Contribuicdes da Consulta Publica - Formulario ATS - Cirurgia antiglaucomatosa por via angular, com goniotomia
excisional ou trabeculotomia transluminal - Conitec

Contribuiu
como:

Profissional de
saude

16/06/2026

12 Opinido, comentario:

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
Trata-se de tecnica delicada, minimamente
invasiva e muito segura para o tratamento do
glaucoma, que é a principal causa de cegueira
irreversivel do mundo. Extrema utilidade
publica!

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,
dificuldade, outros efeitos:

22 - Sim, Qual: IStent, Kahook Dual Blade, Tanito e GATT,
Positivo e facilidades: Extrema seguranca e eficicia muito
satisfatdria quando bem indicadas, Negativo e
dificuldades: Alguns dispositivos podem ter custo elevado

32 Qutra tecnologia - Experiéncia,
efeitos, facilidade, dificuldade:

32 - Sim, Qual: Trabeculectomia, Positivo: Alta
eficicia , Negativo: Alta taxa de complicagbes

42 Evidéncias clinicas:

52 Estudos
econdmicos:

Profissional de
saude

16/06/2026

2 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
Essa cirurgia possui baixo custo em
comparagdo a outras opgdes minimamente
invasivas, bons resultados clinicos
comprovados extensivamente na literatura
médica.

2 - Sim, Qual: Cirurgia angular GATT e goniotomia
excisional, Positivo e facilidades: Bons resultados, poucas
complicagBes, baixo custo, tempo cirurgico curto, melhor
recuperacgdo pos operatdria. , Negativo e dificuldades:
Nao atende todos ps casos, existe limite na capacidade
hipotensdo, nao sendo indicado para todos os pacientes.

2 - Sim, Qual: Trabeculectomia, istent,
Positivo: A trabeculectomia é a cirurgia padrdo
ouro, nao vejo aspectos positivos no istent,
Negativo: A trabeculectomia tem resultados
muito variaveis e as cirurgias angulares ndo
impedem a realizagdo da trabeculectomia no
futuro, podendo ser usadas de maneira
sequencial caso necessario em casos indicados.

- Ndo

Profissional de
saude

17/06/2026

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
E uma técnica eficiente, que reduz a
necessidade de colirios, melhorando a
qualidade de vida e reduzindo o risco de
progressdo de glaucoma

22 - Sim, Qual: Goniotomias cirurgicas de todos os tipos ,
Positivo e facilidades: Melhora da pressdao sem
necessidade de tantos colirios hipotensores , Negativo e
dificuldades: Nao funciona para casos avangados

32 - Sim, Qual: Todas as técnicas disponiveis
para glaucoma em todos os niveis , Positivo:
Controle da doenga , Negativo: Complicagdes
pos opeeeroricas

- Ndo

Profissional de
saude

17/06/2026

2- Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
Trata-se de uma alternativa de tratamento de
glaucomas iniciais quando associado a cirurgia
de catarata.

2 - Sim, Qual: Cirurgia angular com laser (SLT),
Positivo: Redugdo da pressdo ocular na
montante de um colirio para o auxilio do
tratamento sem a necessidade do uso de
medicamentos. Indicado apenas para
glaucomas iniciais., Negativo: Redugdo
modesta da pressdo ocular (ndo indicado em
glaucomas avangados.).

- Ndo

52 - Vantagens de custo
para pacientes de classe
mais baixa no tratamento
cronico com uso de
medicamento de uso
continuo.

Interessado no
tema

30/06/2026

12 - Ndo acho que deve ser incorporada no
SUS, A Técnica a ser avaliada para incorporagdo
alem de ser mais invasiva e causar inflamagéo,
sangramento e recorréncia do paciente ao
médico, precisa ser avaliado outras técnicas
cirirgicas menos invasivas e mais modernas,
que ja sdo utilizadas amplamente no Brasil e no
mundo com vasta publicagdo cientifica e ja
incorporada na CONITEC, como é o caso do
ISTENT.

22 - Ndo

32 - Ndo

- Ndo
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42 Evidéncias clinicas: 52 Estudos
economicos:

32 Qutra tecnologia - Experiéncia,
efeitos, facilidade, dificuldade:

Contribuiu 12 Opinidao, comentario: 22 Experiéncia, efeitos, facilidade,

como: dificuldade, outros efeitos:

22 - Nao

32 - Sim, Qual: iStent, trabeculectomia, a

Profissional de 12- Nﬁc.) acho que deve ser inForRorada no : . . a . N3o - N3o
satde SUS, Existem outras tecnologias ja implante de tubo, trabeculotomia seletiva a
incorporadas, como implante de drenagem, laser., Positivo: Redugdo da pressdo intraocular
30/06/2026 que sdo menos invasivas tendo menores e estabilizacdo da progressdo do glaucoma com
complicagbes pds operatdrias, sendo portanto manutencgao da visdo., Negativo:
mais recomendadas para os pacientes. Trabeculectomia: complicagdes no pos-
operatdrio, como: hipotonia, descolamento de
coroide, siedel, cicatrizagdo e falencia da bolha
filtrante., Tubo: hipotonia, falencia com
necessidade de reintervencao, etc.
Praffecional a2 2- Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 2 - Sim, Qual: GATT, Positivo e facilidades: Grande 2-Nio 42 - N3o - N3o

saude

30/06/2026

A realizagdo de ambos os procedimentos
(facoemulsificagdo e a goniotomia ou
trabeculotomia) para pacientes elegiveis traz a
maior possibilidade de tratamento cirdrgico do
glaucoma com redugdo dos custos logisticos e
hospitalares comparado a realizagdo de
cirurgias separadas. No longo prazo o controle
pressorico obtido diminui a necessidade de
fornecimento continuo e a longo prazo de
multiplos colirios pelo sistema publico. Como
muitos pacientes dependem de varios colirios
didrios, o procedimento reduz a carga do
tratamento, melhorando a qualidade de vida
do paciente e evitando a progressado da perda
visual por falhas na adesdo. Além disso, tais
técnicas possuem um perfil de segurancga
superior e taxas menores de complicagdes
graves se comparadas a procedimentos
antiglaucomatosos tradicionais mais invasivos,
como a trabeculectomia.

vantagem é o custo mais baixo com a cirurgia, sendo
aplicavel em larga escala (para pacientes elegiveis)
quando se pensa em saude publica. , Negativo e
dificuldades: Curva de aprendizado e hemorragias de
dificil controle em alguns casos.
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Contribuiu
como:

Interessado no
tema

01/07/2026

0, comentario:

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
Ndo tenho experiéncia pessoal com o
glaucoma, mas conhego algumas pessoas que
convivem com a doenga e sei o quanto o
processo de acompanhamento pode ser
desafiador para o paciente., , Um dos principais
obstdculos é a quantidade de colirios
necessarios para manter a pressdo ocular
préxima do normal, além da necessidade de
utiliza-los com regularidade. Em muitos casos,
0 paciente precisa administrar até trés tipos
diferentes de colirios ao longo do dia. , , A
administracdo correta da medicagdo é um fator
essencial para o sucesso do tratamento.
Quando se trata de pacientes idosos, essa
tarefa pode se tornar ainda mais dificil, pois
muitos dependem do auxilio de outra pessoa
para aplicar os colirios corretamente. Soma-se
a isso o custo da compra dos medicamentos,
que pode representar um peso significativo
para muitas familias. ,, Também é importante
destacar que, na rede publica de saude, nem
sempre é possivel agendar consultas ou realizar
os exames de acompanhamento no tempo
adequado, o que pode comprometer o
controle da doenga., , Diante desse cenario, o
novo procedimento cirurgico que utiliza o
dispositivo iStent, incorporado ao Sistema
Unico de Saude (SUS) por meio da Portaria n2
68, de outubro de 2021, representa um
importante avango no tratamento do
glaucoma. No entanto, apesar de sua
incorporacdo, essa tecnologia ainda ndo foi
efetivamente disponibilizada a populagdo
usuaria da rede publica., , Como profissional da
rede privada, observo que muitos pacientes do
SUS permanecem sem acesso a uma
alternativa terapéutica moderna, segura e
eficaz, o que evidencia uma desigualdade no
acesso a inovagdo em saude., , Disponibilizar a
cirurgia com o uso do ISTENT a populagdo é
investir na qualidade de vida e na preservagdo
da visdo, um dos bens mais preciosos que
possuimos.

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,
dificuldade, outros efeitos:
22 - Nao

32 Qutra tecnologia - Experiéncia,
efeitos, facilidade, dificuldade:

42 Evidéncias clinicas:

52 Estudos
economicos:

Interessado no
tema

22/06/2026

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
Todo paciente tem direito aos melhores
tratamentos, e estamos falando de algo menos
invasivo
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Contribuiu
como:

Profissional de
saude

22/06/2026

0, comentario:

2- Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
Manifesto meu posicionamento favoravel a
incorporagdo da cirurgia antiglaucomatosa por
via angular em avaliagdo nesta Consulta
Publica, por entender que a ampliagdo das
alternativas terapéuticas representa um
avango para a assisténcia aos pacientes com
glaucoma no Sistema Unico de Satde.,
Entretanto, considero que essa incorporagdo
deve fortalecer a linha de cuidado do glaucoma
e ampliar as opgOes terapéuticas disponiveis,
sem comprometer a implementagdo das
tecnologias previamente incorporadas. O
glaucoma é uma doencga cronica e
heterogénea, que exige tratamento
individualizado conforme as caracteristicas e a
evolugdo de cada paciente., As cirurgias por via
angular, as diferentes modalidades de cirurgias
minimamente invasivas para glaucoma (MIGS)
e o Implante de Drenagem Oftalmoldgico
incorporado pela CONITEC em 2021 possuem
mecanismos de agdo, indicagGes clinicas e
momentos distintos de utilizagdo. Essas
tecnologias exercem papéis complementares e
suas comparagdes devem considerar as
diferencgas entre indicagdes, perfis de pacientes
e as limitagBes das evidéncias atualmente
disponiveis., Também considero importante
destacar que o Implante de Drenagem
Oftalmoldgico, incorporado ao SUS em 2021,
ainda ndo foi efetivamente implementado na
rede publica. A incorporagdo de novas
tecnologias deve ampliar o acesso e fortalecer
a linha de cuidado, sem retardar a
implementagdo das tecnologias ja incorporadas
nem fundamentar conclus&es de substituigdao
ainda ndo sustentadas por evidéncias
robustas., Por fim, entendo que a atualizagdo
do PCDT de Glaucoma deve contemplar todas
as tecnologias incorporadas pela CONITEC,
organizando uma linha de cuidado baseada em
evidéncias, complementaridade terapéutica e
acesso efetivo dos pacientes.,

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,
dificuldade, outros efeitos:

2 - Sim, Qual: Minha experiéncia com as tecnologias em
avaliagdo decorre da atuagdo profissional em Avaliagdo de
Tecnologias em Saude (ATS), incluindo o
acompanhamento técnico-cientifico de procedimentos
cirurgicos para glaucoma, anélise critica de evidéncias
clinicas e econémicas, processos de incorporagdo de
tecnologias e interagdo com especialistas na drea. Essa
experiéncia permitiu conhecer as indicagdes, limitagdes e
o papel das cirurgias por via angular, dentro da linha de
cuidado do glaucoma,, Positivo e facilidades: Na minha
percepgdo, o principal aspecto positivo das tecnologias
em avaliagdo é ampliar as opgBes de tratamento para
pacientes com glaucoma, permitindo que o médico
especialista disponha de diferentes alternativas
terapéuticas de acordo com as caracteristicas e a evolugdo
da doenga em cada paciente. Essas técnicas também
podem contribuir para reduzir a dependéncia de
medicamentos em casos selecionados e favorecer um
tratamento mais individualizado., Entretanto, considero
importante que sua incorporagdo seja analisada com
cautela, pois as evidéncias cientificas ainda apresentam
limitagGes relevantes, especialmente pela
heterogeneidade dos estudos, pela escassez de
comparagdes diretas entre as diferentes técnicas e pela
utilizagdo de comparadores que nem sempre envolvem
tecnologias com indicagdes clinicas equivalentes. Essas
limitagGes dificultam concluir que uma tecnologia possa
substituir outra de forma segura e baseada em evidéncias
consistentes., Por esse motivo, entendo que essas novas
alternativas devem ampliar a linha de cuidado do
glaucoma no SUS, atuando de forma complementar as
tecnologias ja disponiveis, inclusive ao implante de
drenagem oftalmoldgico previamente incorporado ao
SUS, preservando diferentes opgbes terapéuticas para que
o médico especialista possa indicar o tratamento mais
adequado as necessidades de cada paciente., , Negativo e
dificuldades: Ndo identifico aspectos negativos relevantes
relacionados as tecnologias em avaliagdo quando
utilizadas conforme suas indicagées clinicas e em
pacientes adequadamente selecionados. Como ocorre
com qualquer tecnologia em saude, seus beneficios e
limitagSes dependem da correta indicagdo, da selegdo
apropriada dos pacientes e da experiéncia do profissional
responsavel pelo tratamento., Minha principal
preocupacdo refere-se a interpretagdo das evidéncias
disponiveis para definir o posicionamento dessas
tecnologias na linha de cuidado do glaucoma. Ainda
existem limitagdes importantes decorrentes da
heterogeneidade dos estudos, da escassez de
comparagdes diretas e da utilizagdo de comparadores
com mecanismos de agdo, indicagdes clinicas, populagdes
e objetivos terapéuticos distintos, o que recomenda
cautela na extrapolagdo dos resultados e na conclusdo de

32 Qutra tecnologia - Experiéncia,
efeitos, facilidade, dificuldade:

2.~ Sim, Qual: Minha experiéncia profissional
também envolve o acompanhamento técnico-
cientifico de outras tecnologias utilizadas no
tratamento do glaucoma, incluindo
medicamentos hipotensores oculares,
trabeculectomia, cirurgias minimamente
invasivas para glaucoma (MIGS) e o Implante
de Drenagem Oftalmoldgico., Positivo: A
principal percepgdo é que as diferentes
tecnologias atualmente disponiveis para o
tratamento do glaucoma exercem papéis
complementares ao longo da evolugdo da
doenga. Medicamentos hipotensores oculares,
terapias a laser, trabeculectomia, cirurgias
minimamente invasivas para glaucoma (MIGS),
Implante de Drenagem Oftalmoldgico e outras
abordagens cirurgicas apresentam indicagGes
especificas, beneficios e limitagbes préprios,
permitindo que o tratamento seja
individualizado conforme as caracteristicas
clinicas e a evolugdo de cada paciente., Essa
diversidade terapéutica amplia a capacidade de
intervengdo ao longo da linha de cuidado e
possibilita ao profissional de saude selecionar a
alternativa mais adequada para cada situagao
clinica, com o objetivo de preservar a visdo e
retardar a progressdo da doenga., Na minha
avaliagdo, um dos principais aspectos positivos
é a possibilidade de organizar essas tecnologias
de forma integrada dentro de uma politica
publica estruturada. Um PCDT atualizado,
contemplando todas as tecnologias
incorporadas pela CONITEC e estabelecendo
critérios objetivos de indicagdo, inclusdo e
exclusdo, contribuira para maior previsibilidade
assistencial, utilizagdo racional dos recursos
publicos, monitoramento de resultados e
ampliagdo do acesso dos pacientes ao
tratamento mais adequado no momento
oportuno., , Negativo: Na minha experiéncia
profissional, os principais desafios observados
ndo estdo relacionados as tecnologias
individualmente, mas a organizagdo da linha de
cuidado e a implementagdo das politicas
publicas voltadas ao tratamento do glaucoma.,
As diferentes alternativas terapéuticas
possuem indicagdes, beneficios e limitagdes
proéprias, sendo destinadas a perfis distintos de
pacientes e momentos especificos da evolugdo
da doencga. Por esse motivo, considero que o
maior risco esta em interpretagdes que
desconsiderem essas diferencgas e néo reflitam
adequadamente o papel complementar que

42 Evidéncias clinicas:

42 - As evidéncias clinicas
apresentadas no Relatério
Preliminar demonstram que a
cirurgia antiglaucomatosa por
via angular representa uma
alternativa terapéutica
relevante para pacientes com
glaucoma primdrio de angulo
aberto e catarata. Entretanto,
o proprio relatério reconhece
limitagGes importantes das
evidéncias disponiveis., Ndo
foram identificados estudos
comparando diretamente a
trabeculotomia transluminal
(GATT) com o Implante de
Drenagem Oftalmoldgico,
sendo parte das analises
baseada em estudos
envolvendo a goniotomia
excisional (KDB). Além disso,
diferengas entre mecanismos
de agdo, comparadores,
indicacGes clinicas,
populagdes avaliadas e
objetivos terapéuticos
reduzem a comparabilidade
entre os estudos e
recomendam cautela na
extrapolagdo dos resultados
para tecnologias com
caracteristicas distintas., Na
minha avaliagdo, essas
evidéncias sdo suficientes
para justificar a ampliacdo das
alternativas terapéuticas no
SUS, mas ainda ndo permitem
concluir, de forma
suficientemente robusta, que
tecnologias com indicagdes e
perfis assistenciais distintos
possam ser consideradas
equivalentes ou substitutivas.
Também entendo que tais
evidéncias ndo sdo suficientes
para fundamentar a
substituicdo de uma
tecnologia previamente
incorporada pela prépria
CONITEC, cuja efetividade,
seguranga e custo-efetividade
ja foram reconhecidas em
processo especifico de ATS.,

52 Estudos
economicos:

52 - Na minha avaliagdo,
alguns aspectos
metodoldgicos da analise
econdmica das
tecnologias em avaliagdo
merecem reflexdo. As
estimativas de custo-
efetividade e impacto
orgamentario baseiam-se
em comparacdes entre
tecnologias avaliadas em
contextos clinicos
distintos, com diferentes
populagdes,
comparadores,
mecanismos de agdo e
premissas econdmicas, o
que aumenta a incerteza
dos resultados., O préprio
Relatdrio Preliminar
informa que ndo foram
identificados estudos
comparando diretamente
a trabeculotomia
transluminal (GATT) com
o Implante de Drenagem
Oftalmoldgico, sendo
parte das analises
baseada em evidéncias da
goniotomia excisional
(KDB). Essas limitagGes
reduzem a robustez das
comparagdes clinicas e
econdmicas e
recomendam cautela na
interpretagdo das
estimativas
apresentadas., Além
disso, a analise
econdmica utiliza como
comparador uma
tecnologia incorporada ao
SUS em processo
especifico de ATS,
baseado em premissas
clinicas e econdémicas
préprias, incluindo
negociagdo de prego.
Diferengas entre essas
premissas e as adotadas
na presente avaliagdo
podem influenciar as
estimativas de custo-
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Contribuiu
como:

12 Opinidao, comentario:

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,
dificuldade, outros efeitos:

32 Qutra tecnologia - Experiéncia,
efeitos, facilidade, dificuldade:

42 Evidéncias clinicas:

52 Estudos
economicos:

que essas tecnologias possam ser consideradas

equivalentes ou substitutivas., Também considero
prematuro discutir a eventual substituicdo de uma
tecnologia previamente incorporada ao SUS antes de sua
efetiva implementagdo na rede publica, uma vez que sua
utilizagdo ainda ndo pdde ser plenamente avaliada na
prética assistencial do Sistema Unico de Satide. Da mesma
forma, diferengas nas premissas utilizadas nas avaliagdes
econdmicas, especialmente quando comparadas as
adotadas em processos anteriores de incorporagao,
podem influenciar significativamente as conclusdes sobre
custo-efetividade e impacto orgamentario., Entendo que a

atualizagdo do PCDT deve contemplar todas as

tecnologias incorporadas pela CONITEC, definindo de
forma clara suas indicagdes, critérios de utilizagdo e seu
papel complementar na linha de cuidado do glaucoma.
Essa abordagem fortalece a assisténcia, preserva a
autonomia do médico especialista e amplia as alternativas

terapéuticas disponiveis aos pacientes do SUS.

diferentes tecnologias exercem ao longo da
linha de cuidado do glaucoma., Outro aspecto
relevante é que a incorporagdo de uma
tecnologia ao SUS deve ser acompanhada de
sua efetiva implementagdo. O Implante de
Drenagem Oftalmoldgico, incorporado pela
CONITEC em 2021 ap6s demonstragdo de
efetividade clinica, seguranca e custo-
efetividade, evidencia a importancia de que
decisGes de incorporagdo sejam efetivamente
traduzidas em acesso aos pacientes e
integradas a linha de cuidado do glaucoma., Na
minha avaliagdo, o fortalecimento da
assisténcia ao glaucoma depende de uma linha
de cuidado estruturada, de um PCDT atualizado
contemplando todas as tecnologias
incorporadas, de critérios objetivos para
indicagdo clinica e de mecanismos de
monitoramento e avaliagdo da implementagao.
Esses elementos contribuem para uma
utilizagdo racional das tecnologias, ampliam o
acesso e favorecem melhores resultados para
os pacientes.,

Considero, portanto, que a
incorporagdo da cirurgia por
via angular deve fortalecer a
linha de cuidado do
glaucoma, preservando as
diferentes alternativas
terapéuticas e permitindo sua
utilizagdo conforme critérios
clinicos bem definidos e o
perfil de cada paciente.,
Fontes: Relatério Preliminar
da Consulta Publica n®
52/2026 — CONITEC,
Relatério CONITEC n?
663/2021, Samuelson TW et
al. Ophthalmology. 2019,
126(6):811-821.

efetividade e impacto
orgcamentario,
dificultando a
comparabilidade entre os
dois processos., Entendo
que a incorporagdo de
novas tecnologias
representa um avango
para o SUS. Entretanto,
para que as decisdes em
ATS sejam consistentes e
transparentes, as analises
econdmicas devem
utilizar premissas
comparaveis, reconhecer
as incertezas dos modelos
e preservar a coeréncia
metodoldgica entre
diferentes processos de
avaliacdo., Fontes:
Relatério Preliminar da
Consulta Publica n®
52/2026 — CONITEC,
Relatério CONITEC n2
663/2021, Portaria
SCTIE/MS n2 68/2021,
Ministério da Saude.
Diretrizes Metodoldgicas:
Diretriz de Avaliagdo
Econdmica e Diretrizes
Metodoldgicas: Andlise de
Impacto Orgamentario.

Interessado no
tema

22/06/2026

2- Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
Acredito que uma maior disponibilidade em
procedimentos e tecnologias sdo importantes
para o tratamento do glaucoma, cabendo ao

2-Sim, Qual: iStent inject, KDB e GATT. , Positivo e
facilidades: iStent inject sendo bem indicado oferece

excelentes resultados com o minimo de trauma e
preservagdo de toda estrutura. KDB e GATT sdo

2 - Sim, Qual: Medicamentos., Positivo: Acesso
ao medicamento pelo programa do glaucoma
do Governo Federal., Negativo: Dificuldade no
uso correto e efeitos colaterais. Como

42 - N3o

52 - Ndo

médico a decisdo do que entenda ser melhor
para cada paciente.

procedimentos que oferecem resultados similares, sendo
mais traumatico e comprometendo uma estrutura

importante. , Negativo e dificuldades: KDB e GATT: Maior
complicagdo e recuperagdo mais dificil no pds-operatério.

consequéncia o avang¢o da doenca.
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Contribuiu
como:

nido, comentario:

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,
dificuldade, outros efeitos:

32 Qutra tecnologia - Experiéncia, 42 Evidéncias clinicas:

efeitos, facilidade, dificuldade:

52 Estudos
economicos:

Pessoa que
convive ou cuida
de alguém com a
condigdo de
saude

22/06/2026

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
Venho manifestar meu apoio a incorporagdo da
cirurgia antiglaucomatosa por via angular no
ambito do Sistema Unico de Saude (SUS). A
ampliagdo do acesso a tecnologias que
contribuam para o tratamento do glaucoma é
fundamental para oferecer aos pacientes
alternativas terapéuticas adequadas as
diferentes fases da doenca e as necessidades
clinicas individuais., , A inclusdo dessa
tecnologia representa uma oportunidade para
fortalecer a assisténcia aos pacientes com
glaucoma, ampliando o arsenal terapéutico
disponivel no SUS e favorecendo uma
abordagem mais abrangente e personalizada
do tratamento., , E importante reconhecer que
as cirurgias por via angular, as diversas
modalidades de Cirurgias Minimamente
Invasivas para Glaucoma (MIGS) e os Implantes
de Drenagem Oftalmoldégicos possuem
caracteristicas proprias, com diferentes
mecanismos de agdo, indicagGes clinicas e
posicionamentos dentro da jornada de
tratamento do paciente. Por esse motivo, essas
alternativas devem ser compreendidas como
estratégias complementares dentro da linha de
cuidado, e ndo necessariamente como
tecnologias concorrentes ou substitutas entre
si., , Além disso, merece aten¢do o fato de que
o Implante de Drenagem Oftalmoldgico, cuja
incorporacdo foi recomendada e aprovada pela
CONITEC em 2021, ainda enfrenta desafios
relacionados a sua efetiva disponibilizagdo na
rede publica. Nesse contexto, a incorporagédo
de novas tecnologias deve ocorrer de forma
alinhada ao fortalecimento da implementagao
das tecnologias ja incorporadas, assegurando
que os pacientes possam se beneficiar
plenamente de todas as opgdes terapéuticas
previstas no SUS., , Por fim, considero essencial
que a atualizagdo do Protocolo Clinico e
Diretrizes Terapéuticas (PCDT) de Glaucoma
reflita a evolugdo das evidéncias cientificas e
contemple todas as tecnologias incorporadas,
estruturando uma linha de cuidado integrada,
baseada na complementaridade terapéutica.,

22 - Sim, Qual: Eu acompanhei avaliagGes técnicas
relacionadas ao tratamento cirurgico do glaucoma e tive
contato com especialistas e publicagdes cientificas da
drea. Essa vivéncia proporcionou uma compreensao
abrangente sobre o papel das cirurgias por via angular,
suas indicagdes clinicas, potenciais beneficios, limitagdes e
sua integragdo com outras alternativas terapéuticas
disponiveis na linha de cuidado do glaucoma. Meu pai
realizou o procedimento de Trabeculectomia em um dos
olhos, no outro usou por muito tempo colirios e esta
sendo oferecida a opgdo de utilizagdo de IStent. , Positivo
e facilidades: Meu pai por ser paciente com Glaucoma
tenho acompanhado ele em suas consultas, me interessei
pelo tema e avaliei as opinides de médicos, assim como
busquei maiores informagdes sobre estudos disponiveis,
assim como tecnolodias utilizadas para o tratamento e
cirurgia antiglautomatosa. , Negativo e dificuldades: Em
conversa com médicos fui informado que a tecnologia de
KDB e GATT podem causar hifema ao paciente. Entdo
deve-se avaliar qual a melhor opgdo de tratamento a cada
paciente e termos todas as tecnologias disponiveis, seja
KDB, GATT ou IStent (MIGS).

