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Objectivo
Avaliar a eficacia e seguranga da utilizagdo do mini-shunt Ex—press® no tratamento do glaucoma néao controlado

Métodos

Analise retrospectiva dos registos clinicos dos doentes submetidos a cirurgia de implantagdo do mini-shunt Ex-
press® para tratamento de glaucoma nao controlado. Foram incluidos todos os doentes submetido a esta cirurgia
(simples ou combinada com facoemulsificagdo) desde o ano de 2008. Estabeleceu-se como critério de inclusdo um
follow-up minimo de 6 meses. Foram analisados os dados demograficos, tipo de glaucoma, antecedentes de
cirurgia de glaucoma e outas cirurgias oftalmolégicas, presséo intra-ocular (PIO) inicial, tipo de cirurgia realizada
(simples ou combinada com facoemulsificacdo), PIO apds 1 semana, 1 més, 6 meses, 1 ano, 2, 3, 4 e 5 anos,
complicagBes e taxa de sucesso.

Resultados

Foram incluidos 48 olhos de 39 doentes. A média de idades foi 70,8 + 10,3 anos, sendo 54,2% dos doentes do sexo
feminino. O follow-up médio foi de 37,0 £ 14,2 meses. Os tipos de glaucoma mais frequentes foram o glaucoma
primario de angulo aberto (41,0%) e o glaucoma pseudo-exfoliativo (25,0%). 11% dos doentes tinha antecedentes
de cirurgia de glaucoma, 20,8% de cirurgia de catarata e 16,7% de vitrectomia pars plana. A PIO inicial média foi de
25,8 + 8,1 mmHg e o nimero médio de farmacos utilizados de 3,16. Vinte e oito doentes foram submetidos a
implantagdo do mini-shunt Ex-press e 20 doentes submetidos a cirurgia combinada. Registou-se uma diminuicdo
significativa da P1O apés a cirurgia. A PIO média foi 11,6 + 5,2 mmHg apés 1 semana (p<0,0001), 14,4 + 5,9 mmHg
apos 1 més (p<0,0001), 16,6 + 5,9 mmHg aos 6 meses (p<0,0001), 15,9 + 4,6 mmHg apds 1 ano (p<0,0001), 16,1 +
2,9 mmHg aos 2 anos (p<0,0001), 16,1 + 5,8 mmHg aos 3 anos (p<0,002), 15,8 + 4,5 mmHg aos 4 anos (p<0,0001)
e 13,8 + 1,9 mmHg aos 5 anos (p=0,01). A complicac@o pds-operatdria mais frequente foi a hipotonia (definida como
PIO < 5 mmHg apds 1 semana), registada em 2 casos. A taxa de sucesso, definida como PIO < 21 mmHg no final
do follow-up sem necessidade de cirurgia adicional, foi de 87,5%, sendo que 47,6% destes doentes néao
necessitaram de qualquer medicacao anti-glaucomatosa no periodo de follow-up. Nos doentes que necessitaram de
cirurgia adicional, o procedimento mais frequentemente utilizado foi a implantagcdo de valvula de Ahmed (4 de 6
casos).

Concluséo

A cirurgia de implantcdo do mini-shunt Ex-press® constitui um método seguro e eficaz no tratamento do glaucoma
nao controlado, proporcionando uma reducao significativa da PIO a longo prazo e apresentando uma baixa taxa de
complicagdes.
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