudos apontam que

0 numero de casos da doenga vem aumentando progressivamente, sendo a expansao demografica e o

envelhecimento populacional as possiveis causas. Neste estudo ¢ possivel observar o crescimento no
naumero de tratamentos clinicos aprovados e dos procedimentos cirargicos realizados entre janeiro de
2015 e dezembro de 2019 na regido Sudeste do Brasil.

Segundo a literatura, a populagao mais acometida pela doenga ¢ aquela acima de 60 anos de

. 5 . . . - ]
idade.” Esse dado vai de encontro com 0s pesquisados, uma vez que essa foi a populagdo que mais
realizou tratamentos clinicos durante todos os anos investigados, sendo ainda a que apresentou o
maior aumento no numero de casos com a progressao dos anos.

O glaucoma proporciona uma série de problemas, aumentando o risco de acidentes de transito,

) ] . - .. ., . 71112
quedas e incapacidade de realizacdo das atividades diarias. Levando em conta esses fatores e
sua maior prevaléncia na populagio idosa, como apresentado na literatura e neste trabalho, ¢ evidente

que a patologia compromete diretamente a capacidade funcional e autonomia de seus portadores,

Braz. J. of Develop., Curitiba, v. 6, n. 11, p.85708-85717, nov. 2020. ISSN 2525-8761



JRrazilian Journal of Development

piorando a qualidade de vida destes e, muitas vezes, podendo ser um fator para problemas
psicologicos.
Existe no Brasil uma politica publica de tratamento do glaucoma, apresentando centros de

. 10 .
referéncia para tratamento e acompanhamento da doenca.” Contudo, esse programa possui um

3 4 - - - ’ -
elevado custo.” O valor gasto com o tratamento clinico e com procedimentos cirargicos pela doenga
na regiao Sudeste durante os anos pesquisados ¢ notavelmente alto, sendo estes respectivamente R$

Sabe-se que a doenga tem um carater assintomatico, sendo que apenas 10 a 50% de seus
portadores estao cientes que a possuem.7’13 Quando clinicamente manifesto, ja existe um
acometimento importante e irreversivel da visio." " Logo, torna-se importante a identificacao de
seus fatores de risco, para que o diagndstico e inicio do tratamento sejam feitos precocemente.le’17

i ey o o . 318 , .
Tal processo possibilita o retardo da progressao da doenga e a prevengao da cegueira.”~ Além disso,
0 diagnostico precoce pode reduzir o numero de farmacos necessarios para o tratamento clinico e o

namero de procedimentos cirargicos para glaucoma, proporcionando uma redugao dos gastos com a

doenga.?"19

Para melhor controle no tratamento de glaucomas refratarios mesmo ap6s trabeculotomia sao
utilizados implantes de drenagem (TUBO) , que sao dispositivos artificiais que criam uma
comunicagao entre camara anterior e espago subtenoniano, cujo objetivo é a criagdo de uma bolha

filtrante na regiao orbitaria, apos a formagao de uma capsula ao redor do prato, sendo distendida pela

- . 20
pressao intraocular.

Para o glaucoma conggénito, pode ser utilizado dois procedimentos cirurgicos: a trabeculectomia
e a goniotomia. Para ambos os procedimentos, sao referidas altas taxas de sucesso e baixos indices

de complicagdes sendo os melhores resultados aqueles observados em criangas com idade inferior a

21 . . N L. . N
3 anos.” A trabeculectomia permlte uma redu<;ao pressorica, criando uma comunicacao direta entre

a camara anterior e 0s espacos subconjuntivais, ressecando-se o trabeculado em toda sua espessura.
220 local ¢ recoberto por um retalho de esclera com a finalidade de se modular a drenagem do humor

aquoso, o procedimento consta de uma peritomia conjuntival de base limbica ou fornix.”> A
goniotomia visa seccionar o tecido mesodérmico persistente (pectineo), que causa uma obstrucao pré-
trabecular ao escoamento do humor aquoso, criando assim uma comunicagao da camara anterior com
o canal de Schlemm, para a realizagao desse procedimento ¢ necessario transparéncia corneana e
MIiCcroscopio cirﬁrgico.22

E importante ressaltar, ainda, a importancia dos profissionais de saude da atengdo primaria,

tendo eles a responsabilidade de reconhecer pacientes com fatores de risco para a doenga e realizarem
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0 encaminhamento destes para os centros de referéncia em oftalmologia de sua regido.”  Baseado
nisto, torna-se evidente a necessidade de praticas de educagao permanente em satude sobre a patologia
para esses profissionais, capacitando-os.

3 , . . ~ ~ , .
Zhang et al” relataram que o nivel educacional e de informagao da populagao e o indice de
desenvolvimento humano sao diretamente proporcionais ao diagnostico precoce da doenga. Sendo
assim, sugerem-se também programas governamentais de educagao em saude para a populagdo sobre

0 glaucoma.

5 CONCLUSAO

Pode-se concluir que a prevaléncia de Glaucoma se encontra em crescimento na regiao Sudeste
do Brasil. Logo, sao essenciais medidas que possibilitem o diagnostico precoce, visando reduzir o
namero de diagnésticos de pacientes ja em fase de sequelas, como politicas de educagdao em saude,
capacitando profissionais da atengdo primaria a identificar pacientes com suspeita da doenca e
possiveis fatores de risco, para posterior encaminhamento a centros especializados em oftalmologia,
além de agoes voltadas para a populagdo. Dessa forma, possibilita-se redugao da utilizagao de
medicamentos e realizag¢ao de procedimentos cirargicos para glaucoma, com consequente reducao de
gastos, além de proporcionar melhora na qualidade de vida e manuten¢ao da autonomia desse grupo

de pacientes.
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