32 - Sim, Qual: Trabeculectomia, Colirios e
MIGS (IStent), Positivo: Devemos sempre
avaliar as diferentes tecnologias atualmente
disponiveis para o tratamento do glaucoma,
nas quais cada uma delas pode atuar com
diferentes papéis. Medicamentos como colirios,
trabeculectomia e cirurgias minimamente
invasivas para glaucoma, Implante de
Drenagem Oftalmoldgico e outras abordagens
cirurgicas apresentam indicagbes especificas de
acordo com o estagio da doenga. Devemos
ampliar a capacidade de intervengdo ao longo
do tratamento dos pacientes, possibilitando ao
médico escolher a intervengdo mais adequada
para cada estdgio da doenga, com o objetivo de
preservar a visdo e evitar a cegueira do
paciente. Precisamos contemplar todas as
tecnologias ja incorporadas pela CONITEC.,
Negativo: Precisamos ter um Protocolo Clinico
e Diretrizes Terapéutica para as opgdes do
Tratamento do Glaucoma, com as diretrizes
que claras ao cirurgido sobre as tecnologias
disponiveis, seja a cirurgia de KDB. GATT,
Trabeculectomia, Cirurgias Minimamente
Invasivas como é o caso de IStent, MIGS e até
mesmo o Laser (SLT).

42 - N3o
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como: dificuldade, outros efeitos: efeitos, facilidade, dificuldade: economicos:
12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Ndo 32-Nao a
Estou de acordo com novas incorporagdes, mas
acredito que os pacientes do SUS também tem
23/06/2026 direito a tecnologias inovadores do iStent, bem

como os pacientes do salide suplementar ja

sdo beneficiados., O iStent também necessita

ser incorporado ao SUS!, Este dispositivo ja é

utilizado no Brasil a quase uma década e possui

inumeros estudos de seguranca e eficacia

beneficiando pacientes portadores de

glaucoma.,

Interessado no
tema
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nido, comentario:

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
O glaucoma é uma doenga cronica e
heterogénea, que demanda multiplas opgdes
terapéuticas para atender adequadamente aos
diferentes perfis de pacientes. Por esse motivo,
a incorporacgdo de novas tecnologias deve
ampliar o arsenal terapéutico disponivel, e ndo
substituir procedimentos ja incorporados. As
decises de tratamento devem permanecer
fundamentadas em critérios clinicos e na
avaliacdo individual de cada paciente., , Além
disso, o implante de drenagem, ja incorporado
ao SUS em 2021, deve ser efetivamente
disponibilizado a populagdo, preservando o
acesso as alternativas terapéuticas existentes.
A ampliagdo do cuidado e a manutengdo dos
direitos ja conquistados pelos pacientes devem
ser principios centrais na construgdo da linha
de cuidado do glaucoma, garantindo que os
profissionais de satde disponham das
diferentes opgGes terapéuticas necessarias
para oferecer o tratamento mais adequado a
cada caso., , Este posicionamento estd em
consonancia com o Relatdrio Preliminar da
Consulta Publica n? 52/2026 — CONITEC, o
Relatério CONITEC n2 663/2021, a Portaria
SCTIE/MS n2 68/2021 e o Protocolo Clinico e
Diretrizes Terapéuticas (PCDT) de Glaucoma
(2023), que reforgam a importancia de ampliar
0 acesso as tecnologias em saltide sem
restringir opgBes terapéuticas ja incorporadas
ao sistema.,

22 Experiéncia, efeitos, facilidade, 32 Qutra tecnologia - Experiéncia,
dificuldade, outros efeitos: efeitos, facilidade, dificuldade:

22 - Sim, Qual: Sim. Com base no acompanhamento 2.- Nao
clinico dos pacientes submetidos ao implante de
drenagem trabecular (iStent), observo resultados
consistentes em termos de redugdo da pressdo intraocular
e diminuigdo da dependéncia de medicamentos
hipotensores em uma parcela significativa dos casos. Os
beneficios sdo particularmente evidentes em pacientes
com glaucoma leve a moderado, nos quais a intervengdo
precoce contribui para um melhor controle da doenga e
para a reducdo da carga terapéutica ao longo do tempo., ,
Outro aspecto relevante observado na pratica clinica é o
perfil de seguranga da tecnologia. Durante o seguimento
dos pacientes, ndo identifiquei preocupagdes significativas
relacionadas a preservagdo corneana, e a manutengdo da
anatomia e da fisiologia natural da via de drenagem do
humor aquoso representa uma vantagem importante.
Considero especialmente relevante a preservagdo da
malha trabecular, que é um tecido vivo e funcional,
responsavel pelo principal mecanismo fisiolégico de
drenagem do humor aquoso. Dessa forma,
procedimentos que preservam essa estrutura mantém
opgdes terapéuticas futuras disponiveis, o que é
particularmente importante em uma doenga crénica e
progressiva como o glaucoma., , A analise dos resultados
de acompanhamento reforga que o iStent constitui uma
alternativa terapéutica eficaz e segura dentro do conceito
de cirurgia minimamente invasiva para glaucoma (MIGS),
contribuindo para um tratamento mais individualizado e
alinhado as necessidades de diferentes perfis de
pacientes. Minha experiéncia clinica sugere que a
disponibilidade dessa tecnologia amplia as possibilidades
de manejo da doenga sem comprometer futuras
abordagens terapéuticas, favorecendo uma estratégia de
cuidado mais abrangente e sustentédvel no longo prazo., ,
Positivo e facilidades: A partir da minha experiéncia
profissional acompanhando especialistas em glaucoma e
os resultados obtidos com a utilizagdo do implante de
drenagem trabecular (iStent), os principais aspectos
positivos observados foram a redugéo consistente da
pressdo intraocular, a diminui¢do da dependéncia de
medicamentos em parte dos pacientes e o perfil de
segurangca favordvel da tecnologia., , Ao longo dos anos,
acompanhei diversos casos em que o implante foi
utilizado como parte da estratégia terapéutica para o
glaucoma, observando resultados clinicos satisfatérios e
uma boa adaptagdo a rotina assistencial. Outro aspecto
que considero relevante é a preservagdo da anatomia e da
fisiologia natural da drenagem do humor aquoso. A
manutengdo da malha trabecular, que é um tecido vivo e
funcional do olho, preserva alternativas terapéuticas
futuras, permitindo que novas abordagens possam ser
consideradas caso haja progressao da doenga ao longo do
tempo., , Também observo que a tecnologia amplia as

42 Evidéncias clinicas:

42 - A literatura clinica
disponivel demonstra que a
tecnologia iStent apresenta
evidéncias consistentes de
eficacia e segurancga no
manejo do glaucoma de
angulo aberto. Estudos
clinicos e dados de longo
prazo mostram redugdo
sustentada da pressdo
intraocular, diminuigdo da
necessidade de
medicamentos hipotensores e
perfil de seguranca favoravel,
inclusive em
acompanhamentos
prolongados., , No estudo
pivotal do iStent inject,
conduzido em 505 olhos, a
tecnologia atingiu os
desfechos propostos e
demonstrou redugdo
clinicamente significativa da
pressdo intraocular em 24
meses. Dados de
acompanhamento de longo
prazo também reforgam a
consisténcia dos resultados,
com estudos demonstrando
redugdes substanciais da PIO
e da carga medicamentosa
por até 5 e 7 anos, mantendo
perfil de seguranca favoravel.,
, Para o iStent infinite, os
dados disponiveis em
pacientes com glaucoma de
angulo aberto ndo controlado
por terapias prévias também
demonstram redugdo
clinicamente significativa da
PIO e seguranca favoravel,
sem sinais relevantes de
eventos graves relacionados
ao dispositivo, reforcando seu
papel como alternativa
terapéutica minimamente
invasiva no manejo do
glaucoma., , Dessa forma, as
evidéncias clinicas sustentam
que o iStent contribui para o
controle pressérico, redugdo
da dependéncia de colirios e
ampliagdo das opgGes

52 Estudos
economicos:

52 - Os estudos
econdmicos disponiveis
sugerem que a
incorporagdo do implante
trabecular iStent pode
representar uma
alternativa custo-efetiva
para o tratamento do
glaucoma de angulo
aberto no contexto do
Sistema Unico de Saude
(SUS)., , Adicionalmente,
andlises de vida real
conduzidas pelo mesmo
grupo demonstraram
redugdo sustentada da
necessidade de
medicamentos
antiglaucomatosos e
redugdo expressiva dos
custos relacionados ao
tratamento
medicamentoso ao longo
de cinco anos de
acompanhamento,
reforgando o potencial
beneficio econdmico da
tecnologia no longo
prazo., , Considerando
que o glaucoma é uma
doenga crénica e
progressiva, associada a
custos cumulativos
decorrentes do uso
continuo de
medicamentos, consultas
e acompanhamento
clinico, tecnologias
capazes de reduzir a carga
terapéutica e retardar a
progressdo da doenga
podem gerar beneficios
clinicos e econémicos
relevantes para pacientes
e para o sistema de
saude. ,, Guedes RAP,
Souza CP, Dias LLS, Murta
L, Gravina DM, Chaoubah
A. A Brazilian cost-utility
analysis of trabecular
micro-bypass with iStent
inject® for the treatment
of open-angle glaucoma.
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Contribuiu
como:

12 Opinidao, comentario:

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,
dificuldade, outros efeitos:

32 Qutra tecnologia - Experiéncia,
efeitos, facilidade, dificuldade:

42 Evidéncias clinicas:

52 Estudos
economicos:

opgoes disponiveis para o tratamento do glaucoma,
contribuindo para uma abordagem mais individualizada e
alinhada as necessidades de cada paciente. Em uma
doenga crénica e progressiva, considero importante que
os profissionais de salide tenham acesso a diferentes
alternativas terapéuticas, possibilitando a escolha da
estratégia mais adequada para cada situagdo clinica., ,
Negativo e dificuldades: Com base na minha experiéncia
acompanhando profissionais especializados no
tratamento do glaucoma, alguns aspectos merecem
atengdo em procedimentos que envolvem a remogdo ou
excisdo da malha trabecular. Entre eles, destaco a
ocorréncia relativamente frequente de hifema no pos-
operatério, observada em procedimentos que atuam
diretamente sobre essa estrutura anatdmica. Embora, na
maioria das vezes, seja uma complicagdo transitéria e
manejavel, pode impactar a recuperagao visual inicial e
demandar acompanhamento adicional.,, Outro ponto
relevante é que a malha trabecular constitui um tecido
vivo e funcional, responsével pelo principal mecanismo
fisiolégico de drenagem do humor aquoso. Dessa forma,
procedimentos que promovem sua remogdo resultam em
uma alteragdo anatémica permanente. Na minha
percepgdo, a preservagdo dessa estrutura pode
representar uma vantagem por manter a fisiologia ocular
e preservar alternativas terapéuticas futuras, aspecto
particularmente importante em uma doenga crénica e
progressiva como o glaucoma., , Por esse motivo,
considero relevante que o sistema de saude disponha de
diferentes opg&es terapéuticas, permitindo que a escolha
do tratamento seja individualizada e baseada nas
caracteristicas clinicas e nas necessidades especificas de
cada paciente.,

terapéuticas, mantendo um
perfil de segurancga

compativel com o conceito de

cirurgia minimamente
invasiva para glaucoma. ,
Fontes principais: estudo
pivotal/FDA do iStent inject
com 505 olhos, estudo de 7
anos com iStent inject,
estudo de efetividade e
seguranga do iStent infinite,

Rev Bras Oftalmol. 2022,
81:0049., Guedes RAP,
Moraes DAG, Guedes
VMP, Gravina DM,
Chaoubah A. Real-world
savings in medication-
related costs up to 5 years
with the use of the
second-generation
trabecular implant (iStent
inject®) in mild open-
angle glaucoma. Rev Bras
Oftalmol. 2025, 84:e0072.

Profissional de
saude

23/06/2026

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
Opgdes para tratamento cirurgico do glaucoma
que sao importante p o bom cuidado dos
pacientes, em resumo, preenchem a o espaco
de opcoes terapeuticas entre tratamentos
menos invasivos como os colirios/laser e
tratamentos mais invasivos e complexos como
a trabeculectomia/ implante drenagem. , ,
Relevante p alocacao apropriada dos limitados
recursos saude, essas opcoes se mostram mais
custo efetivas q outras opcoes g necessitam de
dispositivos. Isso permite mais recursos p
diagnosticar e tratar todos pacientes que
precisam controlar a doenca e evitar evolugdo
para cegueira irreversivel, com todos seus
impactos na vida pessoal, familiar e da
sociedade.

22 - Sim, Qual: Com ambas as tecnicas, particularmente
com a goniotomia excisional, Positivo e facilidades: Ja
realizavos tecnica muito semelhante com glaucoma
congenitos, em bebes, criancas e adolescentes. Tecnica
menos invasiva / agressiva que a trabeculectomia, opcao
efetiva em, Boa parte dos casos, e e de baixo custo, e
poucas complicacoes a medio longo prazo. , Negativo e
dificuldades: Em alguns casos, ela ajuda mas nao
consegue controlar o glaucoma, sendo necessario
tratamentos adicionais, seja em forma de tratamentk
clinico, laser ou cirurgias. Mas sem duvida, deve-se
considerar iniciar o tratamento cirurgico c essas tecnicas,
pois e efetivo em, Boa parte dos casos, com menos
complicagdes e menor custo do que oitras tecnicas
cirurgicas.

32 - Sim, Qual: Praticamente todos
procedimentos cirurgicos., Trabeculectomia,
procedkmentos bypass trabecular, ciclofoto,
crioterapia, implante drenagem, Positivo: Sao
opcoes terapeuticas , sendo algumas mais
efetivas (ex. trabeculectomia) mas com, Mais
possiveis complicacoes a curto medio e longo
prazo. Outras tecnicas menos agressivas como
bypass trabecular apresentam poucas
complicacoes, mas nao muito efetivas em
reduzir a pressao, sendo q as q utilizam
dispositivos, particularmente caras, o que tem
potencial de limitar os recursos disponiveis p
todos os pacientes q precisam de tratamente e
mais acesso (e sustentabilidade) ap sistema
saude, seja sus ou saide suplementar. ,
Negativo: Descrito acima.
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Contribuiu 0, comentario: 22 Experiéncia, efeitos, facilidade, 32 Qutra tecnologia - Experiéncia, 42 Evidéncias clinicas: 52 Estudos

como: dificuldade, outros efeitos: efeitos, facilidade, dificuldade: economicos:
Profissional de 12 - Eu acho que de.ve ser irTcorpo.rada no SUS, 22.- Sim, Q.uz?l: Goniotomia com KDB, Tanito, Bang, iStent 32 - Sim, Quélz Goniotomia com Tanito, Bang, 42 - Creio que o médico deve a_ Nio
satde Acho que KDB, Tanito (Gonlotomla ou outro Inject e Inflnlte, ?(en, Preserflo dentre outras, mas lembro Preser]ﬂo (mibs para casos ma|.s avangados ou ter liberdade de escolher o

instrumento) e GATT devem ser incorporados  que poderia ser incorporado o tratamento com laser SLT,  refratarios), Xen, SLT como adjuvante ou melhor para o paciente, além
23/06/2026 ao SUS sim, preferencialmente com algum com custo efetividade inquestiondvel e ndo excludentea  tratamento unico, Positivo: Mais segurancga do que tem mais experiéncia

valor a ser pago pela lente de gonioscopia trans outras técnicas (exceto GATT 360)., Positivo e facilidades: melhor controle presséricos , Negativo: Curva e seguranca. Penso ainda que

operatdria (descartavel ou ndo), porém eu Melhor controle da doenga (controle da PIO), pressdo de aprendizado e treinamento deve ser difundido

utilizo e acho que deve permanecer a opgdo do mais estavel ao longo do dia, mais seguranga, menos conhecimento e treinamento.

cirurgido escolher também de acordo com cada efeitos colaterais, menos custo com medica¢Ges e menos

caso o IStent Inject (ou até Infinite, que é taquifilaxia e melhor aderéncia ao tratamento , Negativo e

melhor), pois a liberdade de escolha deve ser dificuldades: Curva de aprendizado do cirurgido, o médico

do médico e mesmo cada cirurgicao pode precisa ser mais especialista e saber indicar melhor e

realizar a técnica de acordo com o que se sinta  receber treinamento para a melhor técnica para cada

mais seguro e tenha expexiencia. caso., , Eu fico pessoalmente a disposi¢do para ajudar no

Tecnicamente eu acho mais “facil” o iStent e que eu puder ou dar minha opinido como usuario das

com pouco menos complicagdes de hifema tecnologias , obrigado

(sangramentos), por isso deve ser o que o
cirurgido escolher para cada caso e ndo o que
for mais barato, posto que ele pode levar a
mais complicagdes e isso inverte a balanga
custo efetividade (se tiver que lidar ou resolver
outra complicagdo)

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 2 - Ndo 2-Nao 42 - N3o 5a_ N3o
Apesar de ser uma cirurgia que destroi parte

ou totalmente uma estrura ocular entendo que

23/06/2026 deve ser incorprada como alternativa aos

procedimentos mais seguros e eficazes como o

iStent. O médico deve ter opgdo e escolher o

que melhor se adequa a cada perfil de

paciente.

Interessado no
tema
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0, comentario:

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
Entendo que a incorporagao de novas
tecnologias para o tratamento do glaucoma no
SUS deve ocorrer de forma **complementar e
ampliativa**, e ndo excludente. A Consulta
Publica n2 52/2026 trata da disponibilizagdo da
cirurgia antiglaucomatosa por via angular, com
**goniotomia excisional ou trabeculotomia
transluminal (como KDB e GATT)**, durante a
facectomia com implante de lente intraocular.
No entanto, a eventual disponibilizagdo dessas
técnicas **ndo deve ser interpretada como
fator impeditivo para a incorporagdo de outras
tecnologias**, como o **iStent**., , O
glaucoma é uma doenga cronica, progressiva e
heterogénea, e por isso exige um **arsenal
terapéutico diversificado**, capaz de
contemplar diferentes perfis de pacientes,
estagios da doenca, caracteristicas anatémicas
e necessidades clinicas individuais. Nesse
contexto, **KDB, GATT e iStent ndo devem ser
vistos como tecnologias concorrentes e
mutuamente excludentes**, mas sim como
**alternativas terapéuticas distintas, que
podem ter indicagdo em cenarios
especificos**, conforme avaliagdo médica
individualizada., , A légica da assisténcia ao
glaucoma no SUS deve ser a da **ampliagdo do
acesso e da preservagdo das opgdes
terapéuticas**, permitindo que o profissional
de saude indique a abordagem mais adequada
para cada caso concreto. A incorporagdo de
KDB e GATT representa um avango importante,
mas **ndo elimina a relevancia de se discutir
também a incorporagdo do iStent**,
especialmente se esta tecnologia puder
beneficiar pacientes com perfil clinico
compativel e ampliar as possibilidades de
tratamento minimamente invasivo do
glaucoma., , Além disso, é importante destacar
que o SUS ja incorporou, em 2021, o
**implante de drenagem oftalmoldgico** para
determinados casos de glaucoma. Portanto, a
construgdo da linha de cuidado do glaucoma
deve seguir o principio de **somar tecnologias
e ndo substituir indevidamente opgdes ja
reconhecidas ou em avaliagdo**, garantindo
maior liberd

22 Experiéncia, efeitos, facilidade, 32 Qutra tecnologia - Experiéncia,
dificuldade, outros efeitos: efeitos, facilidade, dificuldade:

22 - Sim, Qual: Acompanhei de perto o tratamento de um 32 - Ndo
familiar submetido ao implante de drenagem trabecular
(iStent) e pude perceber beneficios importantes apds o
procedimento. Houve melhora no controle da pressdo
intraocular e redugdo da necessidade de uso de colirios
em comparagdo com o periodo anterior, o que trouxe
mais tranquilidade no acompanhamento da doenga e
contribuiu para a adesdo ao tratamento. Na nossa
experiéncia, trata-se de uma alternativa relevante,
especialmente para pacientes com glaucoma leve a
moderado, por oferecer mais uma possibilidade
terapéutica para o controle da doenga., Positivo e
facilidades: A partir da experiéncia com um familiar,
percebi como aspectos positivos a melhora no controle da
pressdo intraocular e a redugdo da dependéncia de
colirios, o que trouxe mais seguranga e tranquilidade no
acompanhamento do glaucoma. Também vejo como
ponto importante o fato de ser uma alternativa menos
invasiva, que pode ajudar no controle da doenga sem
limitar futuras opgdes de tratamento, algo muito
relevante em uma condigdo crénica como o glaucoma., ,
Negativo e dificuldades: A partir da experiéncia com meu
familiar, ndo percebi aspectos negativos significativos
relacionados a essa tecnologia. Houve a preocupacgdo
normal que acompanha qualquer procedimento
oftalmoldgico, mas, no caso vivenciado, os beneficios no
controle da doenga acabaram se destacando mais do que
eventuais dificuldades no tratamento.,

42 Evidéncias clinicas:

42 - Sim. As evidéncias clinicas
indicam que o iStent pode
proporcionar redugdo
sustentada da pressdao
intraocular no longo prazo e
diminui¢do da necessidade de
colirios em parte dos
pacientes com glaucoma de
angulo aberto, especialmente
nos casos leves a moderados.
Além disso, os estudos
disponiveis apontam um
perfil de seguranca favoravel,
com boa tolerabilidade e sem
preocupacdes relevantes de
seguranga no seguimento de
longo prazo, o que reforga
seu valor como opgédo
minimamente invasiva dentro
da linha de cuidado do
glaucoma.,

52 Estudos
economicos:

52 - Ndo tenho
contribuigdo técnica ou
cientifica sobre as
evidéncias clinicas, mas
gostaria de relatar a
experiéncia do meu
familiar. Apds o uso dessa
tecnologia, ele passou a
ter melhor qualidade de
vida, principalmente por
ndo depender mais do
uso continuo de colirios.
Além do custo financeiro,
havia a dificuldade de
manter a rotina de
administragdo e o
impacto emocional de
lidar diariamente com o
medo da perda da visdo.,
, Também percebi
melhora visivel da
superficie ocular, com
menos vermelhiddo e
aspecto mais saudavel,
trazendo mais conforto
no dia a dia. Por isso,
considero importante
registrar que, na
experiéncia do meu
familiar, a tecnologia
trouxe beneficios
concretos ndo apenas no
controle da doenga, mas
também no bem-estar, no
conforto e na qualidade
de vida.,
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Contribuiu 12 Opinidao, comentario: 22 Experiéncia, efeitos, facilidade, 32 Qutra tecnologia - Experiéncia, 42 Evidéncias clinicas: 52 Estudos

como: dificuldade, outros efeitos: efeitos, facilidade, dificuldade: economicos:

12 - Ndo acho que deve ser incorporada no 22 - Ndo 32 - Nao a - N3o a_N3o

SUS, Na minha avaliagdo, entre as tecnologias

minimamente invasivas para o tratamento do

23/06/2026 glaucoma, o Implante de Drenagem
Oftalmoldgico (iStent) é a que apresenta o
conjunto de evidéncias cientificas mais robusto
e consistente. Sua efetividade e seguranca
foram avaliadas em estudos clinicos
randomizados, com acompanhamento de
longo prazo e metodologia que embasou sua
incorporagdo pela CONITEC em 2021., Por
outro lado, as evidéncias atualmente
disponiveis para procedimentos como a
trabeculotomia transluminal (GATT) e a
goniotomia excisional (KDB) ainda apresentam
limitagBes importantes, como menor nimero
de estudos de alta qualidade, maior
heterogeneidade metodoldgica e poucas
comparagdes diretas com outras alternativas
terapéuticas. Essas limitagdes aumentam as
incertezas sobre seu real posicionamento na
linha de cuidado e sobre a magnitude de seus
beneficios em longo prazo., Dessa forma,
considero que, até que novas evidéncias de
alta qualidade estejam disponiveis, o implante
de drenagem permanece como a tecnologia
minimamente invasiva com o maior nivel de
evidéncia para subsidiar decisdes de
incorporagdo e organizacdo da linha de cuidado
do glaucoma no SUS.

Interessado no
tema
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Contribuiu
como:

12 Opinidao, comentario:

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,

32 Qutra tecnologia - Experiéncia,

42 Evidéncias clinicas:

52 Estudos

Interessado no
tema

24/06/2026

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
Como cidada interessada na qualidade da
assisténcia prestada pelo SUS, considero
importante os pacientes com Glaucoma, terem
acesso a todas as alternativas terapéuticas
comprovadamente eficazes. A atualizagdo dos
protocolos de atendimento devem comtemplar
também, tanto as tecnologias ja incorporadas,
quanto aquelas que venham a ser
recomendadas, garantindo uma linha de
cuidado ampla, baseada em evidencias
cientificas e permitindo que o médico escolha o
tratamento mais adequado para cada paciente.
Também considero importante que as
tecnologias ja incorporadas aos SUS, como o
implante de drenagem oftalmolégico
incorporado em 2021, sejam efetivamente
disponibilizadas também aos pacientes da rede
publica. Ndo é razoavel que uma tecnologia
reconhecida pelo préprio SUS, ainda nao
esteja amplamente acessivel, enquanto
pacientes da Saude Suplementar ja podem se
beneficiar desse tratamento. Perder a visdo,
muda completamente a vida de uma pessoa.
Por isso, acredito que toda iniciativa que
amplia o acesso e garanta os direitos dos
cidaddos a tratamentos eficazes, devem ser
priorizadas para que menos brasileiros sofram
as consequéncias a cegueira causada pelo
Glaucoma.

dificuldade, outros efeitos:

22 - Nao

efeitos, facilidade, dificuldade:
32-Ndo a

economicos:

Profissional de
saude

24/06/2026

2 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
escoar o humor aquoso, reduzir a pressao
intraocular e diminuir ou eliminar a
dependéncia de colirios

2-Sim, Qual: COMO ADMINISTADOR DE SERVICOS
HOSPITALAR, Positivo e facilidades: escoar o humor
aquoso, reduzir a pressdo intraocular e diminuir ou
eliminar a dependéncia de colirios, VISTO QUE PACIENTES
NAO SEGUEM TRATAMENTO REGULAR COM COLIRIO,
Negativo e dificuldades: ACREDITO QUE CUSTO

2. Ndo a

- Nao

Empresa

24/06/2026

2- Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
Somo a favor da incorporagdo de novas
tecnologias, ampliando as possibilidades de
tratamento. Porém, ndo sdo tecnologias
substitutivas ao istent que ja esta incorporado
a CONITEC, , Que precisa ser publicado no
PCDT as novas tecnologias e o istent
proporcionando o tratamento correto aos
pacientes .

2-Nao

2 - Sim, Qual: Istent, Preseflo,, Trec, , , a
Positivo: Resultados e segurancga para os
pacientes com istent, Negativo: Tempo de
recuperagao para os pacientes

- Nao
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52 Estudos
economicos:

Contribuiu 42 Evidéncias clinicas:

como:

nido, comentario:

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,
dificuldade, outros efeitos:

22 - Sim, Qual: Tenho um vasto conhecimento em
tecnologias disponiveis no Tratamento / cirurgia de

32 Qutra tecnologia - Experiéncia,
efeitos, facilidade, dificuldade:
32 - Sim, Qual: Para cada estagio da doenga

12 - Ndo acho que deve ser incorporada no
SUS, A tecnologia a ser solicitada a

42 - Estudos: , - Five years 52 - Estudo de Custo

procuro tratar com o que hoje em dia existe de g tcomes of Istent Inject

Profissional de

saude Efetividade de Istent
incorporagdo é um total absurdo, uma vez que  Glaucoma, porém atualmente abomino a técnica de Gatt melhor aos nossos pacientes, comprovado Implantation with or Without  Inject - Autor: Ricardo
24/06/2026 a tecnologia como a GATT destrdi a estrutura e KDB , Positivo e facilidades: Sinceramente ndo ha cientificamente com vasta gama de estudos Phacoemulsifcation in Eyes Paletta Guedes , :
Trabecular dos nossos pacientes, inviabilizando beneficio aos nossos pacientes a técnica de GATT e KDB,  cientificos e minha propria experiéncia e with Open Angle Glaucoma -
outras possibilidades de tratamento de cirurgia Negativo e dificuldades: Inflamagdo, Hifema, recuperagdo casuistica que possuo com técnicas Ophthalmol (Abril 2025)
angular, ainda sendo necessaria, diversas do paciente, e trauma estrutural da malha trabecular minimamente invasivas como MIGS (IStent), Autor: Ricardo Paletta Guedes
intervengGes pods cirurgica com constante ida Xen, Preserflo e em casos conforme indicagdo a .- 7 Year Efficacy and Safety
ao profissional de satide e além de ocasionar TREC. Além do SLT para os casos de Glaucoma ¢ |stent Inject trabecular
hifema e outras comorbidades. Vale ressaltar leve. , Positivo: Com técnicas como MIGS Micro Bypass in combined
que esta tecnologia GATT e KDB em hipotese (IStent) percebo uma recuperagdo mais rdpida 5,4 standalone Usage -
alguma deveria ser questionada a do paciente, além da redugdo esperada da Autor: Fritz H. Hengerer, -
desincorpargdo de técnicas Minima’mente Pressdo Intraocular e além disso em muitos Quality of Life in primary
Invasivas como é o caso de IStent. E um total casos conforme estudos cientificos uma open angle Glaucoma from
retrocesso a salde do nosso pais a ser drastica reducdo na utilizagdo de colirios. Além  |ctant Inject - Pivotal Trial
oferecida a populagdo. Pois em continentes disso mantemos a estrutura fisioldgica do Autor: Thomas W.
como América do Norte, Europa e outros ndo paciente com a manutengdo do Trabeculado, Samuelson, Inder Paul Singh,
fazem mais a técnica como GATT / KDB. podendo no futuro utilizarmos outras técnicas L Jay Katz, - Prospective
Deveriamos neste caso discutir o PCDT com quando necessario. , Negativo: A cirurgia com Randomized, Controlled
técnicas como MIGS (IStent) para que possa ser MIGS (IStent) atende parte da populagdo para © pjyotal Trial - Autor: Thomas
publicado uma vez como sabemos ja esta tratamento do Glaucoma nos casos leves e W, Seruclesn
incorporado na Conitec. moderados, e quando necessario a abordagem
para casos de Glaucoma Avangado / Refratario
posso utilizar outras técnicas como Preserflo,
Tubo, e TREC.
Empresa 2 - Ndo acho que deve ser incorporada no 2-Nado 2 - Sim, Qual: Tive experiéncia através da 42 - N3o 52 N3o
. SUS, Prefiro implantes de drenagem que que empresa com o dispositivo Istent, que ja é
fabricante da ; A I § L
R preservam a anatomia do olho e a fisiologia utilizado na satde suplementar ha mais de 05
tecnologia natural de drenagem do humor aquoso, Esses anos e ndo deve ser desincorporado pois
avaliada procedimentos sdo totalmente destrutivos e significaria uma desassisténcia. O istent é
25/06/2026 dilaceram a malha trabecular. Aqui aproveito utilizado no mundo todo e aprovado por varias
para falar sobre o dispositivo Istent, que ja é agencias de satde ao longo do mundo.,
utilizado na satde suplementar ha mais de 05 Positivo: o Istent é um procedimento que
anos e ndo deve ser desincorporado pois demonstra reais beneficios e proporciona ao
significaria uma desassisténcia. O istent é paciente seguranc¢a e uma redugdo significativa
utilizado no mundo todo e aprovado por varias da pressdo., Negativo: Nenhuma experiéncia
agencias de salide ao longo do mundo. negativa. O dispositivo istent inject € muito
previsivel, técnica simples e muito rapida.
nreressadeine 12 - N3o acho que deve ser incorporada no 22 - Ndo 32 - Sim, Qual: Acompanho através de um 2 _Nio a_Nio

tema

25/06/2026

SUS, Prefiro implantes que ndo destroem o
trabeculado, pois é uma estrutura funcional e
fesioldgica. Destruir definitivamente esta
camada pode ser um risco muito grande no
futuro.

familiar o dispositivo istent inject, que ja estd
disponivel nos planos de salde e precisa ser
disponibilizado no SUS. , Positivo: O dispositivo
istent inject é previsivel e um implante muito
simples e que tem uma redugdo significativa
nos pacientes que utilizam. J& possuem varios
estudos clinicos que demonstra sua eficacia
real, Negativo: Ndo tive e nem escutei falar
sobre experiencias negativas. O produto é
disponibilizado na satde publica em varios
pa’‘ises e tem uma previsibilidade incrivel nos
implantes.
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Contribuiu
como:

Interessado no
tema

25/06/2026

0, comentario:

12 - Ndo acho que deve ser incorporada no
SUS, Manifesto posi¢do desfavoravel a
incorporagdo das técnicas avaliadas. Conforme
inUmeras palestras e publicagdes e literatura
sobre Glaucoma, a malha trabecular é uma
estrutura fisioldgica importante para a
drenagem do humor aquoso, ainda mais nos
estagios leve e moderado do glaucoma
primario de angulo aberto, quando ainda
permanece funcional. Nesse cendrio, existem
alternativas minimamente invasivas, como o
iStent inject, que preservam essa estrutura e
contam com ampla evidéncia cientifica de
eficacia e seguranca a longo prazo. Trata-se de
tecnologia incorporada pela CONITEC em 2021,
mas ainda ndo disponibilizada aos pacientes do
SUS. Também considero importante diferenciar
as opgdes cirdrgicas conforme o estagio da
doenca. MIGS, trabeculectomia, valvulas e
outros dispositivos e técnicas possuem
indicagBes distintas e ndo devem ser tratados
como cirurgias equivalentes ou substitutivas.,
Além disso, chamou minha atengdo o fato de a
recomendacdo favoravel estar baseada em
evidéncias limitadas para KDB e sem estudos
comparativos robustos apresentados para
GATT. Entendo que novas tecnologias devem
complementar a linha de cuidado do glaucoma,
sem comprometer a implementagdo de
tecnologias previamente incorporadas.
Acredito que uma linha de cuidados mais
completa para o Glaucoma somente traz
beneficios aos pacientes, desde que baseadas
em evidéncias e complementaridade
terapéutica.,

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,
dificuldade, outros efeitos:

32 Qutra tecnologia - Experiéncia,
efeitos, facilidade, dificuldade:

32 - Sim, Qual: Em minha longa trajetédria
profissional de quase 40 anos tive a chance de
acompanhar processos técnico-cientifico de
medicamentos hipotensores oculares, incluido
colirios de prostaglandinas (os mais utilizados
atualmente), trabeculectomia, terapias a laser,
MIGS, e os Implantes de Drenagem
Oftalmoldgicos, tais como, o iStent inject
(incorporados pela CONITEC em 2021 - Portaria
SCTIE/MS n2 68/2021), além da analise de
estudos cientificos e discussdes técnicas em
eventos e congressos de oftalmologia.,
Positivo: A principal vantagem dos implantes
trabeculares como os istents incorporados pela
CONITEC em 2021 (Portaria SCTIE/MS n?
68/2021), sdo: , , Restaura o fluxo de saida
natural de saida do Humor aquoso, Terapia
segura, eficaz na reducdo da PIO, inclusive a
longo prazo, Preserva o tecido para futuras
opgoes de tratamento e deixa anatomia natural
intacta (o que ndo ocorre nas cirurgias
excisionais), Tratamento custo-efetivo do
glaucoma nas fases iniciais da doenga, Terapia
eficaz na reducdo da dependéncia do uso dos
colirios, Redugdo da taxa de progressdo do
glaucoma, , Além disso, as diferentes
tecnologias para glaucoma podem oferecer a
possibilidade de individualizar o tratamento
conforme o estagio da doenga e as
caracteristicas de cada paciente.
Medicamentos, MIGS, laser, implantes
trabeculares e cirurgias filtrantes possuem
indicagBes especificas e complementares. Um
PCDT atualizado (sempre considerando
evidéncias robustas em novas incorporagdes)
pode contribuir para organizar essas opgdes de
forma racional e ampliar o acesso dos pacientes
ao tratamento mais adequado., , , , , Negativo:
O principal aspecto negativo ocorre quando
tecnologias com indicagdes distintas sdo
comparadas como se fossem equivalentes.
Além disso, a incorporagdo de uma tecnologia
deve ser acompanhada de sua efetiva
implementagdo. O Implante de Drenagem
Oftalmoldgico incorporado em 2021 demonstra
a importancia de transformar decisGes de
incorporagdo em acesso real para beneficiar os
pacientes do SUS, seguindo o rito célere desta
conceituada comissdo.

42 Evidéncias clinicas:

42 - As evidéncias clinicas
descritas no Relatorio
Preliminar sugerem que a
cirurgia antiglaucomatosa por
via angular pode constituir
uma opgao terapéutica para
pacientes com glaucoma
primario de angulo aberto
associado a catarata.
Contudo, o proprio relatério
destaca a existéncia de
limitagOes significativas na
robustez e na disponibilidade
das evidéncias atualmente
existentes., Ndo foram
identificados estudos que
comparem diretamente a
trabeculotomia transluminal
(GATT) com o Implante de
Drenagem Oftalmoldgico.
Parte importante das analises
apresentadas baseia-se em
estudos envolvendo apenas a
goniotomia excisional com
KDB., Essas questdes limitam
significativamente a
comparabilidade dos
resultados e dificultam
concluir que tecnologias com
caracteristicas assistenciais
distintas possam ser
consideradas equivalentes ou
substitutivas. Observa-se
também uma diferencga
importante entre tecnologias
que preservam a anatomia e
fungdo do sistema trabecular
e aquelas que promovem sua
remocgdo parcial ou total,
alterando a estrutura e a
fisiologia ocular (ainda mais
nas indicagdes nas fases leve
a moderado do glaucoma).,
Considero, portanto, que as
evidéncias atualmente
disponiveis ndo sdo
suficientes para justificar a
substituicdo de uma
tecnologia previamente
incorporada pela CONITEC,
cuja efetividade, seguranga e
custo-efetividade ja foram
reconhecidas em processo

52 Estudos
economicos:

52 - Acredito que existem
aspectos metodoldgicos
da andlise econémica que
merecem revisdo nesta
consulta publica. , Além
disso, as estimativas de
custo-efetividade e
impacto orgamentario
apresentadas baseiam-se
em comparagdes entre
tecnologias avaliadas em
cenarios clinicos distintos,
envolvendo populagdes
diferentes, mecanismos
de acdo diversos e
premissas econdmicas
préprias. O préprio
Relatdrio Preliminar
reconhece que ndo foram
identificados estudos
comparativos diretos
entre a trabeculotomia
transluminal (GATT) e o
Implante de Drenagem
Oftalmoldgico, sendo
parte da andlise
sustentada por apenas
duas evidéncias
referentes a goniotomia
excisional com KDB.,
Essas limitagdes
aumentam a incerteza
das estimativas
econdmicas e reduzem a
robustez das conclusdes
obtidas. Também é
importante considerar
que o comparador
utilizado foi incorporado
ao SUS em um processo
minucioso e
independente de ATS,
baseado em condigdes
especificas de negociagdo
de precgo, parametros
clinicos e premissas
econdmicas proprias.
Diferengas entre essas
premissas e aquelas
adotadas na presente
avaliagdo podem
influenciar
substancialmente os
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12 Opinidao, comentario:

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,
dificuldade, outros efeitos:

32 Qutra tecnologia - Experiéncia,
efeitos, facilidade, dificuldade:

42 Evidéncias clinicas:

especifico de ATS. Uma
eventual incorporagdo deve
fortalecer uma linha de
cuidado do glaucoma,
preservando diferentes
opgoes terapéuticas para
utilizagdo conforme critérios
clinicos adequados, robustez
de estudos clinicos, e as
necessidades individuais dos
pacientes. Referéncias:
Portaria SCTIE/MS n2
68/2021, Relatdrio
Preliminar da Consulta
Publica n2 52/2026 —
CONITEC, Relatério CONITEC
n2 663/2021, PCDT do
Glaucoma (2023), Lista de
estudos clinicos no campo
referéncias. , ,

52 Estudos
economicos:

resultados de custo-
efetividade e impacto
orgamentario,
dificultando comparag&es
diretas entre os
processos., A
incorporagdo de novas
tecnologias pode
representar avango para o
SUS, mas as avaliagdes
econdmicas devem
utilizar metodologias
transparentes,
comparaveis e
consistentes para garantir
maior seguranga nas
decisdes de
incorporacdo., ,
Referéncias:, Portaria
SCTIE/MS n@ 68/2021,
Relatério Preliminar da
Consulta Publica n®
52/2026 — CONITEC,
Relatério CONITEC n2
663/2021, PCDT do
Glaucoma (2023),
Ministério da Saude.
Diretrizes Metodoldgicas:
Diretriz de Avaliagdo
Econdmica, Ministério da
Saude. Diretrizes
Metodoldgicas: Andlise de
Impacto Orgamentario.,
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Contribuiu
como:

Organizagao da
Sociedade Civil

25/06/2026

0, comentario:

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
A Sociedade Brasileira de Oftalmologia
manifesta posicionamento favordvel a
incorporagdo da cirurgia antiglaucomatosa por
via angular no Sistema Unico de Satde (SUS),
por compreender que a ampliagdo das
alternativas terapéuticas representa um
avango para o tratamento do glaucoma e
contribui para o fortalecimento da linha de
cuidado da doenga., , Entretanto, essa
incorporacgdo deve considerar que as diferentes
Cirurgias Microinvasivas de Glaucoma (MIGS
angulares) apresentam mecanismos de agdo,
indicag@es clinicas, niveis e volume de
evidéncias cientificas, perfis de segurancga e
objetivos terapéuticos distintos. Dessa forma,
ndo é metodologicamente apropriado
considera-las equivalentes ou substitutivas
entre si, tampouco em relagdo a outras
modalidades terapéuticas destinadas a
populagdes com caracteristicas clinicas
diferentes., , As evidéncias cientificas
atualmente disponiveis demonstram diferentes
graus de maturidade entre as técnicas
avaliadas, recomendando que as decisdes de
incorporagdo sejam proporcionais a qualidade
das evidéncias disponiveis e acompanhadas de
critérios clinicos claramente definidos,
capacitagdo dos profissionais e credenciamento
dos servigos habilitados, além do
monitoramento dos resultados assistenciais., ,
A Sociedade considera igualmente
fundamental que a incorporagdo de novas
tecnologias ocorra de forma complementar as
tecnologias previamente incorporadas ao SUS
pela CONITEC, preservando uma linha de
cuidado abrangente, baseada nas melhores
evidéncias cientificas e na individualizagdo do
tratamento. A coexisténcia de diferentes
alternativas terapéuticas permite ao médico
oftalmologista selecionar a abordagem mais
adequada as caracteristicas clinicas de cada
paciente, favorecendo melhores resultados
assistenciais, maior seguran¢a e maior
eficiéncia na atengdo ao glaucoma no SUS.,

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,
dificuldade, outros efeitos:

22 - Sim, Qual: A Sociedade Brasileira de Oftalmologia
(SBO) reune médicos oftalmologistas com ampla
experiéncia no diagndstico e tratamento do glaucoma,
incluindo as Cirurgias Microinvasivas de Glaucoma (MIGS
angulares) avaliadas nesta Consulta Publica. O
posicionamento apresentado nesta contribuigdo
fundamenta-se na experiéncia técnico-cientifica de seus
associados e na analise critica das melhores evidéncias
cientificas atualmente disponiveis, conforme detalhado no
parecer técnico-cientifico elaborado por esta Sociedade e
anexado a presente manifestagdo., Positivo e facilidades:
As Cirurgias Microinvasivas de Glaucoma (MIGS
angulares) representam um importante avango no
tratamento do glaucoma, ampliando as alternativas
terapéuticas disponiveis para pacientes adequadamente
selecionados. A experiéncia clinica dos especialistas da
Sociedade Brasileira de Oftalmologia demonstra que essas
técnicas podem proporcionar redugdo da pressdo
intraocular e da necessidade de medicamentos
hipotensores, associadas a perfil de seguranca favoravel,
preservagdo da conjuntiva, mantendo a possibilidade de
realizacdo de procedimentos filtrantes convencionais no
futuro, quando clinicamente indicados., , Entretanto, os
beneficios observados ndo sdo uniformes entre as
diferentes técnicas. As tecnologias avaliadas apresentam
mecanismos de agdo, indicagdes clinicas, perfis de
segurangca, objetivos terapéuticos e niveis de evidéncia
cientifica distintos. Dessa forma, ndo é
metodologicamente apropriado considerar essas técnicas
equivalentes, devendo seus resultados ser interpretados
conforme as caracteristicas de cada procedimento e da
populagdo para a qual sdo indicados., , Nesse contexto, a
Sociedade entende que essas tecnologias devem integrar
a linha de cuidado do glaucoma de forma complementar
as demais alternativas terapéuticas, permitindo ao
médico oftalmologista selecionar a abordagem mais
adequada as caracteristicas clinicas, ao estagio da doenca
e aos objetivos terapéuticos de cada paciente., , Negativo
e dificuldades: A experiéncia dos especialistas da
Sociedade Brasileira de Oftalmologia ndo evidencia
aspectos negativos intrinsecos que contraindiquem a
utilizagdo das Cirurgias Microinvasivas de Glaucoma
(MIGS angulares) quando realizadas em pacientes
adequadamente selecionados, por profissionais
capacitados e conforme suas indicagdes clinicas. Os
principais desafios identificados relacionam-se ao
adequado posicionamento de cada técnica na linha de
cuidado do glaucoma e a correta interpretagdo das
evidéncias cientificas disponiveis., , As tecnologias
avaliadas apresentam mecanismos de a¢do, indicagdes
clinicas, perfis de seguranca, objetivos terapéuticos e
niveis e volume de evidéncias cientificas distintos.
Enquanto algumas técnicas dispdem de multiplos ensaios

32 Qutra tecnologia - Experiéncia,
efeitos, facilidade, dificuldade:

32 - Sim, Qual: A Sociedade Brasileira de
Oftalmologia possui ampla experiéncia técnico-
cientifica com as diferentes modalidades
terapéuticas utilizadas no tratamento do
glaucoma, incluindo tratamento
medicamentoso, terapias a laser,
trabeculectomia, implantes de drenagem para
glaucoma, Cirurgias Microinvasivas de
Glaucoma (MIGS) e outras modalidades
cirurgicas indicadas conforme o estagio da
doenca e os objetivos terapéuticos., , Essa
experiéncia decorre da pratica clinica de seus
associados, da produgdo e analise critica das
evidéncias cientificas disponiveis, da
elaboragdo de pareceres técnico-cientificos e
diretrizes, bem como da participagdo continua
em atividades de ensino, pesquisa e atualizagdo
cientifica na area de glaucoma., , Positivo: A
experiéncia acumulada pelos especialistas da
Sociedade Brasileira de Oftalmologia
demonstra que as diferentes modalidades
terapéuticas utilizadas no tratamento do
glaucoma apresentam beneficios clinicos bem
estabelecidos quando empregadas conforme
suas indicagdes. O tratamento medicamentoso,
as terapias a laser, a trabeculectomia, os
implantes de drenagem para glaucoma e as
Cirurgias Microinvasivas de Glaucoma (MIGS)
contribuem para o controle da pressdo
intraocular, a preservagdo da fungdo visual e a
ampliagdo das alternativas terapéuticas
disponiveis para pacientes com diferentes
perfis clinicos., , A principal percepgao
decorrente dessa experiéncia é que essas
modalidades ndo competem entre si, mas
exercem fungBes complementares ao longo da
linha de cuidado do glaucoma. Cada tecnologia
possui mecanismos de ag¢do, indicagdes clinicas,
objetivos terapéuticos, beneficios e limitagdes
préprios, permitindo que o tratamento seja
individualizado de acordo com o estagio da
doenga, as caracteristicas clinicas do paciente e
os objetivos terapéuticos definidos pelo médico
oftalmologista., , Essa diversidade de
alternativas fortalece a assisténcia ao paciente
com glaucoma ao ampliar a capacidade de
selecionar a estratégia terapéutica mais
apropriada para cada situagdo clinica, sempre
fundamentada nas melhores evidéncias
cientificas disponiveis e no julgamento clinico
do especialista., , Negativo: A experiéncia
clinica e cientifica acumulada pelos
especialistas da Sociedade Brasileira de

42 Evidéncias clinicas:

42 - O parecer técnico-
cientifico da Sociedade
Brasileira de Oftalmologia
evidencia que as Cirurgias
Microinvasivas de Glaucoma
(MIGS angulares)
representam importantes
alternativas terapéuticas para
pacientes com glaucoma
primario de angulo aberto
adequadamente
selecionados. Entretanto, as
diferentes técnicas avaliadas
apresentam distintos niveis e
volumes de evidéncias
cientificas, ndo sendo
metodologicamente
apropriado considera-las
equivalentes ou extrapolar
diretamente os resultados
obtidos com uma técnica para
outra.,, O iStent inject
apresenta a base de
evidéncias mais extensa e o
mais alto nivel de evidéncia
cientifica, sustentados por
multiplos ensaios clinicos
randomizados, estudos
prospectivos, revisdes
sistematicas, estudos
observacionais de mundo real
e acompanhamento de longo
prazo. O Kahook Dual Blade
(KDB) apresenta evidéncia de
alto nivel, porém com menor
volume de estudos. A
Trabeculotomia Transluminal
Assistida por Gonioscopia
(GATT) dispde de evidéncias
de qualidade baixa a
moderada,
predominantemente
provenientes de estudos
observacionais, enquanto a
técnica BANG apresenta
evidéncias limitadas e ainda
incipientes, baseadas
principalmente em pequenas
séries de casos., , O parecer
também ressalta que as MIGS
angulares destinam-se, em
geral, a populages clinicas
distintas daquelas indicadas

52 Estudos
economicos:

52 - O parecer técnico-
cientifico da Sociedade
Brasileira de Oftalmologia
evidencia que as
evidéncias econdmicas
disponiveis diferem
substancialmente entre as
Cirurgias Microinvasivas
de Glaucoma (MIGS
angulares) avaliadas.
Entre as tecnologias
analisadas, o iStent inject
apresenta a base mais
robusta de evidéncias
econdmicas, sustentada
por estudos brasileiros de
custo-efetividade e custo-
utilidade, modelos de
Markov e estudos
observacionais de mundo
real. Essas analises
demonstram que o iStent
inject é custo-efetivo
quando utilizado em
pacientes com glaucoma
primario de angulo aberto
leve a moderado apés
falha de uma medicagdo,
além de evidenciar
redugdo sustentada dos
custos relacionados ao
uso de medicamentos em
estudos nacionais de
seguimento., , O parecer
também destaca que
fatores como o prego de
aquisigdo do dispositivo, a
negociagado de prego, os
critérios clinicos de
elegibilidade, a adesdo ao
tratamento
medicamentoso no grupo
comparador e a
realizacdo do
procedimento em
associagdo a cirurgia de
catarata influenciam
diretamente a custo-
efetividade e o impacto
or¢amentario., , Para as
demais técnicas avaliadas
(KDB, GATT e BANG), 0
parecer evidencia que
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Contribuiu
como:

12 Opinidao, comentario:

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,
dificuldade, outros efeitos:

clinicos randomizados, acompanhamento de longo prazo
e maior robustez das evidéncias, outras ainda apresentam
evidéncias predominantemente observacionais e séries de
casos. Dessa forma, ndo é metodologicamente apropriado
considerar essas técnicas equivalentes ou extrapolar os
resultados obtidos com uma tecnologia para outra., , A
Sociedade entende que esses desafios podem ser
superados mediante a defini¢do de critérios clinicos
objetivos para indicagdo, capacitagdo e credenciamento
dos profissionais e servigos habilitados, bem como pelo
monitoramento continuo dos resultados assistenciais,
permitindo que cada tecnologia seja utilizada de acordo
com suas indicagdes e com a qualidade das evidéncias
cientificas disponiveis.,

32 Qutra tecnologia - Experiéncia,
efeitos, facilidade, dificuldade:

Oftalmologia evidencia que as diferentes
modalidades terapéuticas utilizadas no
tratamento do glaucoma apresentam
indicagdes clinicas, mecanismos de agdo,
objetivos terapéuticos e perfis de seguranga
distintos, devendo sua utilizagdo ser orientada
pelas caracteristicas clinicas de cada paciente e
pelas melhores evidéncias cientificas
disponiveis., , As diferentes modalidades
cirurgicas também apresentam diferentes
niveis e volume de evidéncias cientificas, razdo
pela qual ndo é metodologicamente apropriado
considera-las equivalentes ou realizar
comparagdes diretas sem considerar suas
indicagdes clinicas, a gravidade da doenca e os
objetivos terapéuticos de cada procedimento., ,
Esses aspectos reforcam a importancia de uma
linha de cuidado composta por alternativas
terapéuticas complementares, permitindo que
a escolha do tratamento permanega
fundamentada nas melhores evidéncias
cientificas, na experiéncia do médico
oftalmologista e nas caracteristicas clinicas de
cada paciente.,

42 Evidéncias clinicas:

para a trabeculectomia. Dessa
forma, comparagdes entre
essas modalidades
terapéuticas devem
considerar a gravidade da
doenga, a pressdo intraocular
alvo e os objetivos
terapéuticos, evitando
interpretagGes inadequadas
do ponto de vista clinico e
metodoldgico., , Fontes:
Sociedade Brasileira de
Oftalmologia. Parecer Técnico-
Cientifico sobre Cirurgias
Microinvasivas de Glaucoma
(MIGS angulares), 2026,
Samuelson TW et al.
Ophthalmology. 2019,
126:811-821, Gedde SJ et al.
Ophthalmology. 2021,
128:P71-P150, Chen KY et al.
European Journal of Medical
Research. 2026, Falkenberry
S et al. Journal of Cataract
and Refractive Surgery. 2020,
46:1165-1171.,

52 Estudos
economicos:

ainda ndo existem
estudos de custo-
efetividade para o
Sistema Unico de Saude
com o mesmo nivel de
robustez. Dessa forma,
recomenda a efetivagdo
da incorporagdo
condicional do iStent
inject, ja aprovada pela
CONITEC, com critérios
clinicos claramente
definidos. Recomenda,
ainda, considerar a
incorporagdo
condicionada do KDB em
indicagBes especificas,
com critérios clinicos
estabelecidos, e
incentivar a geragdo de
evidéncias adicionais para
GATT e BANG antes de
considerar sua
incorporagao., , Fontes:
Sociedade Brasileira de
Oftalmologia. Parecer
Técnico-Cientifico sobre
Cirurgias Microinvasivas
de Glaucoma (MIGS
angulares), 2026, Guedes
RA et al. Rev Bras
Oftalmol. 2021,
80:e0014, Guedes RA et
al. Rev Bras Oftalmol.
2022, 81:e0049, Guedes
RA et al. Rev Bras
Oftalmol. 2025,
84:€0072.,

Profissional de
saude

25/06/2026

12 - Ndo acho que deve ser incorporada no
SUS, Como especialista em glaucoma, deve-se
manter a incorporagdo do istent que é uma
técnica Microinvasiva através de bypass
trabecular, onde é possivel uma cirurgia segura
e eficaz.

22 - Sim, Qual: Tive experiéncia com todas as técnicas
Microinvasivas : istent, GATT, kahooh , Positivo e
facilidades: Sdo cirurgias angulares e com istent temos
redugdo da pressdo intraocular e segurancga para o
paciente através de um dispositivo controlado. , Negativo
e dificuldades: AblagGes da mala trabecular com GATT e
kahook, destroem a malha trabecular, geram
sangramentos e complicagdes pds operatdrias ndo
observadas com istent.

2. Nao

52 - Ndo
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Organizagao da
Sociedade Civil

25/06/2026

nido, comentario:

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
Sugerimos que o protocolo inclua critérios
transparentes de indicagdo cirdrgica, prazos
para encaminhamento, organizagdo da fila,
acompanhamento pds-operatorio e
monitoramento do acesso por regido e perfil
dos pacientes. O cuidado em glaucoma deve ir
além do controle da pressdo intraocular:
precisa proteger a autonomia, a mobilidade, a
seguranga, a qualidade de vida e a dignidade
das pessoas atendidas pelo Sistema Unico de
Saude.,

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,
dificuldade, outros efeitos:

32 Qutra tecnologia - Experiéncia,
efeitos, facilidade, dificuldade:

42 Evidéncias clinicas:

42 - O Grupo de Apoio ao
Paciente Reumatico Brasil —
Grupar-BR reconhece a
importancia da atualizagdo do
Protocolo Clinico e Diretrizes
Terapéuticas do Glaucoma no
SUS, pois o glaucoma é uma
doenga cronica, progressiva e
muitas vezes silenciosa, que
pode levar a perda
irreversivel da visdo quando o
diagnéstico e o tratamento
ndo acontecem em tempo
oportuno., O PCDT deve
garantir uma linha de cuidado
clara, com acesso ao
diagnéstico,
acompanhamento
oftalmoldgico, exames,
colirios, procedimentos a
laser e cirurgias, conforme a
necessidade de cada
paciente. Também deve
considerar as desigualdades
do Brasil, especialmente entre
pessoas idosas, negras, de
baixa renda, moradores de
regides com menor oferta de
especialistas e pacientes com
dificuldade de acesso
continuo ao tratamento.,
Sugerimos que o protocolo
inclua critérios transparentes
de indicacdo cirurgica, prazos
para encaminhamento,
organizagdo da fila,
acompanhamento pos-
operatdrio e monitoramento
do acesso por regido e perfil
dos pacientes. O cuidado em
glaucoma deve ir além do
controle da pressdo
intraocular: precisa proteger a
autonomia, a mobilidade, a
seguranga, a qualidade de
vida e a dignidade das
pessoas atendidas pelo
Sistema Unico de Saude.,

52 Estudos
economicos:

52 -, 0 Grupo de Apoio
ao Paciente Reumatico
Brasil — Grupar-BR
manifesta-se
favoravelmente a
incorporagdo, no SUS, da
cirurgia antiglaucomatosa
por via angular com
goniotomia excisional ou
trabeculotomia
transluminal, durante a
cirurgia de catarata, para
pacientes com catarata e
glaucoma primério de
angulo aberto com dano
inicial ou moderado
controlado com colirios.,
Para quem vive com
glaucoma, preservar a
visdo significa preservar
independéncia,
seguranga, capacidade de
trabalhar, estudar,
caminhar, cuidar de si e
participar da vida familiar
e social. A perda visual
ndo afeta apenas exames:
afeta a rotina, a
autonomia e a saude
emocional dos pacientes
e de suas familias., A
incorporagdo dessa
tecnologia pode ampliar o
acesso a uma alternativa
cirdrgica no mesmo ato
da cirurgia de catarata,
com potencial de
controlar a pressdo
intraocular, reduzir a
dependéncia de colirios e
prevenir a progressdo
para cegueira evitavel.
Defendemos que a
decisdo final considere os
dados clinicos e
econdmicos, mas
também a vida real dos
pacientes, garantindo
implementagdo com
equidade, acesso
regionalizado,
acompanhamento
adequado e participagdo
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como:

12 Opinidao, comentario:

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,
dificuldade, outros efeitos:

32 Qutra tecnologia - Experiéncia, 42 Evidéncias clinicas:

52 Estudos

efeitos, facilidade, dificuldade:

economicos:

social no Sistema Unico
de Saude., ,

Profissional de
saude

25/06/2026

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
sou a favor das tecnologias GATT e KDB como
procedimentos complementares ao
tratamento cirurgico do glaucoma como
trabeculectomia e os implantes microinvasivos
(implantes de drenagens ja incorporados pela
prépria CONITEC e Ministério da Saude. ,

32 - Sim, Qual: Trabeculectomia em casos 42 - N3o
graves de glaucoma mal controlado e MIGS
para glaucomas leves a moderados controlados
ou ndo., Nos ndo controlados consegui
controlar a pressdo e adiar a Trabeculectomia
(cirurgia muito invasiva, arriscada e com alta
taxa de faléncia)., , Positivo: Nos glaucomas
controlados os implantes de drenagem
microinvasivos me ajudaram a reduzir colirios,
promovendo melhor qualidade de vida menos
onus para o paciente e principalmente melhor
adesdo ao tratamento.., Negativo: Nenhum
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Profissional de
saude

25/06/2026

0, comentario:

12 - Ndo acho que deve ser incorporada no
SUS, O glaucoma exige diferentes alternativas
terapéuticas e cabe ao médico decidir os
critérios clinicos para cada paciente. Ndo sou
favordvel a procedimentos e técnicas
destrutivas de trabeculado para o tratamento
do glaucoma em casos iniciais. Destruir o
trabeculado de maneira definitiva em casos
iniciais de glaucoma impede que os pacientes
tenham acesso a outras eventuais futuras
abordagens cirdrgicas ou tratamentos com
tecnologias inovadoras que estdo por vir —
como implantes camerulares pre-carregados
com substancia ativa ou mesmo colirios mais
modernos cujo mecanismo de agdo se da
somente através de uma malha trabecular
viavel e intacta. Simplesmente destruir a malha
trabecular, seja com goniotomia excisional
parcial ou trabeculotomia transluminal total,
ndo me parece a melhor abordagem para casos
iniciais de glaucoma.

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,
dificuldade, outros efeitos:

32 Qutra tecnologia - Experiéncia,
efeitos, facilidade, dificuldade:

42 Evidéncias clinicas:

42 - Redugdes de pressdo
intraocular e de medicacGes
sdo similares ao iStent Inject
nos estudos clinicos
disponiveis e ndo mostram
diferengas clinicamente
significativas entre KDB e o
iStent que ja incorporado no
SUS., O iStent possui
inUmeros trabalhos
publicados na literatura
nacional e internacional e ndo
deve ser substituido pelo
KDB. E preciso levar em
consideragdo que as cirurgias
angulares com implantes de
drenagem que preservam a
anatomia natural do olho e
mantém a malha trabecular
intacta sdo largamente
usadas no mundo moderno e
aprovadas em varios paises
no mundo todo. E os
pacientes do sistema publico
brasileiro merecem o acesso a
inovagGes terapéuticas de
mundo moderno, como a
cirurgia antiglaucomatosa por
via angular com o implante de
drenagem iStent que foi
incorporado Brasil em 2021
mas que infelizmente ainda
ndo foi disponibilizado. ,
Recomendar procedimentos
dilacerantes em “substituigdo”
a procedimentos e
tecnologias que preservam a
fisiologia natural do olho ndo
faz sentido sobretudo
considerando uma doenga em
estdgio inicial. , O iStent é
implantado através de um
procedimento simples e
rapido, aprovado no Brasil e
usado em nosso pais ha quase
8 anos de maneira eficaz e
muito segura, sendo inclusive
reembolsado pela Saude
Suplementar. Portanto, os
pacientes do SUS precisam ter
os mesmos direitos de acesso
a inovagGes tecnoldgicas
custo-efetivas para o

52 Estudos
economicos:

52 - O SUS precisa
disponibilizar a cirurgia
antiglaucomatosa com
implante de drenagem
iStent que estd
incorporada e sua
substituigdo seria privar e
desservir os pacientes do
setor publico, sobretudo
quando se considera a
ampla literatura local e
internacional disponivel
que demonstra a
seguranga, a eficaciae a
custo-efetividade do
dispositivo/procedimento,
seja combinado ou ndo
com facoemulsificagdo. ,
Ha um trabalho brasileiro
publicado em 2025 que
demonstra claramente
uma analise de mundo
real onde o implante do
iStent reduziu
significativamente o uso
de medicamentos e os
custos relacionados ao
longo de um periodo de 5
anos. Os achados sdo
claros quanto ao
beneficio econémico do
iStent em uso a longo
prazo para os sistemas de
sauide no tratamento do
glaucoma de angulo
aberto em estégio inicial.
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0, comentario:

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,
dificuldade, outros efeitos:

32 Qutra tecnologia - Experiéncia,
efeitos, facilidade, dificuldade:

42 Evidéncias clinicas: 52 Estudos
economicos:

tratamento desta doenga,
interrompendo sua
progressdo., Quanto a
trabeculotomia transluminal,
as evidéncias cientificas sdo
extremamente limitadas e
carecem de estudos clinicos
robustos, além do que
dilaceram a malha trabecular
por completo em 180 graus.,

Interessado no
tema

25/06/2026

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
Acredito que os pacientes atendidos pelo SUS
merecem acesso as melhores alternativas para
previnir a perda da visdo causada pelo
glaucoma., As novas tecnologias devem
ampliar as opgdes de tratamento e
complementar a linha de cuidado sem
representar a retirada de direitos e avangos ja
conquistados aos pacientes acometidos por
esta triste doenga., O Glaucoma é uma doenca
crénica que exige tratamento para toda a vida.
Na pratica, muitos pacientes encontram
dificuldades para manter o uso regular dos
colirios, o que pode comprometer o controle
da doenga e aumentar o risco de perda visual.
Nesse contexto ampliar o acesso a outras
opgdes terapéuticas e implementar as
tecnologias ja incorporadas, como o implante
de drenagem que se demonstra muito eficiente
no tratamento do Glaucoma., Considero
injusto que pacientes atendidos pelo SUS
tenham acesso mais restrito as alternativas
terapéuticas disponiveis para o Glaucoma
quando comparados aos pacientes da saude
Suplementar. O Fortalecimento e a Garantia de
todas as possiveis terapias no SUS pode
contribuir para reduzir esta desigualdade e
atender as necessidades de cada paciente., , ,

42 - Ndo 52 - Ndo
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como: dificuldade, outros efeitos: efeitos, facilidade, dificuldade: economicos:

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Ndo 32 - Nao a

Na minha opinido, os procedimentos em

avaliacdo, como a trabeculotomia transluminal

26/06/2026 (GATT) e a goniotomia excisional (KDB),
representam alternativas importantes para
ampliar a linha de cuidado do glaucoma no SUS
e devem ser compreendidos como tecnologias
complementares, destinadas a diferentes perfis
de pacientes e momentos da evolugdo da
doenca. Entretanto, considero que
comparagdes com o Implante de Drenagem
Oftalmoldgico incorporado pela Portaria SCTIE
n2 68/2021 devem ser realizadas com cautela.
Além de essa tecnologia ainda ndo ter sido
efetivamente implementada no SUS,
impossibilitando a avaliagdo de seu impacto na
pratica assistencial da rede publica, sua
incorporacgdo foi baseada em um processo
rigoroso de avaliagdo conduzido pela CONITEC,
respaldado por um conjunto amplo e
consistente de evidéncias clinicas que
demonstraram sua eficacia, seguranca e custo-
efetividade. Por outro lado, ainda sdo limitados
os estudos comparativos diretos entre o iStent
e os procedimentos atualmente em avaliagdo,
ndo sendo possivel concluir que essas
tecnologias sejam equivalentes ou substitutas
entre si. Assim, entendo que sua incorporagdo
deve ampliar as possibilidades terapéuticas
disponiveis no SUS, preservando também as
tecnologias ja incorporadas e fortalecendo uma
linha de cuidado mais completa,
individualizada e baseada nas melhores
evidéncias cientificas.

Interessado no
tema

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Sim, Qual: Sou cirurgia de glaucoma e catarata e uso a 32 - Sim, Qual: Outras cirurgias angulares sdo 42
Intervencéo de grande importancia no manejo  técnica frequentemente. E muito Util , Positivo e mais custos e envolvem uso de implantes.,

desta complexa doenga e com custo facilidades: Controle do glaucoma, Negativo e Positivo: Ha redugdo do nimero de medicagdes
26/06/2026 efetividade grande. dificuldades: Ndo vejo e em muitos casos de descontrole, obtém-se o
controle da pressdo intra ocular, Negativo:

Ainda a técnica padrdo para redugdes

substanciais da pressdo é a trabeculectomia,

cujo pos-operatdrio é mais complexo e por isso
estas duas técnicas ndo podem ser divulgada
como substitutas do padrao

Profissional de - Ndo 2-N3o

saude
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Profissional de
saude

26/06/2026

nido, comentario:

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
0Ola! Meu nome é Pedro, sou médico
oftalmologista, especialista em Glaucoma e
cirurgias angulares. Atualmente, atuo no
Hospital Oftalmoldgico de Sorocaba, referéncia
nacional., As cirurgias angulares, tanto as
previstas nesta consulta quanto os Istetns sdo
de grande importancia e um dos maiores
avangos na area nos Ultimos anos. Na nossa
experiéncia dentro do hospital, estamos
obtendo resultados cada vez melhores nos
ultimos anos e essas cirurgias ja fazem parte da
nossa rotina para tratamento dos pacientes.

52 Estudos
economicos:

32 Qutra tecnologia - Experiéncia, 42 Evidéncias clinicas:
efeitos, facilidade, dificuldade:

32 - Sim, Qual: Trabeculectomia, Positivo: Bom a
controle pressoérico, Negativo: Maior taxa de
complicagdes pds operatdrias

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,
dificuldade, outros efeitos:

22 - Sim, Qual: Goniotomia , Trabeculotomia , Implante de
ISTENT, Positivo e facilidades: Otimo controle de pressio
intraocular, com procedimentos menos invasivos e com
alta taxa de sucesso no seguimento , Negativo e
dificuldades: Ndo pode ser feita em pacientes muito
graves

Interessado no
tema

26/06/2026

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
Entendo que a incorporagdo de novas
tecnologias pode representar um avango para
o tratamento do glaucoma no SUS, desde que
seu objetivo seja ampliar as alternativas
terapéuticas disponiveis aos pacientes.
Entretanto, considero importante que esse
processo seja conduzido com cautela, pois as
evidéncias atualmente apresentadas ainda
apresentam limitagdes metodoldgicas e ndo
demonstram, de forma consistente,
superioridade clinica suficiente para justificar a
substituicdo de tecnologias que ja passaram
pelo processo de avaliagdo da CONITEC., , Na
minha opinido, a prioridade deve ser fortalecer
a assisténcia ao glaucoma como um todo,
garantindo que as tecnologias ja
recomendadas sejam efetivamente
disponibilizadas aos pacientes e que as novas
alternativas, caso incorporadas, sejam inseridas
de forma complementar na linha de cuidado. O
glaucoma é uma doenga crénica e progressiva,
com diferentes apresentagdes clinicas, e por
isso é importante que o SUS disponha de um
conjunto de opgbes terapéuticas que permita
ao médico especialista indicar o tratamento
mais adequado para cada paciente, sempre
com base nas melhores evidéncias cientificas.

22-N3o 2-Ndo 42 - Nio 52

Pessoa que
convive ou cuida
de alguém com a
condigdo de
saude

26/06/2026

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
N3o vejo problemas com a incorporagdo, mas
acho importante a manutengdo do
procedimento existente com stent

22 - Nao 2-Ndo a
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0, comentario:

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
Concordo com a incorporagao da cirurgia
antiglaucomatosa por via angular, com
goniotomia excisional ou trabeculotomia
transluminal durante a facectomia com
implante de lente intraocular, por representar
um importante avango no tratamento do
glaucoma e um beneficio para a satde publica.
Entretanto, é importante destacar que essa
tecnologia deve ampliar a linha de cuidados
disponivel no SUS, e ndo substituir outras
opgoes terapéuticas ja incorporadas. O
glaucoma é uma doenca crbnica e progressiva
que exige tratamento individualizado,
conforme as caracteristicas de cada paciente.,
A Portaria SCTIE/MS n2 68, de 6 de outubro de
2021, ja incorporou o implante de drenagem
oftalmoldgico para pacientes com glaucoma
primario de angulo aberto leve e moderado.
Contudo, essa tecnologia ainda ndo esta
efetivamente disponivel no SUS, o que limita o
acesso da populagdo a um tratamento ja
reconhecido como eficaz., As cirurgias
minimamente invasivas para glaucoma (MIGS)
representam uma alternativa moderna e
segura, permitindo reduzir a pressdo
intraocular, diminuir a dependéncia de colirios,
preservar a qualidade de vida e retardar a
progressdo da doenga, com menor risco de
complicagdes em pacientes adequadamente
selecionados., O SUS ja investe no
acompanhamento e tratamento
medicamentoso do glaucoma, porém muitos
pacientes evoluem com progressdo da doenca
e necessitam de tratamento cirurgico. Por isso,
é fundamental ampliar as opgdes terapéuticas
disponiveis, permitindo ao oftalmologista
indicar a técnica mais adequada para cada caso
e contribuindo para reduzir a deficiéncia visual
e a cegueira evitavel no Brasil..

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,

dificuldade, outros efeitos:

22 - Sim, Qual: Trabalho em um hospital especializado em
oftalmologia e no BOS, ja tivemos experiéncia com todas
as tecnologias em avaliagdo, com aplicagdo das diferentes
técnicas tanto no ambito do SUS quanto na satude
suplementar, o que permite uma visdo abrangente da
efetividade, aplicabilidade e impacto assistencial dessas
tecnologias na pratica clinica., Positivo e facilidades: Como
gerente comercial, destaco a ampliagdo do portfdlio
terapéutico, maior previsibilidade na linha de cuidado do
glaucoma, melhor organizagdo assistencial e potencial
otimizagdo de recursos, com impacto positivo no acesso
tanto no SUS quanto na saude suplementar., Negativo e
dificuldades: Ndo foram identificados aspectos negativos
impeditivos. Os principais pontos de atengdo estdo
relacionados ao custo inicial e a estruturagdo do servigo.
No entanto, os beneficios das técnicas MIGS, como o
iStent, sdo relevantes, com menor invasividade, potencial
redugdo da pressdo intraocular, diminui¢do do uso de
colirios e possibilidade de associacdo a cirurgia de
catarata, justificando sua incorporagao.

32 Qutra tecnologia - Experiéncia, 42 Evidéncias clinicas:

efeitos, facilidade, dificuldade:

32-Sim, Qual: Experiéncia com tratamento
clinico (colirios), laserterapia (SLT) e cirurgias
filtrantes para glaucoma, como
trabeculectomia e implantes de drenagem, no
SUS e na satde suplementar também com os
MIG's, Positivo: As tecnologias tradicionais
(colirios, laser e cirurgias filtrantes) apresentam
como pontos positivos a ampla disponibilidade,
experiéncia consolidada e eficacia no controle
da pressao intraocular. No entanto, podem
envolver maior invasividade, variabilidade de
resposta e necessidade de reintervengdes, o
que reforga o valor das técnicas MIGS como
alternativa menos invasiva e intermedidria no
manejo do glaucoma., Negativo: Somente a
falta de acesso.

42 - N3o

52 Estudos
economicos:
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como: dificuldade, outros efeitos: efeitos, facilidade, dificuldade: economicos:
12 - Ndo acho que deve ser incorporada no 22 - Ndo 32 - Nao a - N3o a_N3o

SUS, A tecnoligia do GATT / KDB é muito

preocupante aos pacientes com Glaucoma uma

vez que a mesma acaba destruindo o

Pessoa que
convive ou cuida
de alguém com a

condicdo de trabeculado, acabando com a fisiologia do
saude mesmo. Deveria se pensar em tecnicas menos
27/06/2026 invasivas que existem no mercado. Como é o

caso de MIGS e MIBS amplamente usados
dispositivos em diversos paises inclusive no
Brasil com beneficios maiores aos pacientes.
Pesquisem sobre o numeros de estudos com
GATT e KDB versus a quantidade de estudos
com eficacia, seguranca e custo efetividade
com tecnicas e diapositivos de MIGS e MIBS.

12 - N3o acho que deve ser incorporada no 22 - Ndo 32- Ndo a - Nio 2_N3o
SUS, Considero os implantes de drenagem
melhor, pois os mesmos preservam a anatomia
27/06/2026 do olho, ou seja, a malha trabecular, desta
forma preservando toda a fisiologia natural de
drenagem do humor aquoso. Sendo assim, o
trabecular fica preservado para abordagens
futuras, caso seja necessario. Portanto, ndo sou
favordvel as cirurgias excisionais, por ndo
concordar com a remogdo da malha trabecular,
que é uma estrutura funcional e fisioldgica,
uma vez que ja temos opgdes muito menos
invasivas disponiveis no mercado, que é o caso
do istent, que ja vem sendo utilizado pelo
salide suplementar ha mais de 5 anos e sua
desincorporagdo seria um caso de
desassisténcia aos pacientes.

Interessado no
tema
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Contribuiu 12 Opinidao, comentario: 22 Experiéncia, efeitos, facilidade, 32 Qutra tecnologia - Experiéncia, 42 Evidéncias clinicas: 52 Estudos
como: dificuldade, outros efeitos: efeitos, facilidade, dificuldade: economicos:
Pessoa que 12 - Ndo tenho opinido formada, Como familiar 22 - Ndo 32 - Sim, Qual: Colirios para controle da pressdo  4a _ N30 a_ Nio
convive ou cuida e cuidador de uma pessoa com glaucoma, sei o dos olhos. Acompanhei o uso didrio e sei que
, quanto essa doenga pode impactar a vida do ajudam no tratamento, mas nem sempre sdo
de al.guwem Gl & paciente e de toda a familia. Por isso, acredito suficientes para controlar a doenga ao longo do
condicdo de que as decisdes da CONITEC devem priorizar tempo., Positivo: Percebi que os colirios s&o
salde aquilo que realmente melhora o cuidado e importantes para controlar a pressdo dos olhos
27/06/2026 amplia o acesso ao tratamento., , Na minha e ajudar a retardar a evolugdo do glaucoma.
opinido, neste momento a prioridade deveria Quando usados corretamente, podem
ser garantir que as tecnologias ja incorporadas preservar a visdo por mais tempo, embora nem
ao SUS, como o Implante de Drenagem sempre sejam suficientes para todos os
Oftalmoldgico, estejam efetivamente pacientes, Negativo: A principal dificuldade foi
disponiveis para os pacientes. Tenho duvidas a necessidade do uso continuo dos colirios e a
sobre incorporar novas tecnologias antes que preocupagdo quando eles ja ndo pareciam
aquilo que ja foi aprovado esteja acessivel para controlar a doenga. Também é sabido que, no
quem depende da rede publica.,, Também SUS, os retornos com o especialista muitas
entendo que as evidéncias apresentadas para vezes demoravam, dificultando o
as tecnologias em avaliagdo ainda ndo acompanhamento e os ajustes do tratamento,
demonstram superioridade suficiente para 0 que aumenta a inseguranga de quem cuida
justificar a substituicdo de tratamentos ja de um familiar com glaucoma.
incorporados. Caso venham a ser aprovadas,
acredito que devam ampliar as opgGes
terapéuticas e atuar de forma complementar,
permitindo que o médico escolha o tratamento
mais adequado para cada paciente e ajudando
a prevenir a perda da visdo causada pelo
glaucoma.
Interessado no 12 - Ndo acho que deve ser incorporada no 2- Ndo 2. Nao 42 - N3o 52._ N3o
tema SUS, Sou grande interessado no assunto devido
problemas relacionados a saude visual entre
27/06/2026 outras. O conceito em questdo, através de
muitas pesquisas que fago e prejudicial e
agressivo, sendo assim inapropriado.,
Praffccitenal dz 2- Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 2 - Sim, Qual: GATT, Positivo e facilidades: Excelente 2 - Sim, Qual: MIGS, Positivo: Excelentes 42 - N3o 52 _ N3o
satde O procedimento oferece excelente resultado resultado, riscos reduzidos e custo reduzido para o porém com um custo muito elevado, Negativo:
com um custo reduzido! Excelente para o procedimento, Negativo e dificuldades: Ndo atende todos Custo elevado
28/06/2026 tratamento de pacientes atendidos pelo SUS os casos de glaucoma
Profissional de 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Sim, Qual: Cirurgias filtrantes para glaucoma, Positivo 32 - Ndo 42 - N3o 52_ N3o

saude

28/06/2026

Procedimento mais seguro , eficiente por um
tempo, diminui uso de colirios ou seja melhor
aderéncia ao tratamento, menos efeitos
colaterais

e facilidades: Praticidade , Aderéncia , Efeitos colaterais,
Negativo e dificuldades: Falta habilidade de alguns , Ndo
repouso pds operatdrio pelo paciente , Raras
hemorragias,
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Contribuiu 12 Opinidao, comentario: 22 Experiéncia, efeitos, facilidade, 32 Qutra tecnologia - Experiéncia, 42 Evidéncias clinicas: 52 Estudos
como: dificuldade, outros efeitos: efeitos, facilidade, dificuldade: economicos:
Pessoa que 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Sim, Qual: Goniotomia., Positivo e facilidades: Cirurgia 32 - Sim, Qual: Trabeculectomia., Positivo: E 42 - N3o a_ Nio
convive ou cuida Cirurgias angulares representam grande rapida e de mais facil manejo pds operatdrio., Negativo e  possivel abaixar mais a pressdo intraocular com
de aleug avango no tratamento de glaucoma. Por serem  dificuldades: Cirurgia reservada para glaucoma leve ou a técnica tradicional de cirurgia., Negativo:
2e .guwem Oma  enos invasivas, resultam em menos moderado. Em casos de glaucoma avangado pode ndo se  Manejo complexo, demandando mais visitas
condicdo de complicagdes e tem melhor perfil de aplicar. pds operatdrias. Além disso, uma infinidade a
saude seguranca. O tempo intraoperatério € menor e mais de complicagGes.
28/06/2026 0 manejo poés-operatdrio é mais confortavel.
Além disso, tem 6timos resultados no controle
da progressao do glaucoma.
Profissional de 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Sim, Qual: Sim. As mencionadas na consulta publica, 32 - Sim, Qual: Tarbeculectomia, implantes de 42 - N3o 2 _ N3o
saude O procedimento em questdo é essencial para Positivo e facilidades: Os ja descritos acima . Controle dispositivos antiglaucmatosos ( valvulas e
possibilitar controle pressérico em pacientes pressérico com menor risco cirdrgico quando comparada  tubos), tratamento cirurgico do glaucoma
28/06/2026 com glaucoma, diminuindo a necessidade de a Trabeculectomia , Negativo e dificuldades: Como toda congénito, MIGS e MIBS( XEN, IStents,
uso de medicagdes ( que a longo prazo cirurgia , deve ser indicada nos casos especificos , visto Preserflo. Cada uma dessas técnicas e
aumentam o gasto individual e publico, que o tratamento do glaucoma é personalizado. Assim, dispositivos tem suas indicagdes precisas e é de
diminuem a adesdo ao tratamento e trazem obviamente, ndo tem indicagdo em todos os casos da bom tom que os pacientes do SUS tenham
efeitos colaterais em muitas situagées) ., O doenga. acesso para que cada caso possa ser tratado
procedimento tem grau de seguranga maior com a técnica mais especifica. As cirurgias de
que a Trabeculectomia, que até entdo é a glaucoma ndo “vem em tamanho Unico “. Cada
cirurgia mais tradicional e mais invasiva ., A olho, cada condigdo tem indicagdo de um
possibilidade de maior controle pressérico tratamento individualizado ., Positivo: Os
diminui a taxa de cegueira e aumenta a mesmos ja descritos , Negativo: J& mencionado
capacidade laboral, social e independéncia do
individuo, o que é fundamental também para
a sociedade como um todo e para o poder
publico.
Erofissienalle 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Sim, Qual: Gatt, , Positivo e facilidades: Seguranga, 32 - Sim, Qual: Trabeculectomia, Implante de a - N3o a_N3o
satde Trata-se de uma tecnologia terapéutica que Reprodutibilidade , Negativo e dificuldades: '- tubo, Tratamento clinico, SIT,
preenche lacuna no tratamento de pacientes Ciclofotocoagulacao , Positivo: Sdo
28/06/2026 com glaucoma de angulo aberto leves e complementares no tratamento do paciente
moderados, segura e custo efetiva com glaucoma de angulo aberto , Negativo: '-
Interessado no 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Sim, Qual: Sou médico, Positivo e facilidades: 32 - Ndo 42 - N3o 52_ N3o
tema Melhores cuidados a pacientes com glaucoma  Melhores cuidados, Negativo e dificuldades: Nenhum
28/06/2026
eressds ne 2- Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 2- Sim, Qual: Tecnica gatt, Positivo e facilidades: 2 - Sim, Qual: Trec, xen, Positivo: Mais barata, a - N3o 52 _ N3o
tema Técnica segura e barata de facil aprendizado Melhora do controle da doenca, Negativo e dificuldades: ~ Negativo: Nao
que beneficia muitos Nao
28/06/2026
Profissional de 2- Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 2-Sim, Qual: Xen preserflo istent, Positivo e facilidades: 32 - Sim, Qual: Trabeculectomja, Positivo: a - N3o 52_ N3o
satde Deve ser disponibilizado no SUS para ampliar P&s operatdrio mais tranquilo maior facilidade de manejo  Custo, Negativo: Cirurgia dificil com
opgdes de tratamento de uma doenga que , Negativo e dificuldades: Valor complicagdes
28/06/2026 causa cegueira irreversivel
Profissional de 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Sim, Qual: Procedimento GAAT realizado em 32 - Sim, Qual: Trabeculotomia , Positivo: Otima 42 - N3o a_N3o

saude

28/06/2026

Técnica inovadora extremamente relevante
para o tratamento do glaucoma no nosso pais.

pacientes que fago o acompanhamento com bom
controle pressoricos , Positivo e facilidades: Melhor
evolugdo do glaucoma , Negativo e dificuldades:
ComplicagBes sdo raras, mas necessario profissionais

técnica, porém mais invasiva que o GAAT,
Negativo: Invasiva, maior risco de faléncia e
indicado para casos mais avangados
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Contribuiu 12 Opinidao, comentario: 22 Experiéncia, efeitos, facilidade, 32 Qutra tecnologia - Experiéncia, 42 Evidéncias clinicas: 52 Estudos
como: dificuldade, outros efeitos: efeitos, facilidade, dificuldade: economicos:
Profissional de 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Sim, Qual: Efetiva, Positivo e facilidades: Terapia que 32 - Sim, Qual: Todas, Positivo: Cada um terd 42 - N3o a_ Nio
satde Maior arsenal Terapéutico. Maior prevengdo pode ser complementar ou definitiva em tratamento de pontos bons e ruins. Nenhuma sozinha é
de cegueira irreversivel glaucoma, Negativo e dificuldades: Pouco divulgada completa, Negativo: Varia cada um com seus
28/06/2026 pontos
Organizacio da 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Ndo 32-Nao a - N3o a_Nio
Sociedade Civil As tecnologias sdo prejudiciais aos pacientes e
acredito que tenha tecnologia minimamente
28/06/2026 invasivas como as MIGS.
Profissional de 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Sim, Qual: Fago de rotina o procedimento, tanto no 32-Sim, Qual: Trabaeculectomia. Tubo, SLT, 42 - N3o 52._ N3o
satde O glaucoma intervencionista pode otimizar sus como na pratica privada (sou especialista em colirios, Positivo: Baixar a pressdao em casos
bastante o tratamento, reduzindo a glaucoma ), Positivo e facilidades: Redugdo consideravel diversos, Negativo: Pra casos leves/moderados
28/06/2026 responsabilidade do paciente, e portanto, seu  da press&o e carga de colirios em casos leves/ moderados o risco de cirurgia filtrante ndo compensa.
risco de cegueira por glaucoma do glaucoma ., Negativo e dificuldades: Complicagdes Entdo ndo vale a pena tentar reduzir carga
inerentes ao procedimento. Como em qualquer outro medicamentosa messes casos se ndo com MIGS
Praffccitenal az 2- Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 2- Sim, Qual: OCT para propedéutica e facoemulsificagdo 32 - Sim, Qual: Perimetria, Gonioscopia, a - N3o 52 _ N3o
satde Trata-se de propedéutica complementar e associada com cirurgia e dispositivos angulares., Positivo e Iridotomia a laser, Trabeculectomia, Uso topico
tratamento cirurgico, que ja sdo sabidamente facilidades: Diagndstico e acompanhamento do GPAF., de colirios , Positivo: Cada tecnologia e
28/06/2026 comprovados cientificamente, e que sdo muito  Combinagdo de tratamento para maior efetividade no tratamento tem sua importancia, momento
Uteis para portadores de glaucoma de angulo controle da pressdo intra ocular., Negativo e dificuldades: ideal. As citadas ja sdo usadas rotineiramente e
fechado. Devem ser oferecidos para pacientes  Custo. consolidadas. , Negativo: No caso da perimetria
que utilizam o SUS. é um exame que depende das informacgdes
fornecidas pelo paciente, existe um viés de
informagdo., Os colirios tem uma adesdo
erratica.
Profissional de 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Sim, Qual: GAAT, Positivo e facilidades: Seguranga e 32 - Sim, Qual: Trabeculectomia, iStent, a_Nio 2. N3o

saude

28/06/2026

Seguro, barato

eficacia , Negativo e dificuldades: Cuidado com custo de
insumos

Positivo: GAST mais econémico , Negativo:
Curva aprendizado
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como:

Profissional de
saude

28/06/2026

nido, comentario:

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
Declaro ser favoravel a incorporagdo da técnica
Kahook Dual Blade (KDB) no SUS, considerando
sua padronizagdo, seguranga, curva de
aprendizado controlada e evidéncias clinicas de
boa qualidade. , , Por outro lado, ndo sou
favordvel a incorporagdo do GATT neste
momento, devido a evidéncia limitada, maior
complexidade técnica, maior variabilidade
entre centros e auséncia de dados brasileiros
robustos que sustentem sua efetividade e
custo efetividade em larga escala., , Registro
minha discordadncia técnica com a sugestdo
presente no relatério preliminar de que KDB e
GATT poderiam ser considerados substitutivos
ao iStent inject, ja incorporado pela CONITEC
em 2022 e ainda ndo efetivado. Essa
interpretacdo ndo é sustentada pela literatura
cientifica, tampouco pela experiéncia clinica
nacional., , O iStent inject possui a maior base
de evidéncias entre todas as MIGS angulares,
incluindo ensaios clinicos randomizados, séries
prospectivas de longo prazo e multiplos
estudos brasileiros demonstrando eficacia
sustentada, seguranga superior e custo
efetividade comprovada (ICERs dentro dos
limiares do SUS). Além disso, ha redugdo
acumulada de ~80% nos custos com medicagdao
em 5 anos em coortes nacionais., , As técnicas
KDB e GATT ndo compartilham esse nivel de
evidéncia, ndo possuem equivaléncia clinica ou
econdmica com o iStent inject e ndo devem ser
consideradas substitutas., , Por fim, reforco a
necessidade urgente de efetivagdo do iStent
inject no SUS, pois sua ndo implementagdo
apds quatro anos de incorporagdo criou uma
grave inequidade: o dispositivo é amplamente
utilizado na saude suplementar, enquanto
pacientes do SUS permanecem sem acesso a
uma tecnologia segura, eficaz e custo efetiva., ,
Conclusdo: — Favoravel a incorporagdo do KDB.
— N&o favordvel a incorporagdo do GATT. — KDB
e GATT ndo substituem o iStent inject. — A
efetivagdo do iStent inject no SUS é urgente e
necessaria.,

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,
dificuldade, outros efeitos:

22 - Sim, Qual: KDB e GATT, Positivo e facilidades: Ambas
técnicas promovem a retirada da malha trabecular
(parcialmente no KDB e totalmente no GATT). Ao se
retirar a este tecido, ha uma melhoria do escoamento do
humor aquoso e redugdo da pressao intraocular e da
quantidade de medicamentos antiglaucomatosos.,
Negativo e dificuldades: Risco real de sangramento
intraocular em ambas as técnicas na grande maioria dos
pacientes, levando a baixa visual importante nos
primeiros dias de pos-operatério e também a riscos de
picos de pressdo intraocular em pacientes que este pode
ser muito deletério., KDB é uma técnica mais facil. Por
outro lado, GATT é uma técnica muito dificil e demanda
muito tempo de cirurgia. , Tempo médio das minhas
cirurgias angulares: , 1) GATT: 30 minutos, 2) KDB: 5
minutos, 3) iStent inject: 5 minutos, GATT apresenta risco
de lesdo de outras estruturas angulares (ciclodialise,
dialise de iris, lesdo cristalino, etc)

32 Qutra tecnologia - Experiéncia,
efeitos, facilidade, dificuldade:

32 - Sim, Qual: Implantes trabeculares (iStent,
iStent inject, iStent infinite), Implantes
subconjuntivais (XEN gel stent, PreerFlo),
Trabeculectomia, Implantes de drenagem
longos, Lasers, Positivo: Na minha opinido de
especialsita em cirurgia de glaucoma ha mais
de 20 anos, utilizando e avaliando estas
técnicas, a melhor técnica angular, quando
comparamos eficacia/seguranga é o impalnte
trabecular (iStent inject). Esta minha
experiéncia é reflexo da realizagdo de mais de
1000 implantes deste tipo, da realizagdod e
diversos estudos clinicos e econémicos de
mundo real no Brasil., Uma grande base de
estudos e evidéncias de alto nivel corroboram
esta minha experiéncia., Negativo: Implantes
subconjuntivais, Trabeculectomia e Implantes
longos de drenagem nao se aplicam a
glaucomas leves a moderados., iStent inject,
assim como KDB e GATT, ndo se aplica a
glaucoma avangado

42 Evidéncias clinicas:

52 Estudos
economicos:

52 - Nosso grupo
pesquisas em Economia
da Saude da Universidade
Federal de Juiz de Fora ja
analisou e publicou
diversos estudos
econdmicos nesta area de
tecnologias para
tratamento do glaucoma.,
Ao analisar o modelo
econdmico, identificamos
alguns pontos graves de
fragilidade no modelo
apresentado no relatério
preliminar:, 1) O
comparador usado foi o
iStent inject, porém como
este ainda ndo estd
efetivado no ambiente do
SUS, ndo faz sentido usa-
lo como comparador. O
melhor comparador seria
o tratamento
medicamentoso com dois
ou mais medicamentos.,
2) O nimero de pacientes
elegiveis ndo esta de
acordo com a realidade,
principalmente
considerando pacientes
em cirurgia combinada
com catarata., 3) O
modelo leva em
consideragdo os dados
clinicos do KDB, mas o
relatério extrapola para o
GATT. TOTALMENTE
INADEQUADO., 4) Os
valores de Utilidade
usados no modelo foram
extraidos da populagédo
do Canada, apesar de
termos dados de utilidade
para a populagdo
glaucomatosa brasileira.
Dados publicados
internacionalmente., 5) O
Custo do iStent inject esta
acima do que foi
finalizado (apds a
consulta publica houve
uma uma nova oferta de
pregos pela industria)
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Contribuiu
como:

12 Opinidao, comentario:

32 Qutra tecnologia - Experiéncia, 42 Evidéncias clinicas:

efeitos, facilidade, dificuldade:

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,
dificuldade, outros efeitos:

52 Estudos
economicos:

quando da sua aprovagdo
pela CONITEC. Este custo
elevado irreal elevou o
impacto orgamentario de
maneira errada. , 6)
Acreditamos haver um
erro de célculo do AVAQ.
Impossivel qualquer
tecnologia gerar esta
quatidade de AVAQ
(140????7?).,, Portanto,
este modelo precisa ser
revisto antes de embasar
qualquer recomendagao.

22 - Sim, Qual: OCT, Positivo e facilidades: Exame facil e

. . — . ) L . .
Profissionallde %— Eu acho que deve ser incorporada n(z SQS, . . dz 32 - Sim, Qual: Campo Visual, P.05|t|v<3. Exames  za_ N30 52._ N3o
satde E um exame fundamental para a propedéutica  rapido. Fundamental , Negativo e dificuldades: Nao tem que se complementam , Negativo: Ndo tem

aspecto negativo
28/06/2026
Pessoa que 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Nao 32-Nao a_Nio 2 _ N3o

convive ou cuida
de alguém com a
condigdo de
saude

28/06/2026

Eu penso que a populagdo brasileira mais
carente merece todos os tipos de tratamento e
inovagd@es, para todas as doengas, assim como
tem o acesso os pacientes dos convénios. Eu
acompanho muito o glaucoma e as opgdes de
tratamento disponiveis pois tenho em familia
pessoa com esta doenga e que ja perdeu a
visdo em um dos olhos e nunca usou colirio
direito. Acompanho na internet o que ha de
novo para o tratamento desta doenga e soube
anos atras que o SUS havia disponibilizado um
implante de stent minimamente invasivo e
seguro, mas acho que isso ainda ndo é
oferecido. Li que os stents interrompem a
gravidade do glaucoma se usados no inicio e
que podem estabilizar a pressdo do olho sem
efeitos colaterais e em muitas pessoas sem
colirio sei também que é usado em varios
paises |a fora e nos convénios aqui no Brasil.
Entdo nada contra outras opgdes de
tratamento, pelo contrério, mas o SUS precisa
garantir que esses stents sejam oferecidos
como opgdo também nos hospitais publicos e
ndo é justo que sé pacientes de convénio
tenham acesso e possam usar. Parece que isso
ja deveria estar disponivel desde 2022 e ndo se
pode negar inovagdes como esta aos pacientes
publicos para salvar a visdo.
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Contribuiu 12 Opinidao, comentario: 22 Experiéncia, efeitos, facilidade, 32 Qutra tecnologia - Experiéncia, 42 Evidéncias clinicas: 52 Estudos
como: dificuldade, outros efeitos: efeitos, facilidade, dificuldade: economicos:
Interessadoino 12 - Ndo acho que deve ser incorporada no 22 - Ndo 32 - Nao a - N3o a_ Nio
. SUS, O SUS precisa incorporar a cirurgia

antiglaucomatosa com implante de drenagem
28/06/2026 iStent que ha 4 anos ainda ndo foi

disponibilizada para a populagdo. O implante

de drenagem é uma inovagdo e uma cirurgia

verdadeiramente microinvasiva e os pacientes

precisam ter acesso a esta tecnologia. Sou

contrdria a substituicdo por técnicas que

destroem tecido.
Profissional de 2- Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 2 - Sim, Qual: Ambas as técnicas., Positivo e facilidades: 2 - Sim, Qual: iStent, Trabeculectomia, Tubo, 42 - N3o 5a_ N3o
saude A técnica cirurgica em questdo é barata e Tempo de recuperagdo e taxa de complicagdo cirdrgica Xen45 e Preserflo., Positivo: Trabeculectomia e

extremamente resolutiva. Otimo perfil para menor que a técnica convencional. , Negativo e tubo: maior redugdo da pressdo intraocular. ,
29/06/2026 resolver casos de Glaucoma no SUS. Possui dificuldades: Em pacientes acima de 60 anos, resultados  iStent: menor tempo de recuperagao, Preserflo

indice de complicagdo menor que a técnica de redugdo de pressdo inferior ao da técnica tradicional. e Xen45: menor taxa de complicagdo, Negativo:

convencional. Trabeculectomia: alta taxa de complicagéo. ,

iStent, Tubo, Preserflo e Xen45: custo elevado

Erofissienailde 2 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 2-Ndo 2-Ndo 42 - Nio 52_ N3o
satde O glaucoma é uma doenga que pode causar

perda permanente da visdo. , Este
29/06/2026 procedimento ajuda no controle da pressdo

intraocular (glaucoma).
Gestores do SUS 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Sim, Qual: Implantes trabeculares, Positivo e 2. Nao 42 - N3o 52 N3o

A tecnologia tem custo-efetuvudade facilidades: Reducao de pressao intraocular
29/06/2026 comprovada significativamente maior que causada por cirurgia de

catarata isolada, Negativo e dificuldades: Discreto
sangramento intraocular ( hifema).

Praeffecienel dz 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Sim, Qual: GATT, KDB, Positivo e facilidades: Redugdo 32 - Ndo a - N3o a_Nio
satde Custo efetividade comprovadas por ensaios da PIO, Negativo e dificuldades: Curva de aprendizado

clincios. mais longa
29/06/2026
Profissional de 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Ndo 32 - Nao a_N3o a_ N3o
saude Estudos clinicos ja comprovaram o custo

efetividade desses procedimentos.
29/06/2026
Erofissienalle 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Sim, Qual: Com FACO-GATT, Positivo e facilidades: 32 - Nédo 2 _Nio 2 _N3o

saude

29/06/2026

Procedimento com custo reduzido e que traz
beneficios aos pacientes e ao sus a longo prazo,
com menor dispensagdo de Colirios

Redugdo na quantidade de uso de Colirio anti
glaucomatosos, Negativo e dificuldades: Nao percebi
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52 Estudos
economicos:

Profissional de
saude

29/06/2026

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
As cirurgias minimamente invasivas (MIGS)
para glaucoma vem se mostrando capazes de
apresentar um melhor controle da neuropatia
Optica glaucomatosa quando bem indicadas.
Apresentam um custo beneficio excelente,
visto que muitos pacientes apds o
procedimento podem ficar sem utilizagdo de
colirios ou reduzir o numero de hipotensores
oculares utilizados. Uma vez que o nimero de
hipotensores é reduzido o gasto com o
medicamento ao sistema publico também é,
sem considerar os inimeros beneficios para o
paciente ao ficar com menos colirios sendo
instilados, pois muitos deles causam efeitos
adversos advindos da medicagdo e possuem
conservantes que podem aumentar os
colaterais (hiperemia ocular, epifora, sensagdo
de corpo estranho, reabsorcao gordura
periorbitaria, etc)., Ja ha diversos estudos
mostrando a eficacia e beneficios do
procedimento descrito, sendo assim de
segurangca e boa efetividade.

22 - Sim, Qual: Procedimento, Positivo e facilidades:
Procedimento , Melhor controle neuropatia anti
glaucomatosa com menos sintomas adversos ao paciente
, Descritos acima em opiniao, Negativo e dificuldades:
Procedimento , Necessita de profissional qualificado para
realizacdo do procedimento.

32 - Sim, Qual: Medicamentos: colirios
hipotensores. Alguns efeitos adversos descritos
acima em opinido., Positivo: Controle clinico
sem necessidade de procedimento, porem com
muitos colaterais. , E uma vez que paciente ja
sera submetido a procedimento de cirurgia
para facoemulsifcacao é beneficio associar o
procedimento em conjunto., Negativo: Efeitos
colaterais medicamentos., Ma adesdo ao
tratamento. , Desconhecimento de como
instilar colirios.

42 - N3o
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12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,
dificuldade, outros efeitos:
22 - Sim, Qual: Como profissional de gestdo de um

32 Qutra tecnologia - Experiéncia, 42 Evidéncias clinicas:
efeitos, facilidade, dificuldade:

32 - Sim, Qual: Tratamentos com colirios, a

Interessado no - A > Se ; - : e 2 - Ndo 2. Nio
tema Manifesto meu parecer favoravel a hospital de referéncia nacional em oftalmologia, laserterapia (SLT), cirurgias como
incorporagdo das cirurgias antiglaucomatosas acompanho os resultados obtidos com diferentes Trabeculectomia, implantes de drenagem e
29/06/2026 por via angular, por meio da goniotomia tecnologias para o tratamento do glaucoma. A experiéncia MIGS., Positivo: Entendo que as cirurgias
excisional ou da trabeculotomia transluminal, da instituicdo demonstra que as cirurgias minimamente antiglaucomatosas por via angular ndo
realizadas concomitantemente a facectomia invasivas (MIGS), incluindo os procedimentos por via substituem os colirios, a laserterapia ou as
para pacientes com glaucoma primario de angular, oferecem excelentes resultados quando cirurgias filtrantes. Cada modalidade possui
angulo aberto e catarata. Trata-se de uma indicadas de forma adequada, ampliando as opgées indicagdes especificas conforme o estagio da
tecnologia alinhada as melhores evidéncias terapéuticas e proporcionando maior seguranga, doenga e as caracteristicas clinicas do paciente.
cientificas, capaz de proporcionar redugdo da recupera¢do mais rapida e menor dependéncia de Entretanto, os procedimentos por via angular
pressdo intraocular, diminuir a dependéncia de  medicamentos. , Positivo e facilidades: Permitir que preenchem uma importante lacuna terapéutica
colirios, melhorar a adesdo ao tratamento e pacientes do SUS também tenham acesso a essas ao oferecer uma alternativa menos invasiva,
preservar a visdo, com perfil de seguranca tecnologias representa um importante passo para reduzir  segura e eficaz para pacientes com glaucoma,
favordvel. Como profissional que atua em um desigualdades no acesso ao tratamento e promover uma  especialmente quando associados a cirurgia de
centro de referéncia do SUS com elevado assisténcia mais moderna e resolutiva., Negativo e catarata. Além de reduzir a dependéncia de
volume de pacientes, considero que essa dificuldades: Como ponto de atengédo, destaco que a colirios e melhorar a adesdo ao tratamento,
incorporagdo representa um importante incorporacgdo deve ser acompanhada de critérios clinicos ~ apresentam menor risco de complicagdes e
avango para a linha de cuidado do glaucoma. claros para indicagdo dos pacientes, capacitagdo das recuperagdo mais rapida quando comparados
Entretanto, acredito que essa incorporagdo equipes, financiamento compativel e garantia de acesso as cirurgias filtrantes convencionais,
deve ser compreendida como parte de uma aos dispositivos. Também é fundamental que essa contribuindo para uma assisténcia mais
politica mais ampla de modernizagdo do tecnologia seja entendida como complementar as demais eficiente e centrada no paciente., Negativo:
tratamento do glaucoma no SUS. As cirurgias opgdes terapéuticas para o glaucoma, preservando a Embora os colirios, a laserterapia e as cirurgias
por via angular constituem uma modalidade de disponibilidade de procedimentos indicados para casos filtrantes continuem sendo fundamentais no
Cirurgias Minimamente Invasivas para mais avangados. Dessa forma, sera possivel maximizar os  tratamento do glaucoma, cada uma dessas
Glaucoma (MIGS), mas ndo contemplam todas  beneficios clinicos e garantir uma implementagdo modalidades apresenta limitagdes importantes.
as necessidades terapéuticas dos pacientes. sustentavel no SUS. Os colirios dependem de elevada adesdo,
Existem diferentes tecnologias MIGS com frequentemente comprometida na pratica
indicagGes especificas, que ampliam as opgdes clinica, alaserterapia pode apresentar resposta
de tratamento conforme o estdgio da doenga e limitada ou temporaria, e as cirurgias
o perfil clinico de cada paciente. Da mesma filtrantes, apesar de eficazes, sdo mais invasivas
forma, é importante destacar que alguns e associadas a maior risco de complicagbes e
pacientes continuardo necessitando de acompanhamento pds-operatdrio mais intenso.
procedimentos convencionais e de maior Nesse contexto, as cirurgias antiglaucomatosas
complexidade, como os implantes de por via angular representam uma alternativa
drenagem para glaucoma. Embora essa segura e eficaz para pacientes criteriosamente
tecnologia tenha sido incorporada ao SUS pela selecionados, ampliando as opgdes
Portaria SCTIE/MS n2 68, de 6 de outubro de terapéuticas disponiveis no SUS e contribuindo
2021, sua disponibilizagdo ainda ndo ocorreu para um cuidado mais individualizado e
de forma efetiva na rede publica, limitando o resolutivo.
acesso dos pacientes que mais necessitam
desse tratamento., ,
Profissional de 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Sim, Qual: Istent, Preserflo, Positivo e facilidades: Os 32 - Sim, Qual: Gatt, Kahook, Positivo: Menos 42 - N3o a_ Nio

saude

29/06/2026

As tecnologias citadas sao amplamentes
realizadas em varios paises do mundo ( EUA,
Canada e londres). E diversos estudos
cientificos demostraram efetividade em usa
las. Com melhora da pressao, alvo, diminuindo
risco de progressdo e melhora da qualidade de
vida.

aspectos positivos sao a melhora da pressdo alvo do
paciente, com redugdo do rusco de progressdo do
glaucoma, além da redugdo do uso de colirios e melhora
da adesdo e qualidade de vida., Negativo e dificuldades:
Nenhuma.

custo, Negativo: Maior risco de complicagdes.
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29/06/2026

nido, comentario:

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
Concordo com a incorporagao da cirurgia
antiglaucomatosa por via angular, com
goniotomia excisional ou trabeculotomia
transluminal associada a facectomia com
implante de lente intraocular, por representar
um avango importante no tratamento do
glaucoma e ampliar o acesso a tecnologias
eficazes no SUS., , Entretanto, essa
incorporagdo deve complementar, e ndo
substituir, as demais opgdes terapéuticas ja
previstas para o tratamento da doenga. O
glaucoma é uma condigdo crénica e
progressiva que exige uma abordagem
individualizada, considerando as caracteristicas
clinicas e a evolugdo de cada paciente., ,
Destaca-se que a Portaria SCTIE/MS n2 68, de 6
de outubro de 2021, ja incorporou o implante
de drenagem oftalmoldgico para pacientes
com glaucoma primario de angulo aberto leve
e moderado. No entanto, essa tecnologia ainda
ndo estd amplamente disponivel na rede
publica, restringindo o acesso dos pacientes a
um tratamento reconhecido como eficaz., , As
cirurgias minimamente invasivas para
glaucoma (MIGS) constituem uma alternativa
moderna e segura, proporcionando redugdo da
pressdo intraocular, menor dependéncia de
colirios, preservagdo da qualidade de vida e
retardamento da progressdo da doenga, com
baixo indice de complicagdes em pacientes
adequadamente selecionados., , Embora o SUS
ja oferegca acompanhamento e tratamento
medicamentoso para o glaucoma, parte dos
pacientes evolui com progressdo da doenga e
necessita de intervengdo cirurgica. Dessa
forma, é essencial ampliar a disponibilidade de
opgoes terapéuticas, garantindo ao
oftalmologista a possibilidade de indicar o
procedimento mais adequado para cada caso.
Essa medida contribui para melhorar os
resultados do tratamento, reduzir a deficiéncia
visual e prevenir casos evitaveis de cegueira no
Brasil.

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,
dificuldade, outros efeitos:

22 - Sim, Qual: Atuo em um hospital especializado em
oftalmologia e, no BOS, temos experiéncia com todas as
tecnologias atualmente em avaliagdo, utilizando
diferentes técnicas tanto no ambito do SUS quanto da
salide suplementar. Essa vivéncia proporciona uma visdo
abrangente sobre a efetividade, a aplicabilidade e o
impacto assistencial dessas tecnologias na prética clinica,
permitindo avaliar seus beneficios, limitagdes e
contribuicdo para a qualidade da assisténcia prestada aos
pacientes., Positivo e facilidades: Como Analista Comercial
de um hospital especializado em oftalmologia, observo
que a incorporagdo dessas tecnologias contribui para a
ampliagdo do portfélio terapéutico disponivel para o
tratamento do glaucoma, proporcionando maior
previsibilidade na linha de cuidado e melhor organizagdo
da assisténcia., , Sob a perspectiva da gestdo e do acesso
aos servigcos de saude, a disponibilizagdo de diferentes
opgdes terapéuticas favorece a indicagdo do tratamento
mais adequado para cada perfil de paciente, com
potencial para otimizar a utilizagdo dos recursos
disponiveis e ampliar o acesso a tratamentos eficazes,
tanto no SUS quanto na saude suplementar., Negativo e
dificuldades: Ndo foram identificados aspectos negativos
que impegam a incorporagdo dessas tecnologias. Os
principais desafios estdo relacionados ao investimento
inicial e a necessidade de estruturacdo dos servigos para
sua implementagdo., , Entretanto, esses fatores sdo
compensados pelos beneficios clinicos e assistenciais
proporcionados pelas cirurgias minimamente invasivas
para glaucoma (MIGS), como o iStent. Entre as principais
vantagens destacam-se a menor invasividade do
procedimento, a redugdo da pressdo intraocular, a
diminui¢do da dependéncia de colirios e a possibilidade de
realizagdo concomitante a cirurgia de catarata em
pacientes com indicagdo. Esses beneficios reforcam a
relevancia da incorporagao da tecnologia, ampliando as
opgdes terapéuticas e contribuindo para melhores
desfechos clinicos e maior qualidade de vida dos
pacientes.

32 Qutra tecnologia - Experiéncia,
efeitos, facilidade, dificuldade:

32 - Sim, Qual: Temos experiéncia na utilizagdo
das principais modalidades de tratamento do
glaucoma, tanto no SUS quanto na saude
suplementar, incluindo o tratamento clinico
com colirios, a laserterapia (SLT), as cirurgias
filtrantes, como a trabeculectomia e os
implantes de drenagem, além das cirurgias
minimamente invasivas para glaucoma (MIGS).
Essa experiéncia permite uma avaliagdo
abrangente das diferentes op¢des terapéuticas,
considerando sua efetividade, aplicabilidade e
impacto na prética clinica e na linha de cuidado
dos pacientes., Positivo: Com base na
experiéncia da instituicdo com as diferentes
tecnologias disponiveis para o tratamento do
glaucoma, observamos que a ampliagdo das
opgoes terapéuticas permite uma abordagem
mais individualizada, adequada ao estagio da
doenca e ao perfil de cada paciente., , Entre os
principais aspectos positivos destacam-se o
melhor controle da pressdo intraocular, a
possibilidade de reduzir a dependéncia de
colirios, a preservagdo da fungdo visual e da
qualidade de vida, além da redugdo da
progressao da doenca. As cirurgias
minimamente invasivas para glaucoma (MIGS),
guando corretamente indicadas, apresentam
perfil de seguranca favoravel, menor
invasividade, recuperagdo mais rapida e podem
ser realizadas de forma associada a cirurgia de
catarata, contribuindo para melhores
resultados clinicos., , A experiéncia com essas
tecnologias, tanto no SUS quanto na saude
suplementar, demonstra que a disponibilidade
de diferentes alternativas terapéuticas permite
ao oftalmologista selecionar o tratamento mais
apropriado para cada caso, favorecendo uma
linha de cuidado mais eficiente e contribuindo
para a prevencdo da deficiéncia visual e da
cegueira evitavel., , Negativo: Com base na
experiéncia institucional, observamos que cada
tecnologia apresenta limitagGes e indicagdes
especificas. O tratamento clinico depende da
adesdo continua do paciente, que nem sempre
é alcangada, podendo comprometer o controle
da pressao intraocular. A laserterapia (SLT),
embora eficaz em casos selecionados, pode
apresentar redugdo do efeito ao longo do
tempo e nem todos os pacientes respondem
adequadamente ao tratamento., , As cirurgias
filtrantes tradicionais, como a trabeculectomia
e os implantes de drenagem, sdo
procedimentos consolidados e fundamentais

52 Estudos
economicos:

42 Evidéncias clinicas:

42 - Ndo 2-Ndo
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22 Experiéncia, efeitos, facilidade,
dificuldade, outros efeitos:

32 Qutra tecnologia - Experiéncia,
efeitos, facilidade, dificuldade:

para muitos pacientes. Entretanto, por serem
mais invasivos, estdo associados a maior risco
de complicagBes pds-operatdrias, necessidade
de acompanhamento mais intensivo e tempo
de recuperagdo mais prolongado., , Essas
limitagGes reforgam a importancia de ampliar o
acesso a diferentes opgdes terapéuticas,
permitindo ao oftalmologista indicar a
tecnologia mais adequada as caracteristicas e
ao estagio da doenca de cada paciente, sem
que uma modalidade substitua as demais.

42 Evidéncias clinicas:

52 Estudos
economicos:
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Profissional de
saude

29/06/2026

nido, comentario:

12 - Ndo acho que deve ser incorporada no
SUS, O Glaucoma é a causa nimero um de
perda irreverssivel de visdo. Necessitando de
uma abordagem que seja antes de tudo,
comprovada nos mais diversos estudos e fases
destes , com resultados que indiquem a
eficacia e o menor numero de complicagdes.
Os procedimentos propostos ndo apresentam
fases de estudos necessdrios para a
comprovagao cientifica de seus resultados,
bem como apresentam efeitos adversos sérios
que acabam por honerar tanto
financeiramente o sistema como provacam
reducdo da qualidade de vida dos pacientes
por seus efeitos adversos e complicagdes.
ComplicagBes estas que acabam por exigir que
o paciente retorne diversas vezes ao
ambulatério bem como acabam por necessitar
de outras intervengdes e uso de medicagdes
com constante afastamento por periodos
longos de suas atividades laborais., Existem
opgdes com estudos sérios e comprovados que
acabam por reduzir e muito os efeitos
colaterais, sendo mais acertivos e definitivos
com pronto reestabelecimento da capacidade
laboral dos pacientes e ainda honerando bem
menos os sistemas de saude, uma vez que ndo
ocorrem na maioria dos casos necessidade de
retornos periddicos ao ambulatério, bem como
ndo requerem outras intervengdes pois seus
efeitos adversos sdo estatisticamente
minimos., Assim devemos dar preferencia a
procedimentos que sdo adotadas em outros
paises ( como os stents trabeculares ), inclusive
regulamentados pela Satde publicas destes
outros paise e com resultados positivos que
constituem um exemplo a ser seguido pelo
Brasil. , E temerario plantarmos a idéia de
melhor tratar nossos pacientes, pois isto gera
uma expectativa que podera ndo condizer a
realidade para nossos pacientes, O grande
problema do Glaucoma é a necessidade de
terapias desde o inicio do diagndsgtico, que
sejam acertivas e evitem a detereorizagdo da
qualidade de vida dos pacientes, assim 0s
procedimentos devem ser para auxiliar e ndo
provocarem outras tantas demandas no
tratamento desta enfermidade.,

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,
dificuldade, outros efeitos:

22 - Sim, Qual: GATT, KDB, TANITO, GONIOTOMIA, |
STENT, XEN, PRESERFLO, TRABECULECTOMIAS, IMPLANTE
VALVULAR, SLT, Positivo e facilidades: A redugdo da
Pressdo intra-ocular ocorre no primeiro momento de
modo até satisfatério, porem com flutuagdes e
instablidades posteriores, Tempo cirurgico reduzido, Uso
de poucos materias, , Negativo e dificuldades:
Instabilidade de pressdo, Presenga de Flutuagdes
pressodrias com picos e pressao intra ocular média
elevadas, Falta de previsibilidade sobre o momento destas
ateragdes, Elevado numero de hemorragias oculares,
Elevado numero de redugdo de acuidade visual pds
operatéria, Elevado numero de processos inflamatérios
pbs operatorios, Elevado numero de insatisfagdo com o
médico e ndo aderencia a continuidade do tratamento,

32 Qutra tecnologia - Experiéncia,
efeitos, facilidade, dificuldade:
32-Sim, Qual: i stent inject, w, infinite, xen,
preserflo, Implantes valvulares, SLT,
Trabeculectomia, Positivo: i stent = Redugdo de
até 70% do numero de gotas usadas pelo
paciente. Melhora da qualidade de vida dos
pacientes com melhor superficie ocular e
qualidade visual, Redugdo de até 40 % da
pressdo intra ocular basal. Menores efeitos
colaterais. Breve retorno a suas atividades
laborais. Menor numero de complicagdes, bem
como redugdo do numero de visistas
ambulatoriais. Menor flutuagdo da pressao
intra ocular. Resultados como estabilidade da
pressdo intra ocular, mantidos de modo mais
definitivo., Preserflo = Redugdo de pressdo intra
ocular em casos avangados e refratdrios com
significativo menor numero de complicagGes e
mais breve melhora dos pacientes, Xen =
Reducdo de pressdo intra ocular em casos
avangados e refratarios com significativo
menor numero de complicagbes e mais breve
melhora dos pacientes, Trabeculectomia =
Redugdo de pressdo intra ocular em casos
avangados e refratarios com significativo maior
numero de complicagBes e necessidade de
maior numero de retornos aos ambulatérios e
também necessidade de realizagdo de outros
procedimentos com queda importante na
qualidade de vida dos pacientes e complicagGes
estas com risco de redugdo defiinitva da visdo
dos pacientes, Implantes Valvulares = Redugdo
de pressdo intra ocular em casos avangados e
refratarios com significativo maior numero de
complicagdes e necessidade de maior numero
de retornos aos ambulatérios e também
necessidade de realizagdo de outros
procedimentos com queda importante na
qualidade de vida dos pacientes e complicages
estas com risco de redugdo defiinitva da visdo
dos pacientes, Negativo: Implantes Valvulares e
Trabeculectomia Redugdo de pressdo intra
ocular em casos avangados e refratdrios com
significativo mmaior numero de complicagoes (
hipotonias, descolamentos de cordide,
atalamias, procesos inflamatdrios/ infecciosos,
reducdo da acuidade visual ) e necessidade de
maior numero de retornos aos ambulatérios e
também necessidade de realizagdo de outros
procedimentos com queda importante na
qualidade de vida dos pacientes e complicagGes
estas com risco de redugdo defiinitva da visdo
dos pacientes, Preserflo / Xen = Tecnologias
que reduzem os riscos anteriores com curva de

52 Estudos
economicos:

42 Evidéncias clinicas:

42 - 1. Resumo descritivo das 52 - Ndo
técnicas de MIGS angulares
1.1. iStent inject® (22
geragdo) — Implante
trabecular microbypass
Conceito O iStent inject é um
dispositivo de microbypass
trabecular, composto por dois
stents de titanio, implantados
no trabeculado para criar vias
diretas de drenagem entre a
camara anterior e o canal de
Schlemm. E a MIGS angular
com maior base de evidéncias
clinicas e econémicas,
incluindo estudos brasileiros.
Mecanismo de agdo No
glaucoma de dngulo aberto, o
principal local de resisténcia
ao escoamento do humor
aquoso é o trabeculado
juxtacanalicular. O iStent
inject bypassa essa
resisténcia, permitindo que o
humor aquoso flua
diretamente para o canal de
Schlemm e, a partir dele, para
os coletores episclerais. O
bypass trabecular preserva a
anatomia do olho e atua
restabelecendo a fisiologia
natural de drenagem do
humor aquoso, mantendo o
trabeculado intacto para
futuras abordagens quando
necessario. Técnica cirirgica
(ab interno) 1. Realiza-se
viscodilatagdo da camara
anterior. 2. Com gonioscopia
direta, o aplicador é
introduzido pela incisdo
temporal. 3. O primeiro stent
é implantado no trabeculado
nasal, com entrada
perpendicular. 4. Sem retirar
o aplicador, o segundo stent é
implantado a 2-3 horas de
distancia. 5. Remove-se o
viscoeldstico e confirma-se a
posicdo dos stents. Pode ser
realizado isoladamente ou
combinado a cirurgia da
catarata. 1.2. KDB (Kahook
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32 Qutra tecnologia - Experiéncia,
efeitos, facilidade, dificuldade:
aprendizado mais pronunciada e custo., | Stent
=Tecnologia com minimos efeitos colaterais,
redugdo importante no numero de gotas
utilizadas, porem com custo mais elevado.
Custo este que logo se justifica uma vez ao
longo de alguns anos ( tres a quatro ) o
paciente sem colirios passa a ndo honerar o
sistema e com resultados mais acertivos e
definitivos.

52 Estudos
economicos:

42 Evidéncias clinicas:

Dual Blade) — Goniotomia
excisional Conceito O KDB é
uma lamina dupla
especialmente desenhada
para realizar goniotomia
excisional, removendo uma
faixa do trabeculado e
expondo diretamente o canal
de Schlemm. Mecanismo de
acdo A remogdo de um
segmento do trabeculado
reduz a resisténcia ao fluxo,
permitindo que o humor
aquoso entre livremente no
canal de Schlemm ao longo
de uma area maior do que a
obtida com incisdes simples.
O KDB promove uma
dilaceragdo parcial do
trabeculado. Técnica cirirgica
1. Viscodilatagdo da camara
anterior. 2. Com gonioscopia,
a lamina é introduzida pela

incisdo

Praeffecienel dz 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Sim, Qual: Cirurgia antiglaucomatosa angular e 32 - Sim, Qual: Cirurgia de trabeculectomia, 42 - N3o a_ Nio
satde O procedimento tem evidéncia cientifica de facectomia, Positivo e facilidades: Pés operatdrio mais implante de valvula, Positivo: Redugdo da

reducdo de pressdo intraocular e redugdo de previsivel, gasto cirirgico menor, redugdo de pressdo pressdo intraocular e desmame de colirios
29/06/2026 uso de colirios, € uma opgdo muito menos intraocular importante, Negativo e dificuldades: Redugdo  hipotensores, Negativo: Pds operatério muito

invasiva e com pds operatdério mais previsivel e menor em pacientes com glaucoma ha muitos anos, idade trabalhoso, pouco previsivel, retornos em curto

tranquilo para o paciente do que a mais avangada intervalo, mais complicagGes como hipotonia,

trabeculectomia (ndo substitui a ultima, porém atalamia, descolamento de coroide

€ uma Gtima opgdo para diversos casos de

glaucoma com mal controle)
Interessado no 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Nao 32-Nédo a_Nio 2 _N3o
tema Mais opgBes de tratamento para o paciente
29/06/2026
Organizacio da 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Sim, Qual: Como oftalmologista vejo pacientes com 32 - Sim, Qual: Cirugia anti-glqucomatosa 42 - N3o 52._ N3o
Sociedade Civil Melhor controle pressoricos para pacientes glaucoma todo dia, Positivo e facilidades: Melhor simples , Uso de implantes , Positivo: Aspectos

com glaucoma controle do glaucoma , Negativo e dificuldades: Custo positivos para o paciente portador de glaucoma
29/06/2026 , Negativo: Custo
Organizagdo da 12 - N3o acho que deve ser incorporada no 22 - Ndo 32- Nao 42 - N3o 52_ N3o

Sociedade Civil

29/06/2026

SUS, No mundo inteiro praticamente ndo se
usa mais a técnica de GATT e KDB devido riscos
ao paciente, ainda mais que existem técnicas
menos invasivas mantendo a fisiologia do
trabeculado no paciente como é o caso do
IStent utilizado amplamente em todo mundo.
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12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,

32 - Sim, Qual: Istent, Positivo: Resultados

Interessado no i ) . > 1d 42 - Ndo 2-N3o
tema Acredito que a incorporagdo de novas positivos comprovados por estudos clinicos, , ,
tecnologias é sempre bem vinda, porém sem a Negativo: Nenhuma
30/06/2026 necessidade de excluir o Istent. O cirurgido
deve ter todas as opg¢des disponiveis para
poder escolher qual se enquadra melhor na
condigdo de seu paciente.,
Profissional de f -Eu ach(? que deve se.r’incorporada no SUS, 2. Sim, Qual: .G.?tf( e KDB, Positivo e facilidades.: : 2 - Sim, Qual: Istent, trabeculectomia, a . N3o a_Nio
satde Sdo procedimentos que ja comprovam Seguranga e eficacia dos procedimentos , Negativo e implante de tubo de drenagem,
eficiéncia, seguranca e custo efetividade dificuldades: Risco de sangramento. Ndo deve ser ciclofotocoagulagdo, Positivo: Todas elas sdo
30/06/2026 indicado em glaucomas muito avangados/terminais, efetivas para redugdo da pressdo. Devem ser
indicadas individualmente para cada caso,
Negativo: Com excegdo do istent, sdo
procedimentos invasivos com alto indice de
complicagdes
Profissional de 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Sim, Qual: Sou cirurgid de glaucoma e catarata. E vejo 32 - Sim, Qual: Tenho acesso e grande 42 - N3o 52 Nio

saude
30/06/2026

A trabeculectomia transluminal assistida por
gonioscopia é uma técnica segura e eficaz no
tratamento do glaucoma.

que as cirurgias microinvasivas, como gatt,, istent, kahook
sdo muito eficazes, seguras e sdo super importantes no
arsenal cirdrgico para tratamento do glaucoma., Positivo e
facilidades: , Baixo risco, Retorno precoce as atividade
didrias, Eficaz, Negativo e dificuldades: Ndo vejo aspectos
negativos.

experiéncia com o implante de istent. Técnica
segura, eficaz, minimamente invasiva,
Importante aliado no arsenal cirdrgico no
tratamento do glaucoma. O istent possui
inumeros estudos clinicos demonstrando sua
eficacia e seguranca a longo prazo. Pacientes
com glaucoma leve, moderado sdo
amplamente beneficiados., Positivo: Por muito
tempo o manejo do glaucoma era restrito a
técnicas convencionais, que tém alto poder em
abaixar a pressdo, porém sao menos seguras.
Existia uma lacuna para pacientes diagndstico
de glaucoma leve ou moderado, que ndo
precisavam de pressdes intraoculares tdo
baixas. Com o GATT e Istent o cenadrio mudou.
Podemos indicar técnivas com maior perfil de
seguranca., Negativo: N3 vejo pontos nehativos.
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Interessado no 12 - Ndo acho que deve ser incorporada no 2-Nédo 2. Nédo a . N3o a_ Nio
tema SUS, Na minha opinido, a prioridade neste

momento deveria ser garantir que as
30/06/2026 tecnologias ja incorporadas ao SUS sejam

efetivamente disponibilizadas aos pacientes

antes de se discutir a substituicdo de

alternativas previamente recomendadas. Além

disso, entendo que as evidéncias apresentadas

para as tecnologias atualmente em avaliagdo

ainda ndo demonstram superioridade clinica

suficiente para justificar uma légica de

substituicdo entre tratamentos., , Caso essas

novas tecnologias sejam incorporadas, acredito

que devam ampliar as opgBes terapéuticas

disponiveis e fortalecer a linha de cuidado do

glaucoma, atuando de forma complementar as

alternativas ja existentes. Dessa forma,

preserva-se a possibilidade de o médico

especialista indicar o tratamento mais

adequado para cada paciente, de acordo com

suas caracteristicas clinicas e com as melhores

evidéncias cientificas disponiveis.
Profissional de 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Sim, Qual: Ja acompanhei procedimento com 32 - Sim, Qual: Istent, SLT, Positivo: Preservagdo 42 - N3o a_N3o
satde Sou a favor da incorporagdo. Mas a pesar disso, implante de Istent. Pacientes mantendo pressdo da malha trabecular, Negativo: Nem sempre

sou a favor de manter o procedimento intraocular preservada no pos operatério, e mantendo sdo suficientes para controlar a progressdo em
30/06/2026 minimamente invasivo com implante de Istent  controle apds alta em acompanhamentos semestrais., casos de evolugdo do Glaucoma

para tratamento de glaucoma primario de Positivo e facilidades: Na utilizagdo do Istent toda malha

angulo aberto. Ressalto que na utilizagdo do trabecular se mantém preservada, possibilitando a

Istent toda malha trabecular se mantém realizacdo de futuros procedimentos em caso de evolugdo

preservada, possibilitando a realizagdo de natural da doenga. , Negativo e dificuldades: A destruigdo

futuros procedimentos em caso de evolugdo da malha trabelucar parcial ou completa, o que

natural da doenga. inviabilizaria demais procedimentos antiglaucomatosas

que o paciente poderia vir a necessitat em caso de
progressdo do Glaucoma

Profissional de 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Sim, Qual: Istent infinite e inject, Positivo e 32 - Ndo 42 - N3o 52_ N3o
satde Sou a favor da incorporagdo. Mas a pesar disso, facilidades: O implante de istent ndo causa destruigdo da

sou a favor de manter o procedimento malha trabecular parcial ou completa, o que inviabilizaria
30/06/2026 minimamente invasivo com implante de Istent  demais procedimentos antiglaucomatosas, que o paciente

para tratamento de glaucoma primario de poderia vir a necessitar em caso de progressao do

angulo aberto. Ressalto que na utilizagdo do Glaucoma, Negativo e dificuldades: Restrito a pacientes

Istent toda malha trabecular se mantém com glaucoma de angulo aberto, que é a maioria dos

preservada, possibilitando a realizagdo de casos.

futuros procedimentos em caso de evolugdo

natural da doenga.
Profissional de 12 - Ndo acho que deve ser incorporada no 22 - Sim, Qual: Goniotomia e trabeculectomia , Positivoe 32 - Sim, Qual: IStent, Preserflo, 42 - N3o 52 N3o

saude

30/06/2026

SUS, O iStent ja esta incorporado, é um
procedimento mais facil e com excelentes
resultados, é baixissimo indice de complicagdes

facilidades: Eficientes , Negativo e dificuldades: Cirurgias
mais trabalhosas e maiores complicagdes comparado a
cirurgia de implante de iStents

Trabeculotomia, Valvula de Ahmed, Valvula de
Suzanna, Valvula de Schocket, Vélvula de
Barveldt, Positivo: Muito eficientes, baixo
indice de complicagdes , Negativo: Nenhuma
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como: dificuldade, outros efeitos: efeitos, facilidade, dificuldade: economicos:
Profissional de 12 - Eu acho qu.e deve serincorpqrada no SUS, 2.9 - Sim, Qual: J.a' te.nho experi(.“er.lcia com. 'Fodas as ) 32-Sim, Qua.I:. Trabeculectomia , Valvula de 42 - N3o a_ Nio
satde Sou a favor da incorporagdo, porém sou a favor cirurgias, inclusive istent. , Positivo e facilidades: Sdo Ahmed , Positivo: Controle rigoroso da PIO,

que seja mantido a cirurgia minimamente cirurgias pouco invasivas, sem grandes complicagdes que  cada uma tem suas indica¢Bes especificas de
30/06/2026 invasiva com istent, pois dessa forma garantem controle satisfatério da pressdo intraocular e acordo com o grau da doenca (glaucoma). ,

conseguimos preservar a malha trabecular que avango do glaucoma. , Negativo e dificuldades: Nenhuma  Negativo: Complicagbes mais sérias.

é o importante para o paciente.
Gestores do SUS 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Ndo 32 - N3o a_ N3o a_ N3o

O glaucoma de angulo aberto é uma das
30/06/2026 principais causas de cegueira irreversivel no

mundo e representa um importante desafio
para a saude publica brasileira. Neste contexto,
o implante de iStent surge como uma
importante inovagdo no tratamento do
glaucoma de angulo aberto leve a moderado.
Trata-se de um dispositivo microscopico
implantado durante a cirurgia de catarata ou
em procedimento especifico, cuja fungdo é
melhorar a drenagem natural do humor
aquoso, reduzindo a pressdo intraocular de
forma segura e minimamente invasiva. Entre
os principais beneficios da técnica estdo a
reducdo da dependéncia de colirios
antiglaucomatosos, a maior estabilidade do
controle da pressdo ocular e a menor
necessidade de procedimentos cirdrgicos mais
complexos no futuro. Para os pacientes
atendidos pelo Sistema Unico de Satde no
Brasil, a incorporagdo de tecnologias como o
iStent pode representar ganhos significativos
em qualidade de vida e eficiéncia assistencial. A
diminui¢do da necessidade do uso continuo de
medicamentos reduz dificuldades relacionadas
a adesdo ao tratamento, especialmente em
populagdes com limitagdes de acesso aos
servigos de salide ou aos medicamentos. Sob a
perspectiva do sistema publico, a utilizagdo de
tecnologias minimamente invasivas pode gerar
economia a longo prazo, ao evitar
complicagdes, reduzir a necessidade de
cirurgias mais complexas e diminuir os custos
relacionados a reabilitagdo visual e ao
acompanhamento de pacientes com glaucoma
avancado. Dessa forma, o implante de iStent
representa um importante avango terapéutico
para o tratamento do glaucoma de angulo
aberto leve a moderado, oferecendo aos
pacientes uma alternativa segura, eficaz e
menos invasiva. Sua utilizagdo no contexto do
SUS possui potencial para ampliar o acesso a
tecnologia, preservar a visdo de milhares de
brasileiros e contribuir para uma oftalmologia
publica cada vez mais resolutiva e sustentdvel.
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como: dificuldade, outros efeitos: efeitos, facilidade, dificuldade: economicos:
Profissional de 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Ndo 32-Sim, Qual: Istent , Positivo: Redugdo a . N3o a_ Nio
satde Procedimentos com baixo custo e resultado pressorica significativa com pouco ou nenhum

benéfico frente a alternativas mais invasivas., , maleficio. , Negativo: Ndo vejo.
30/06/2026 Importante manter o Istent como opgdo, sob

risco de gigantesca perda de arsenal

terapéutico, em procedimento com excelente

resultado.
Praeffecienel dz 2 - Ndo tenho opinido formada, Na minha 2- Sim, Qual: Com implante de drenagem minimamente 32 - Sim, Qual: Trabeculectomia , Positivo: a_ N3o a_Nio

saude
30/06/2026

opinido o implante de drenagem minimamente
invasivo Istent deve ser matando para
tratamento de glaucoma pelo sus !pois se trata
de uma técnica que preserva a malha

invasivo Istent e Preserflo, Positivo e facilidades: Um pds
operatdrio muito melhor sem intercorrencias graves e
melhor resultado quanto a redugdo de pressao intra
ocular e retorno as atividades laborais com mais

trabecular e melhor resultado para os pacientes antecedéncia , Negativo e dificuldades: Nenhum

Resultado razoavel mais um pos operatério
mais complicado , Negativo: Pos operatério e
limitagdo da vida normal do paciente
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12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
A experiéncia internacional demonstra que a
incorporagdo progressiva de novas tecnologias
ndo deve resultar na exclusdo automatica de
tecnologias previamente consolidadas., Ao
contrario, sistemas maduros de avaliagdo
tecnoldgica procuram construir linhas de
cuidado progressivamente mais abrangentes,
oferecendo alternativas terapéuticas para
diferentes perfis clinicos., No glaucoma, essa
légica é particularmente importante diante da
heterogeneidade da doenga e da necessidade
de individualizagdo da estratégia cirdrgica., A
manutencgdo do iStent inject®, associada a
incorporagdo de KDB e GATT, aproxima o SUS
desse modelo contemporaneo de cuidado.

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,
dificuldade, outros efeitos:

22 - Sim, Qual: KDB, GATT e Istent e Tanito.GATT, Positivo
e facilidades: controlam a PIO em cerca de 20-30%,
Ocasionalmente conseguimos redugdo mais robusta
quando GATT é realizada 360 graus. , A melhor
oportunidade é indicar esses procedimentos associados a
cirurgia de catarata,, Sdo tecnicas que permitem rdpida
recuperagdo, menor numero de retornos ao consultorio,
bem como menor dias de afastamento laboral,, ,,
Negativo e dificuldades: As goniotomias setoriais, seja
KDB, Tanito ou GATT cursam com sangramento apds o
procedimento, em cerca de 30%, o que pode gerar pico
pressorico imediato., Pacientes com glaucoma avangado
que tenham essa complicagdo correm o risco de perder a
visdo remanescente.

32 Qutra tecnologia - Experiéncia,
efeitos, facilidade, dificuldade:

32 - Sim, Qual: Xen, Preserflo, Laser
Micropulsado., Neste ano foi aprovagao de
Hydrus, outro dispositivo. , Da mesma forma,
na Europa, Estados Unidos e Asia, existem
dispositivos para liberagao sustentada de
drogas, implantes que atuem em outra area (
supraciliar), todas elas com a mesma
finalidade: reduzir a pressao, eliminar/ reduzir
colirios, bem como melhorar a qualidade de
vida., Positivo: Diria que alguns aspectos sdo
muito positivos: reprodutibilidade, seguranca,
rapida recuperagao, menor numero de visitas
pds-operatorias., Negativo: Ja citei acima.

52 Estudos
economicos:

42 Evidéncias clinicas:

42 -" 1.®s principais 2-Ndo
sistemas internacionais
adotam modelo baseado na
coexisténcia de diferentes
técnicas, permitindo
individualizagdo terapéutica.,
2.Btent inject®, KDB e GATT
apresentam mecanismos de
acdo distintos e aplicagdes
clinicas complementares.,
3.A ampliagdo do arsenal
terapéutico ndo implica
substituicdo obrigatdria das
tecnologias previamente
incorporadas., 4.Mdo foram
identificadas recomendagdes
internacionais que sustentem
a desincorporacgdo do iStent
inject® em razdo da
disponibilidade de outras
técnicas trabeculares., 5.8
incorporagdo de KDB e GATT,
concomitantemente a
manutencgdo do iStent inject®,
representa estratégia
compativel com a pratica
internacional e com os
principios da Avaliagdo de
Tecnologias em Saude.,
Recomenda-se, portanto, que
a CONITEC considere a
evolugdo internacional da
linha de cuidado do glaucoma
como elemento adicional na
tomada de decisdo,
favorecendo a ampliagdo do
acesso dos pacientes as
diferentes tecnologias
disponiveis, preservando
simultaneamente aquelas
cuja eficdcia, seguranga e
custo-efetividade
permanecem respaldadas por
evidéncias consistentes. ,
1.Bmerican Academy of
Ophthalmology. Primary
Open-Angle Glaucoma
Preferred Practice Pattern.
Ophthalmology. 2021.,
2.Buropean Glaucoma
Society. Terminology and
Guidelines for Glaucoma. 52
edicdo., 3.&Vorld Glaucoma
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Association. Consensus
documents on MIGS and
glaucoma surgery., 4.Bedde
SJ, et al. Reporting Clinical
Endpoints in Studies of
Minimally Invasive Glaucoma
Surgery. Ophthalmology.
2025., 5.Han L, et al. EfButt
FR, et al. Trabecular
Meshwork-Based MIGS:
Efficacy, Technique
Variability, and Wound
Healing. Journal of Clinical
Medicine. 2026., 6. Butt FR,
et al. Trabecular Meshwork-
Based MIGS: Efficacy,
Technique Variability, and
Wound Healing. Journal of Cl,
7. Chen KY, et al. Efficacy
and Safety of Trabeculectomy
Versus Micro-Invasive
Glaucoma Procedures:
Systematic Review and Meta-
analysis. Eur J of Med
Research. 2026"

52 Estudos
economicos:

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,

22 - Sim, Qual: Atualmente trabalho com todas as técnicas

32 - Sim, Qual: | stent, Positivo: igualmente

Profissional de o e ) S > ) ; > i 42 -Ndo 52- Ndo
saude Acho uma tecnica eficaz e contribui para o disponiveis para o tratamento do glaucoma, Positivo e eficaz, menos complicacoes , maior rapidez na
tratamentde glaucoma. facilidades: eficaz, baixo custo, Negativo e dificuldades: recuppos operatoria, Negativo: custo maior
01/07/2026 Tem uma curva de aprendizado, algumas complica¢bes
cirurgicas como hifema
Empresa 2-Euacho quie deve serjncorp?rada no SUS, 2- Ndo 2- Nao a - N3o 5a_ N3o
Sou a favor da incorporagdo porém esses
01/07/2026 procedimentos destroem parcialmente ou
totalmente a malha trabecular. Entendo que o
iStent é importante por preservar a malha
trabecular do paciente e ser mais indicado para
0s casos leves e moderados.
Profissional de 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Sim, Qual: Sou médica especialista em glaucoma, 32 - Sim, Qual: SLT, colirios, cirurgias 42 - N3o 52._ N3o

saude
01/07/2026

Aumentar o leque de opgdes para o
tratamento do glaucoma impede o avango da
doenga e o impacto financeiro e social aos
pacientes e ao setor publico. Portanto, é bem-
vindo agregar novas tecnologias e manter as ja
existentes (por exemplo: colirios, laser SLT e
stents trabeculares).

trabalho no SUS e tenho bons resultados com o laser de
SLT e com os stents trabeculares. O maior objetivo é que o
glaucoma seja tratado e controlado nas suas fases iniciais,
diminuindo o risco de perda visual., Positivo e facilidades:
Redugdo da pressdo intraocular, melhora da qualidade de
vida, redugdo da necessidade de uso de colirios
hipotensores e, consequentemente, maior efetividade do
tratamento e efeitos colaterais relacionados ao uso dos
colirios., Negativo e dificuldades: Nenhum.

fistulizantes e implantes de tubos de
drenagem, Positivo: Quanto mais opgdes
tivermos disponiveis para o tratamento dos
pacientes, melhor., Negativo: Colirios podem
ter baixa adesdo dos pacientes devido a
dificuldade de entendimento quanto ao uso,
esquecimento e efeitos colaterais. Por isso,
alternativas ao uso dos colirios melhoram a
adesdo e o sucesso do tratamento.
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Contribuiu 12 Opinidao, comentario: 22 Experiéncia, efeitos, facilidade, 32 Qutra tecnologia - Experiéncia, 42 Evidéncias clinicas: 52 Estudos

como: dificuldade, outros efeitos: efeitos, facilidade, dificuldade: economicos:

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Ndo 32 - Sim, Qual: Colirio, o mesmo trata, mas o 42 - N3o a
Manifesto-me favordvel a incorporagdo das mesmo ndo tem disciplina para aderir o
tecnologias em avaliagdo, pois entendo que tratamento de forma adequada, fazendo com
01/07/2026 elas podem ampliar as opgdes de tratamento que a doenga evolua para a cegueira., Positivo:
disponiveis para os pacientes com glaucoma no Elas tratam, porém, com limitagGes., Negativo:
SUS, permitindo uma assisténcia mais Conforme falado acima, os colirios, embora
individualizada e adequada as diferentes tratem, necessita de muita disciplina por parte
caracteristicas da doenga. , No entanto, do paciente e dos cuidadores.

considero fundamental que essa ampliagdo da

linha de cuidado ocorra de forma

complementar as tecnologias ja incorporadas,

e ndo em substitui¢do a elas. Da mesma forma,

é indispensdvel que o Ministério da Saude

assegure a efetiva implementagdo do Implante

de Drenagem Oftalmoldgico, incorporado ao

SUS em 2021 ap6s avaliagdo da CONITEC

quanto a sua eficdcia, seguranca e custo-

efetividade, mas que, infelizmente, ainda ndo

se encontra amplamente disponivel aos

pacientes da rede publica. Fortalecer a linha de

cuidado significa garantir acesso as tecnologias

ja recomendadas e incorporar novas

alternativas baseadas em evidéncias cientificas,

preservando a autonomia do médico

especialista para indicar o tratamento mais

apropriado em cada caso e contribuindo para

reduzir a perda visual e a cegueira causada pelo

glaucoma.

Interessado no
tema

2- Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 2. Ndo 2. Ndo a
Quanto mais opg¢des de tratamento, melhor
01/07/2026 para o paciente, pois teremos mais
procedimentos de acordo com o estégio da
doenga e entendimento médico. Importante
mantermos as tecnologias ja disponiveis como:
tratamento tradicional com os colirios, SLT,
stent trabecular, trabeculectomia, tubos entre
outras.

Empresa
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Contribuiu
como:

Profissional de
saude

01/07/2026

nido, comentario:

12 - Ndo acho que deve ser incorporada no
SUS, Ndo concordo na inclusdo destas técnicas
em fungdo de ndo acreditar que sdo
procedimentos minimamente ungdo e com
beneficios para o paciente. Assim, considero
fundamental que o iStent permanega entre as
tecnologias ofertadas pelo SUS. Trata-se de
uma alternativa terapéutica respaldada por
evidéncias clinicas robustas quanto a sua
eficacia e seguranca, especialmente para
pacientes selecionados com glaucoma. Por ser
um procedimento minimamente invasivo, o
iStent favorece o controle da pressdo
intraocular, pode reduzir a necessidade do uso
continuo de colirios e, em diversos casos, adiar
ou evitar intervengdes cirdrgicas mais
invasivas. A exclusdo dessa tecnologia do SUS
representaria uma limitagdo das opgdes
terapéuticas disponiveis na rede publica e
poderia impactar negativamente a qualidade
da assisténcia prestada as pessoas com
glaucoma.

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,
dificuldade, outros efeitos:

32 Qutra tecnologia - Experiéncia,
efeitos, facilidade, dificuldade:

32 - Sim, Qual: Istent, Positivo: Cirurgia eficaz e
minimamente invasiva, Negativo: Ndo vejo
aspecto negativo na utilizagdo de Istent

52 Estudos
economicos:

42 Evidéncias clinicas:

42 - Ndo 2-Ndo

Empresa

01/07/2026

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
Sim.Sou a favor da incorporar as técnicas
acima,sem abrir mdo de outras opgdes como
os iStents que vem evoluindo a cada dia e
mostrando resultados excelentes no controle
da pressdo ocular.

22 - Sim, Qual: iStents e Gatr, Positivo e facilidades:
Melhora da pressdo ocular em glaucomas mais
avangados.No entanto para glaucomas leves ou
moderados os Stents seriam mais adequados,bem como
os riscos de hemorragias perioperatérias e também
visando a manutengdo da malha trabecular ., Negativo e
dificuldades: Destrui¢do da malha trabecular e
hemorragias perioperatdrias.

32 - Sim, Qual: Trabeculoplastia seletiva (SLT) e
iStents , Positivo: Bom controle da pressdo
intraocular com uso ambulatorial(SLT) e
também com os iStents que além de bom
controle tensional minimizam as
complicagdes.., Negativo: Como outras
tecnologias podem funcionar a menos ou ndo
funcionar.

42 - N3o 2-Nao

Interessado no
tema

01/07/2026

12 - N3o tenho opinido formada, Existem
outras opgdes tratamento cirdrgico, mais
seguras e com vasto embasamentos cientifico
e com comprovado custo efetividade, inclusive
ja incorporadas no SUS (exemplo iSTENT). Mas
acredito que quanto mais opgbes ofertadas aos
médicos para tratamento da doenga, melhor!

22 - Sim, Qual: ISTENT trouxe bastante seguranga no pds
operatdrio e controle de PIO dos pacientes. , Positivo e
facilidades: Nenhum contato com tecnologias avaliadas. ,
Negativo e dificuldades: Nenhuma experiéncia a
compartilhar

32 - Sim, Qual: ISTENT é se mostrou muito

seguro e potente no controle da PIO. , Positivo:

Desconhecido , Negativo: Desconhecido
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Contribuiu 12 Opinidao, comentario: 22 Experiéncia, efeitos, facilidade, 32 Qutra tecnologia - Experiéncia, 42 Evidéncias clinicas: 52 Estudos

como: dificuldade, outros efeitos: efeitos, facilidade, dificuldade: economicos:
Profissional de 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Sim, Qual: Todos mencionados, Positivo e facilidades: 32 - Sim, Qual: iStent da Glaukos, Positivo: Boa a . N3o a_ Nio
satde Acredito que seja fundamental acrescentar Cada tecnologia possui seu beneficio, Negativo e reprodutibilidade, Negativo: Nenhum

todo arsenal possivel para diferentes dificuldades: Nenhum
02/07/2026 tecnologias para saude do paciente, Assim,

considero fundamental que o iStent
permaneca entre as tecnologias ofertadas pelo
SUS. Trata-se de uma alternativa terapéutica
respaldada por evidéncias clinicas robustas
quanto a sua eficacia e seguranga,
especialmente para pacientes selecionados
com glaucoma. Por ser um procedimento
minimamente invasivo, o iStent favorece o
controle da pressdo intraocular, pode reduzir a
necessidade do uso continuo de colirios e, em
diversos casos, adiar ou evitar intervengdes
cirdrgicas mais invasivas. A exclusdo dessa
tecnologia do SUS representaria uma limitagdo
das opgdes terapéuticas disponiveis na rede
publica e poderia impactar negativamente a
qualidade da assisténcia prestada as pessoas
com glaucoma.
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Contribuiu
como:

Organizagao da
Sociedade Civil

02/07/2026

nido, comentario:

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
O BOS, como institui¢do filantropica de
referéncia no atendimento oftalmoldgico pelo
SUS, atende um grande volume de pacientes
com glaucoma, uma doenga cronica que exige
acompanhamento continuo. Atualmente,
muitos desses pacientes dependem de
procedimentos que apenas controlam a
evolugdo da doenga, associados ao uso
permanente de colirios para manutengdo da
pressdo intraocular., A incorporagdo desse
novo procedimento representa um importante
avango, pois amplia a resolutividade do
tratamento para parte dos pacientes com
glaucoma, reduzindo a progressdo da doenga e
a necessidade de intervengdes frequentes., Da
mesma forma, a disponibilizagdo dos implantes
antiglaucomatosos minimamente invasivos
(MIGS) também é de grande relevancia. As
evidéncias demonstram que esses dispositivos
podem reduzir significativamente a
dependéncia de colirios e a necessidade de
acompanhamento intensivo, proporcionando
melhor controle da pressdo intraocular, maior
adesdo ao tratamento e melhor qualidade de
vida., Além do beneficio clinico, a redugdo da
progressdo da perda visual diminui o risco de
incapacidade funcional, afastamentos das
atividades laborais e perda de autonomia dos
pacientes, gerando impactos positivos tanto
para os usudrios quanto para o proprio SUS, ao
reduzir a demanda por consultas, tratamentos
continuos e complicagdes decorrentes da
evolugdo do glaucoma., Outro aspecto
relevante é o financiamento desses
procedimentos. Os valores atualmente
remunerados pelo SUS para os tratamentos
relacionados ao glaucoma encontram-se
defasados em relagdo aos custos efetivamente
incorridos pelas instituicGes prestadoras. A
atualizagdo dos valores proposta nesta
consulta publica contribui para maior equilibrio
econdémico-financeiro, favorecendo a
sustentabilidade dos servigos especializados e
garantindo condi¢Bes para a manutengdo e
ampliagdo da oferta de tratamento a
populagdo.

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,

dificuldade, outros efeitos:

22 - Sim, Qual: Em algumas situa¢es pontuais, esse
procedimento j4 é realizado em minha Instituicdo, mesmo
sem o repasse adequado para isso., Positivo e facilidades:
Ampliagdo da oferta de procedimentos aos pacientes SUS,
visto que cada modalidade possui indicagdes especificas
conforme o estagio da doenca e as caracteristicas cl’incias
do paciente., Negativo e dificuldades: Ndo foram
identificados aspectos negativos , no entanto, é necssario
também se levar em consideragdo os beneficios das
técnicas MIGS, como o iStent,, com menor invasividade.

32 Qutra tecnologia - Experiéncia, 42 Evidéncias clinicas:

efeitos, facilidade, dificuldade:

32 - Sim, Qual: Experiéncia com tratamento
clinico (colirios), laserterapia (SLT) e cirurgias
filtrantes para glaucoma, como
trabeculectomia e implantes de drenagem, no
SUS e na satde suplementar também com os
MIG's., Positivo: As tecnologias tradicionais
(colirios, laser e cirurgias filtrantes) ofertam
ampla disponibilidade, experiéncia consolidada
e eficacia no controle da pressdo intraocular
aos diferentes casos clinicos. , Negativo:
Dificuldade de acesso.

42 - N3o

52 Estudos
economicos:
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Contribuiu 12 Opinidao, comentario: 22 Experiéncia, efeitos, facilidade, 32 Qutra tecnologia - Experiéncia, 42 Evidéncias clinicas: 52 Estudos
como: dificuldade, outros efeitos: efeitos, facilidade, dificuldade: economicos:
Pessoa que 12 - Ndo acho que deve ser incorporada no 22 - Ndo 32 - Nao - N3o a_ Nio
. . SUS, Pds cirdrgico complicado. Conhego

convive ou cuida ! )
de aleug pacientes que tiveram problemas de

ea {guwem coma inflamagdo.
condigdo de
saude
02/07/2026
Erarissienallte 2- Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Ndo 2- Sim, Qual: Trabecolectomia, impante de - N3o 52 _ N3o

saude
02/07/2026

Trata-se de mais um procedimento para
tratamento de uma patologia que abrange
uma grande parcela da populagdo mundial,
porém ndo sendo o Unico e nem tdo pouco o
melhor procedimento para se tentar um
controle da pressdo intraocular nos casos de
glaucoma, devendo-se levar em consideragao
estudos mundiais de outras tecnologias e
outros procedimentos que surte efeitos
bastantes adequados com a seguranga trans e
pbs operatdrias bem mais eficaz.

vdvula de Suzana, Express e iStent inject.,
Positivo: Bons resultados e acompanhamentos
adequados., Negativo: Em alguns casos acesso
do paciente dificil a tecnologias mais
inovadoras.
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Contribuiu 0, comentario: 22 Experiéncia, efeitos, facilidade, 32 Qutra tecnologia - Experiéncia, 42 Evidéncias clinicas: 52 Estudos

como: dificuldade, outros efeitos: efeitos, facilidade, dificuldade: economicos:
Profissional de 12- Euvacho qute deve s.er incor.pirada no ,SUS,‘ 22 - .Sim, Qual: Todas as envo!vic.jas.no processo, Pgsitivo e 32-Nao a . N3o a_ Nio
satde Gostaria de registrar minha opinido favordvel a  facilidades: Percebo como principais aspectos positivos

incorporagdo e ampliagdo do acesso as das tecnologias em avaliagdo a possibilidade de ampliar o
02/07/2026 cirurgias angulares, incluindo técnicas como arsenal cirdrgico no tratamento do glaucoma, permitindo

goniotomia excisional e trabeculotomia abordagens menos invasivas, com boa seguranga,

transluminal, por entender que representam recupera¢do mais rapida e redugdo pressorica satisfatoria

avangos importantes no tratamento cirurgico em casos selecionados. Além disso, por atuarem na via

do glaucoma em casos selecionados., No convencional de drenagem do humor aquoso, essas

entanto, considero que a inclusdo dessas técnicas permitem maior individualizagdo da conduta,

técnicas ndo deveria resultar na exclusdo do adequando a escolha do procedimento ao perfil clinico do

iStent como alternativa terapéutica. Esses paciente e a experiéncia do cirurgido., Negativo e

procedimentos atuam sobre a via convencional dificuldades: Como aspectos negativos, destaco que essas
de drenagem do humor aquoso, com objetivo  tecnologias exigem curva de aprendizado, adequada

semelhante de melhorar o escoamento pelo visualizagdo angular e selegdo criteriosa dos pacientes.
trabeculado/canal de Schlemm, e os estudos Além disso, procedimentos que envolvem incisdo, excisdao
disponiveis demonstram resultados também ou abertura mais extensa do trabeculado podem
semelhantes em relagdo a redugdo da pressdo  apresentar maior chance de sangramento intra ou pos-
intraocular e ao controle da doenga, operatdrio, hifema transitorio e picos pressoricos no pds-
especialmente quando associados a cirurgia de  operatdrio inicial. Por isso, é importante que ndo sejam
catarata., As técnicas ndo devem ser vistas vistas como substitutas obrigatdrias de outras opgdes,
como concorrentes, mas como alternativas mas como alternativas dentro de um arsenal terapéutico
complementares. Cada uma possui individualizado.

caracteristicas proprias,cabendo ao cirurgido
definir a melhor abordagem conforme o perfil
clinico do paciente, a gravidade do glaucoma, o
risco cirdrgico e sua experiéncia técnica., ,
Procedimentos como sugeridos envolvem
incisdo, excisdo ou abertura mais extensa da
malha trabecular, podendo estar associados a
maior risco de sangramento intraoperatério ou
pds-operatdrio, sobretudo em pacientes com
coagulopatias, disturbios de coagulagdo ou em
uso de anticoagulantes/antiagregantes. Nesses
casos, o iStent pode representar uma opgado
segura e menos traumatica, por atuar como
um bypass trabecular, sem remogdo extensa
de tecido., , Dessa forma, acredito que a
melhor estratégia para o paciente é ampliar o
rol de procedimentos disponiveis, e ndo
restringi-lo. A manutengdo do iStent,
juntamente com a incorporagdo de outras
técnicas angulares, permite maior
individualizagdo terapéutica, seguranga
cirurgica e adequagdo da escolha ao caso
concreto., , Portanto, sou favoravel a
implementagdo de novas cirurgias angulares,
mas contrario a exclusdo do iStent, que deve
permanecer como opgao terapéutica vélida,

Pagina 50 de 79



Contribuiu
como:

nido, comentario:

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,
dificuldade, outros efeitos:
22 - Sim, Qual: J4 tive o prazer que estar em palestra sobre

32 Qutra tecnologia - Experiéncia,
efeitos, facilidade, dificuldade:

42 Evidéncias clinicas:

52 Estudos
economicos:

Pessoa que ' . Qual:J e ta 32 -.Sim, 9ua|: Fasos mais av'arjgados no qual 42 - N3o a_ Nio
convive ou cuida Para que o tratamento alcance mais pessoas os dispositivos iStent., , Positivo e facilidades: - paciente ja esta quase sem visdo, sendo a o
, que ndo possuem pode aquisitivo para fazer Diminuigdo ou isengdo do uso de colirios, - Seguranga do  procedimento muito mais evasivo destruindo a
de alguém com a particular. A cirurgia é preventiva e ajuda na processo e estagnagdo da doenga, - Pds cirurgico rapido,  integridade da malha trabecular - Goniotomia e
condicdo de diminuigdo dos custos tanto do SUS a longo sem complica¢des, dores, - Qualidade de vida, sem Trabeculotomia. , Positivo: - Tratamento do
salde prazo quanto do paciente em medicagGes e necessidade de aplicagdo varias vezes ao dia com colirios  glaucoma em caso avangado., Negativo: '-
02/07/2026 acompanhamentos. Muitos pacientes largam o ocasionando escurecimento da pele ao redor dos olhos, Procedimento muito evasivo destruindo a
tratamento no meio do caminho devido a vermelhiddo na vista., - Malha trabecular preservada para integridade da malha trabecular, - Pés cirirgico
valores dos colirios, variedade de colirios a qualquer outro procedimento cirdrgico posteriormente.,, mais doloroso, - Se ocorrer algum problema no
serem usados e excesso de aplicagdes por dia,  Negativo e dificuldades: nenhum ponto negativo, ato cirurgico ou pos, necessidade de fazer
muitos deles, sendo aplicados incorretamente  aumento da tecnologia esta cada vez mais assertiva e agulhamento para reverter., - continuidade de
podendo ocasionar na perda de medicagao resolutiva. colirios
desnecessaria e fora dos horarios devidos. Por
meio da cirurgia o tratamento é mais assertivo
estabilizando a doenga irreversivel. A nova
técnica tende a dar mais seguranca ao paciente
no ato cirdrgico e pds operatério, dando mais
qualidade de vida, pos operatério rapido e
reduzindo ou anulando a necessidade de
colirios. ,, O procedimento ja foi liberado pela
portaria em 2021 porém, o SUS ndo recebe
material para realizagdo ainda.
Profissional de 12 - N3o acho que deve ser incorporada no 22 - Nao 32-Nao a_N3o a_N3o

saude

02/07/2026

SUS, Entendo que a permanéncia do iStent
entre as tecnologias disponibilizadas pelo SUS é
de grande relevancia para a assisténcia aos
pacientes com glaucoma. Trata-se de uma
alternativa cirdrgica minimamente invasiva,
respaldada por evidéncias cientificas
consistentes que demonstram sua eficacia na
reducdo da pressdo intraocular e seu perfil de
seguranca em pacientes adequadamente
selecionados. Além do beneficio no controle da
doenga, sua utilizagdo pode reduzir a
necessidade de terapia medicamentosa
continua e contribuir para postergar ou evitar
procedimentos cirlrgicos mais invasivos,
quando clinicamente indicado., , Dessa forma,
a exclusdo dessa tecnologia do SUS poderd
restringir o acesso a uma opgdo terapéutica
reconhecida, reduzindo as possibilidades de
individualizagdo do tratamento e
comprometendo a oferta de um cuidado
alinhado as melhores evidéncias cientificas e as
necessidades clinicas dos pacientes com
glaucoma.
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Contribuiu 0, comentario: 22 Experiéncia, efeitos, facilidade, 32 Qutra tecnologia - Experiéncia, 42 Evidéncias clinicas: 52 Estudos
como: dificuldade, outros efeitos: efeitos, facilidade, dificuldade: economicos:
Profissionallde 12 - Ndo acho que deve ser incorporada no 22 - Ndo 2.- Nao a - N3o a_ Nio
p SUS, A inovagao tecnoldgica é importante para
saude .
a evolugdo do tratamento do glaucoma, e o
02/07/2026 iStent pode contribuir para esse processo. No
entanto, considero que sua incorporagao ao
SUS deve ser entendida como uma ampliagdo
das alternativas disponiveis e ndo como
substituicdo de tecnologias ja recomendadas é
usadas, assim precisa de mais avaliagdo.
Empresa 12 - Ndo t~enho opinido formada, Importante 22 - Nao 32 - Sim, Qual: Colirios, tubo§, stents a_N3o 2 _ N3o
mais opg¢des no tratamento do glaucoma trabeculares, trabeculectomia entre outros.,
02/07/2026 somando as opgdes que ja existem como SLT, Positivo: Bons resultados e seguranga quando

tubos, stents trabeculares Trabeculectomia
entre outros, tendo em vista que trata-se de
uma doenga que pode levar a cegueira de
forme irreversivel. , A cirurgia de glaucoma é
um investimento na qualidade de vida do
paciente. Ao controlar a pressdo intraocular
ela pode reduzir ao até eliminar a necessidade
de medicamentos em alguns casos
promovendo mais conforto e autonomia. Além
disso, quando um paciente deixa de depender
dos colirios do SUS esses recursos poderdo ser
destinados a outras pessoas que aguardam o
tratamento, contribuindo para ampliagdo do
acesso a assisténcia e reduzir o risco de perda
davisdo.,

bem indicados., Negativo: Colirios: dificuldade
no uso correto e efeitos colaterais, causando
aos pacientes outras patologias decorrentes do
uso crénico, aumentando despesas publicas.,
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Contribuiu
como:

nido, comentario:

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,
dificuldade, outros efeitos:

32 Qutra tecnologia - Experiéncia,
efeitos, facilidade, dificuldade:

42 Evidéncias clinicas:

52 Estudos
economicos:

Profissional de
saude

02/07/2026

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
Do ponto de vista técnico-cientifico, existem
fundamentos consistentes para a incorporagdo
da goniotomia excisional associada a
facectomia, considerando a demonstragdo de
eficacia, seguranca e custo-efetividade em
comparagao a tecnologia atualmente
disponivel no SUS., Ha estudos (ensaios clinicos
randomizados) que demonstram baixo risco de
viés na maioria dos dominios : Falkenberry et
al., 2020, Dorairaj & Balasubramani, 2020,
Certeza GRADE: Comparada ao iStent com
facoemulsificacao : moderada para PIO e
reducdo de colirios, alta para seguranga,
KDB/goniotomia foi semelhante ao iStent em
seguranga, P10 e redugdo de colirios aos 12
meses. Ressalto a menor perda endotelial com
KDB, KDB/goniotomia tem menor custo e
maior efetividade que iStent o que é
fundamental para uso em saude publica.

22 - Sim, Qual: Experiencia com tratamento clinico e
cirurgico com as tecnologias discutidas e outras que
pertencem ao arsenal terapeutico do glaucoma e ja
referidas no PCDT do glaucoma., Positivo e facilidades: As
cirurgias antiglaucomatosas por via angular,
compreendendo a goniotomia excisional ou a
trabeculotomia transluminal realizadas durante a
facectomia com implante de lente intraocular, sdo boas
alternativas cirurgicas em glaucomas em estagio inicial ou
moderado, comparadas as cirurgias fistulizantes com ou
sem implante de drenagem, considerando o potencial de
reducao da pressao intraocular e do uso de medicagoes.
Sdo seguras, com complicacoes cirurgicas possiveis, mas
facilmente solucionaveis. , Podem tratar (intervir) parcial
ou totalmente na malha trabecular, ao contrario da
utilizacao de iStent que é mais limitada no acesso a
drenagem trabecular, com imprecisao em sua area de
colocacao quanto a melhor area de drenagem., Ndo ha
permanencia de corpo estranho na camara anterior do
olho o que reduz a perda endotelial da cornea a medio e
longo prazo. , Ndo impedem a realizacao e sucesso com
outras tecnicas cirurgicas posteriormente, se necessario,
Negativo e dificuldades: A limitacao de seu uso para
estagios mais iniciais da doenga, ndo serem ideias para
olhos com cristalino, apresentarem sangramento e
necessitarem ocasionalmente de reintervencgao.

32 - Sim, Qual: Tratamento clinico com todas as
classes de drogas, Trabeculoplastia seletiva a
laser (SLT), Cirurgicas, alem de GAAT , cirurgias
excisionais com Kahook e BANG. , Cirurgias
fistulizantes como trabeculectomia e implante
de drenagem para glaucoma, Também
tratamentos ciclodestrutivos, Positivo: As
tecnologias citadas, particularmente medicagdo
e SLT, sdo semelhantes as cirurgias aqui
propostas quanto a eficacia, mas em caso de
indicacao cirurgica - necessidade de facectomia
ou em paciente ja pseudofacico, apresentam
vantagem por poderem ter reducao de
medicacoes ou uso adicional de medicacao
para obter pressao alvo., As demais que citei
acima sdo utilizadas em outros estagios da
doenca glaucomatosa com maior eficacia e
seguranga. , , Negativo: A potencia do
tratamento é maior assim como os riscos.

42 - Sob os critérios classicos
de ATS, a incorporagdo da
goniotomia excisional esta
apoiada em uma base
metodoldgica mais robusta
do que aquela que sustentou
a incorporagdo do iStent em
2021., Essa superioridade
decorre principalmente de
maior qualidade dos ensaios
clinicos, menor risco de viés,
comparagao direta com a
tecnologia atualmente
incorporada ao SUS,
utilizagdo de metodologia
GRADE, , avaliagdo econémica
baseada em comparador
ativo, demonstragdo de ndo
inferioridade clinica associada
a menor custo (potencial
dominancia econémica)., Em
outras palavras, se o iStent foi
incorporado ao SUS mesmo
com evidéncia clinica
relativamente limitada e
importante influéncia de
fatores contextuais, a
incorporagdo da goniotomia
excisional encontra respaldo
metodoldgico pelo menos
equivalente e, em diversos
aspectos, superior,
especialmente no que se
refere a qualidade da
avaliagdo comparativa e da
analise economica.

52 - A avaliagdo
econdmica da
incorporacao da
goniotomia excisional
indica potencial relagdo
de dominancia, com
menores custos
associados a manutencgdo
de resultados clinicos
equivalentes., Quando
iStent foi incorporado a
analise econémica utilizou
diversos pressupostos,
modelo de Markov, dados
provenientes de poucos
estudos, extrapolagdo de
longo prazo. Além disso,
boa parte do beneficio
econdémico dependia de
hipdteses como: melhora
da adesdo, menor
progressdo do glaucoma,
reducgdo futura de
cirurgias., Sao
pressupostos plausiveis,
porém com incerteza
significativa., , Quanto a
Goniotomia a analise
econdmica utiliza:
comparagao direta com
iStent, custos reais do
SUS, dados dos ECRs
utilizados na revisdo
sistematica, menor custo
do procedimento,
resultados clinicos
semelhantes., Como
consequéncia, o modelo
produz resultado de
dominancia econémica.
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como:

nido, comentario:

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,
dificuldade, outros efeitos:

32 Qutra tecnologia - Experiéncia,
efeitos, facilidade, dificuldade:

42 Evidéncias clinicas:

52 Estudos
economicos:

Interessado no 12-Eu acl"m ql:I(-'.: deve ser ir)corporada no SUS, 2-Nédo 2. Nédo a . N3o a_ Nio
tema Sou favoravel a incorporagdo de novas
tecnologias para o tratamento do glaucoma no
02/07/2026 SUS, pois acredito que ampliar as opgdes
terapéuticas pode beneficiar pacientes com
diferentes perfis clinicos. Entretanto, entendo
que as evidéncias cientificas atualmente
disponiveis ainda apresentam limitagdes e ndo
demonstram, de forma consistente,
superioridade clinica suficiente para justificar a
substituicdo de alternativas ja recomendadas.
Na minha opinido, o mais importante é
fortalecer a assisténcia ao glaucoma,
garantindo que as tecnologias disponiveis
fagam parte de uma linha de cuidado ampla e
integrada, em que novas incorporagdes atuem
de forma complementar, permitindo ao
médico especialista indicar o tratamento mais
adequado para cada paciente e contribuindo
para prevenir a perda visual causada por essa
doenca.
Profissional de 12 - Ndo acho que d?ve se~r incorporada no 2- Ndo 32 -.S.im, Qlua?I:.Jé tive ex?eriéncia comoiStent, za_ N30 52 N3o
satde SUS, Acredito que ha opgdes melhores para o Positivo: Facil implantagdo e menos dano ao
tratamento cirdrgico do glaucoma trabeculado do que a goniotomia excisional e a
03/07/2026 trabeculotomia transluminal, além de bom
controle da progressdo do glaucoma.,
Negativo: Nada
Interessado no 2 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 2 - Sim, Qual: Gonootomia excisional e trabeculotomia 2 - Sim, Qual: Implante de bypass trabecular 42 _ N30 52 _ N3o
tema A vasta literatura revela que esses excisional durante a facoemulsificagdo , Positivo e Istent , Positivo: Bom perfil de seguranga,
procedimentos sdo eficientes na redugéo da facilidades: Ambas as técnicas sdo capazes de promover Negativo: Custo-efetividade menor quando
03/07/2026 pressdo intraocular para a populagdo ao qual é  redugdo da pressdo intraocular, sendo que a comparada as técnicas de goniotomia
indicado, perfil de seguranga satisfatdrio e sdo  trabeculotomia transluminal é capaz de promover uma excisional e trabeculotomia transluminal
custo-efetivos. redugdo um pouco maior, apesar de uma manipulagdo
cirdrgica um pouco maior. , Negativo e dificuldades:
Ambas as técnicas podem promover um pouco de hifema
( a trabeculotomia transluminal um pouco mais) no pds
operatdrio imediato mas em geral com boa resolugdo
apos alguns dias.
Praffccionel 2- Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 2. Sim, Qual: Istent w e infinite , Positivo e facilidades: 2- Sim, Qual: Preserflo, Gatt, Tanito, Positivo:  4a_ N30 a_ Nio

saude
03/07/2026

O Istent é uma ferramenta promissora para o
controle da pressdo intraocular em pacientes
com glaucoma leve / moderado. Sua
introdugdo no SUS representa um avango
importante na estabilizacdo da doenga, na
adesdo ao tratamento e na qualidade de vida
dos pacientes.

Redugdo da pressdo intraocular , Maior adesdo ao
tratamento, Menor progressdo da doenga , Menor risco
de cegueira, Melhor qualidade de vida ao paciente ,
Negativo e dificuldades: Nenhum

Redugdo da pressdo intraocular , Negativo:
Mais risco de complicagdes
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52 Estudos

Interessado no
tema

03/07/2026

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
Acredito que devemos dar espaco a todas as
técnicas angulares disponiveis no momento.
Desta forma o medico tem maior liberdade de
personalizar cada caso. Entendo como ideal,
manter todas as técnicas disponiveis no
momento e adicionar todas que tiverem base
técnica sélida.

dificuldade, outros efeitos: efeitos, facilidade, dificuldade:

22 - Sim, Qual:, Positivo e facilidades: , Negativo e 32 - Sim, Qual:, Positivo: , Negativo: a
dificuldades:

economicos:

Pessoa que
convive ou cuida
de alguém com a
condigdo de
saude

03/07/2026

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
Ter varias opgdes de tratamento cirlrgico
minimamente invasivos disponiveis aos
pacientes em tratamento de glaucoma é
importante, portanto incorporar novas
tecnologias e manter a ja existentes, faz a
diferenca.

2-Nao 32.- Sim, Qual: Istent, Positivo: Ndo utilizagdo 42 - N3o
dos colirios e impacto na qualidade vida. ,

Negativo: Nao teve aspecto negativo no meu

caso.

52 - Existe um estudo de
farmacoeconomia sobre
Istent referenciado em
2021 quando a tecnologia
foi incorporada., , Fontes:,
Dr. Ricardo Palleta Guedes
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Contribuiu 0, comentario: 22 Experiéncia, efeitos, facilidade, 32 Qutra tecnologia - Experiéncia, 42 Evidéncias clinicas: 52 Estudos

como: dificuldade, outros efeitos: efeitos, facilidade, dificuldade: economicos:
Profissional de 12 - Eu acho qu.e deve ser i~ncorporada no SUS, 2. Nido 32-Sim, Qual: Istent e Priese.rflo , Positivo: 42 - N3o a_ Nio
satde Concordo com incorporagdo de novas Melhor controle da pressdo intraocular, com

categorias, mas Manifesto meu preservagdo da manha trabecular e controle de
03/07/2026 posicionamento favordvel a manutengdo do progressdo da comodidade ( glaucoma)

iStent entre as tecnologias disponibilizadas evitando desfechos como cegueira irreversivel ,

pelo Sistema Unico de Satde (SUS), Negativo: Vejo como beneficios , por ser uma

considerando o conjunto consistente de cirurgia minimamente invasiva

evidéncias cientificas que respaldam sua
eficacia, seguranca e custo-efetividade em
pacientes criteriosamente selecionados com
glaucoma., , O iStent constitui uma modalidade
de cirurgia minimamente invasiva para
glaucoma (MIGS), indicada em situagBes
clinicas especificas, com potencial para
promover redugdo sustentada da pressdo
intraocular, diminuir a necessidade do uso
crénico de medicamentos hipotensores
oculares e retardar ou evitar a realizagdo de
procedimentos cirdrgicos filtrantes mais
invasivos, os quais apresentam maior risco de
complicagbes e maior demanda por
acompanhamento pds-operatorio., , A
incorporagdo dessa tecnologia ao SUS amplia o
arsenal terapéutico disponivel aos profissionais
de saude, permitindo maior individualizagdo da
conduta clinica, em consonancia com as
caracteristicas e necessidades de cada
paciente. Essa estratégia contribui para a
otimizagdo dos desfechos clinicos, melhora da
adesdo ao tratamento e potencial redugdo dos
custos relacionados ao manejo das formas
mais avangadas da doenga., , Dessa forma, a
eventual exclusdo do iStent do rol de
tecnologias ofertadas pelo SUS podera
restringir o acesso dos pacientes a uma
alternativa terapéutica comprovadamente
eficaz e segura, reduzindo as opgdes de
tratamento disponiveis e impactando
negativamente a qualidade da assisténcia
prestada as pessoas com glaucoma., , A luz das
evidéncias cientificas atualmente disponiveis e
dos potenciais beneficios assistenciais
proporcionados por essa tecnologia, solicito
que o iStent seja mantido entre as opgGes
terapéuticas disponibilizadas no ambito do
Sistema Unico de Saude.
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Contribuiu 12 Opinidao, comentario: 22 Experiéncia, efeitos, facilidade, 32 Qutra tecnologia - Experiéncia, 42 Evidéncias clinicas: 52 Estudos

como: dificuldade, outros efeitos: efeitos, facilidade, dificuldade: economicos:
Profissionallde 12 - Eu acho que c:leve ser incorporada no SUS, 22 - Sim, Qual: iStent com otimos, Res.u.ltados e. . ?E - Sim, Qua!: iStent, Positivo: Seguranga com a - N3o a_ Nio
satde Desta forma considero fundamental que o preservacao de malha trabecular, Positivo e facilidades: iStnet, Negativo: Nenhum

iStent permanega entre as tecnologias Minimamente invasiva o procedimento, procedimento
03/07/2026 ofertadas pelo SUS. Trata-se de uma mais seguro para o pacinte , Negativo e dificuldades: Nao

alternativa terapéutica respaldada por acho o procedimento minimamente onvasivo

evidéncias clinicas robustas quanto a sua

eficacia e seguranca, especialmente para

pacientes selecionados com glaucoma. Por ser

um procedimento minimamente invasivo, o

iStent favorece o controle da pressdo

intraocular, pode reduzir a necessidade do uso

continuo de colirios e, em diversos casos, adiar

ou evitar intervengdes cirdrgicas mais

invasivas. A exclusdo dessa tecnologia do SUS

representaria uma limitagdo das opgdes

terapéuticas disponiveis na rede publica e

poderia impactar negativamente a qualidade

da assisténcia prestada as pessoas com

glaucoma.
Profissional de %3 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Sim, Qual: Todas, Positivo e facilidades: Menos 32 - Sim, Qual: Sim. Stents trabeculares, a_Nio 2 _N3o
satde E interessante que o médico tenha a invasivo com bons resultados., Negativo e dificuldades: Positivo: Bons resultados quando bem indicado

autonomia de escolher a técnica adequada Dependendo da gravidade da doenga ndo tem bons e realizados., Negativo: Ndo deve ser indicado
03/07/2026 para cada paciente e ampliar o leque de opgdes resultados, em pacientes mais graves ou refratdrios.

de tratamento.
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como:

nido, comentario:

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,

dificuldade, outros efeitos:

22 - Sim, Qual: MIGS istent, Positivo e facilidades:

32 Qutra tecnologia - Experiéncia,
efeitos, facilidade, dificuldade:
32 - Sim, Qual: MIGS istent, Positivo: Manifesto

42 Evidéncias clinicas:

52 Estudos
economicos:

Profissional de - Ndo 2 - Ndo
ide Aincorporagdo da cirurgia antiglaucomatosa Procedimento pouco invasivo, rapida recuperagdo e com  meu posicionamento favoravel a permanéncia
sau por via angular, como a goniotomia excisional ~ fundamentos cientificos comprovando eficacia, Negativo  do iStent entre as tecnologias disponibilizadas
04/07/2026 ou a trabeculotomia transluminal, associadaa e dificuldades: Ndo ha pelo Sistema Unico de Satde (SUS). Essa
facectomia com implante de lente intraocular tecnologia conta com evidéncias cientificas
por facoemulsificagdo no SUS, representa um consistentes que demonstram sua eficacia e
avango significativo no cuidado ao paciente seguranga no tratamento de pacientes
com glaucoma e catarata concomitantes. Trata- criteriosamente selecionados com glaucoma., ,
se de uma abordagem moderna, minimamente Por se tratar de um procedimento
invasiva e com perfil de seguranca elevado, minimamente invasivo, o iStent contribui para
que permite a redugdo da pressdo intraocular o controle da pressdo intraocular, podendo
de forma eficaz, ao mesmo tempo em que reduzir a dependéncia do uso continuo de
trata a opacificagdo do cristalino., , Do ponto colirios e, em muitos casos, postergar ou evitar
de vista do sistema publico de saude, essa a necessidade de cirurgias mais invasivas. Sua
estratégia oferece excelente relagdo custo- disponibilidade no SUS amplia as opgdes
beneficio, ao potencialmente reduzir a terapéuticas oferecidas aos pacientes,
dependéncia de colirios hipotensores, permitindo uma abordagem mais
melhorar a adesdo ao tratamento e diminuir a individualizada e adequada as diferentes
progressdo da doenga glaucomatosa. Além necessidades clinicas., , Dessa forma, a retirada
disso, ao realizar ambas as intervengdes em um do iStent do rol de tecnologias ofertadas pelo
Unico tempo cirdrgico, otimiza-se o uso de SUS podera restringir o acesso a uma
recursos, reduzindo filas, custos operacionais e alternativa terapéutica importante e
riscos associados a multiplos procedimentos., , comprometer a qualidade da assisténcia
Outro ponto relevante é o impacto positivo na prestada as pessoas com glaucoma. Por esses
qualidade de vida dos pacientes, que se motivos, solicito que essa tecnologia seja
beneficiam de recuperagdo visual mais rapida, mantida entre as opgdes de tratamento
menor carga medicamentosa e maior controle disponibilizadas na rede publica de saude.,
da doenga. A adogdo dessas técnicas no SUS Negativo: Ndo ha
também contribui para a atualizagdo
tecnoldgica da rede publica, alinhando-a as
melhores préticas internacionais em
oftalmologia., , Portanto, a incorporagdo
dessas abordagens combinadas reforga o
compromisso com um cuidado mais resolutivo,
eficiente e centrado no paciente, promovendo
melhores desfechos clinicos e maior
Organizacio da 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 2. Ndo 2. Ndo - Nio 52._ N3o

Sociedade Civil
04/07/2026

Como representante de Associagdo de
pacientes Retina Brasil, a nossa posigdo é
favordvel a incorporagdo das Tecnologias
antiglaucomatosa, por via angular, com
Goniotomia Excisional, ou Trabecolotomia
transluminal, para pacientes com glaucoma
durante a cirurgia de catarata. Somos
favordveis a essa incorporagdo em razdo de
comprovagdes cientificas de eficacia e
seguranga.
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Contribuiu nido, comentario: 22 Experiéncia, efeitos, facilidade, 32 Qutra tecnologia - Experiéncia, 42 Evidéncias clinicas: 52 Estudos

como: dificuldade, outros efeitos: efeitos, facilidade, dificuldade: economicos:
Profissionallde 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Sim, Qual: KDB, GATT e Istent, Positivo e facilidades: 32 - Sim, Qual: Preserflo, laser de 42 - N3o a_ Nio
satde Gostaria de registrar minha opinido favordvel a  Possibilidade de reduzir o numero de colirios para o ciclofotocoagulagdo, Positivo: Mais adequadas

implementagdo e ampliagdo do acesso as tratamento do glaucoma, , Cirurgias seguras e possiveis para estdgios mais avangados da doenga,
04/07/2026 cirurgias angulares, incluindo técnicas como de serem combinadas a facectomia com implante de LIO  Negativo: Cirurgia mais invasiva (Preserflo) e

Kahook Dual Blade e GATT, por entender que em pacientes com glaucoma primario de angulo aberto com maior risco de intercorréncias (Preserflo e

representam avangos importantes no em estagio leve/moderado, Negativo e dificuldades: Laser de ciclofotocoagulagdo)

tratamento cirurgico do glaucoma, Maior risco de hifema (sangramento em camara anteriro)

especialmente em casos selecionados., , No e pico pressorico do GATT em relagdo as demais técnicas

entanto, considero que a inclusdo dessas
técnicas ndo deveria resultar na exclusdo do
iStent como alternativa terapéutica. As
diferentes técnicas angulares ndo sdo
necessariamente concorrentes entre si, mas
sim complementares, permitindo ao cirurgido
individualizar a abordagem de acordo com o
perfil clinico do paciente, a gravidade da
doenga, o risco cirlrgico e a experiéncia do
médico assistente., , Procedimentos como
Kahook Dual Blade e GATT envolvem excisdo
ou abertura extensa da malha trabecular e do
canal de Schlemm, podendo estar associados a
maior risco de sangramento intraoperatério ou
pos-operatoério, especialmente em pacientes
com coagulopatias, distlrbios de coagulagdo
ou em uso de anticoagulantes/antiagregantes.
Nesses cenarios, o iStent pode representar
uma opgao segura e menos traumdtica, por
atuar como um bypass trabecular, sem
remocdo extensa de tecido., , Dessa forma,
acredito que a melhor estratégia para o
paciente é ampliar o rol de procedimentos
disponiveis, e ndo restringi-lo. A manutengdo
do iStent, juntamente com a incorporagdo de
outras técnicas angulares, permite que o
cirurgido escolha a alternativa mais adequada
para cada caso, promovendo maior seguranga,
individualizagdo terapéutica e melhor cuidado
ao paciente com glaucoma., , Portanto, sou
favordvel a implementagdo de novas cirurgias
angulares, mas contrdrio a exclusdo do iStent,
que deve permanecer como uma opgao
terapéutica vélida, segura e util em situagdes
especificas.
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Contribuiu 0, comentario: 22 Experiéncia, efeitos, facilidade, 32 Qutra tecnologia - Experiéncia, 42 Evidéncias clinicas: 52 Estudos

como: dificuldade, outros efeitos: efeitos, facilidade, dificuldade: economicos:

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 2-Nédo 2-Nédo a
Manifesto meu posicionamento favoravel a

manutencgdo do iStent entre as tecnologias

disponibilizadas pelo Sistema Unico de Satde

Pessoa que
convive ou cuida
de alguém com a

condicdo de (SUS), considerando o conjunto consistente de
saude evidéncias cientificas que respaldam sua
04/07/2026 eficacia, seguranca e custo-efetividade em

pacientes criteriosamente selecionados com
glaucoma., , O iStent constitui uma modalidade
de cirurgia minimamente invasiva para
glaucoma (MIGS), indicada em situagdes
clinicas especificas, com potencial para
promover reduc¢do sustentada da pressao
intraocular, diminuir a necessidade do uso
cronico de medicamentos hipotensores
oculares e retardar ou evitar a realizagdo de
procedimentos cirurgicos filtrantes mais
invasivos, os quais apresentam maior risco de
complicagdes e maior demanda por
acompanhamento pds-operatdrio., , A
incorporagdo dessa tecnologia ao SUS amplia o
arsenal terapéutico disponivel aos profissionais
de saude, permitindo maior individualizagdo da
conduta clinica, em consonancia com as
caracteristicas e necessidades de cada
paciente. Essa estratégia contribui para a
otimizagdo dos desfechos clinicos, melhora da
adesdo ao tratamento e potencial redugdo dos
custos relacionados ao manejo das formas
mais avangadas da doenga., , Dessa forma, a
eventual exclusdo do iStent do rol de
tecnologias ofertadas pelo SUS podera
restringir o acesso dos pacientes a uma
alternativa terapéutica comprovadamente
eficaz e segura, reduzindo as opgdes de
tratamento disponiveis e impactando
negativamente a qualidade da assisténcia
prestada as pessoas com glaucoma., , A luz das
evidéncias cientificas atualmente disponiveis e
dos potenciais beneficios assistenciais
proporcionados por essa tecnologia, solicito
que o iStent seja mantido entre as opgdes
terapéuticas disponibilizadas no ambito do
Sistema Unico de Saude.
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Contribuiu
como:

Profissional de
saude

04/07/2026

nido, comentario:

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
Manifesto meu posicionamento favoravel a
manutencgdo do iStent entre as tecnologias
disponibilizadas pelo Sistema Unico de Satde
(SUS), considerando o conjunto consistente de
evidéncias cientificas que respaldam sua
eficacia, seguranca e custo-efetividade em
pacientes criteriosamente selecionados com
glaucoma., , O iStent constitui uma modalidade
de cirurgia minimamente invasiva para
glaucoma (MIGS), indicada em situagdes
clinicas especificas, com potencial para
promover reduc¢do sustentada da pressdo
intraocular, diminuir a necessidade do uso
cronico de medicamentos hipotensores
oculares e retardar ou evitar a realizagdo de
procedimentos cirdrgicos filtrantes mais
invasivos, os quais apresentam maior risco de
complicagdes e maior demanda por
acompanhamento pds-operatdrio., , A
incorporagdo dessa tecnologia ao SUS amplia o
arsenal terapéutico disponivel aos profissionais
de saude, permitindo maior individualizagdo da
conduta clinica, em consonancia com as
caracteristicas e necessidades de cada
paciente. Essa estratégia contribui para a
otimizagdo dos desfechos clinicos, melhora da
adesdo ao tratamento e potencial redugdo dos
custos relacionados ao manejo das formas
mais avangadas da doenga., , Dessa forma, a
eventual exclusdo do iStent do rol de
tecnologias ofertadas pelo SUS podera
restringir o acesso dos pacientes a uma
alternativa terapéutica comprovadamente
eficaz e segura, reduzindo as opgdes de
tratamento disponiveis e impactando
negativamente a qualidade da assisténcia
prestada as pessoas com glaucoma., , A luz das
evidéncias cientificas atualmente disponiveis e
dos potenciais beneficios assistenciais
proporcionados por essa tecnologia, solicito
que o iStent seja mantido entre as opgbes
terapéuticas disponibilizadas no ambito do
Sistema Unico de Saude.

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,
dificuldade, outros efeitos:

22 - Sim, Qual: Istent, preserflo, gatt, kahook, Positivo e
facilidades: Melhora do paciente, elevado custo
efetividade a longo prazo e melhor adesdo terapeutica. ,
Negativo e dificuldades: Nenhum

32 Qutra tecnologia - Experiéncia,
efeitos, facilidade, dificuldade:

32 - Sim, Qual: Trabeculectomia, Positivo:
Controle da doenga porém com mais
dificuldade e maiores riscos. Maiores
reintervencoes., Negativo: Alto risco de
complicagdo necessidade de reabordagem e
dificuldade de controle da doenca

52 Estudos
economicos:

42 Evidéncias clinicas:

42 - Manifesto meu 2-Nao
posicionamento favoravel a
manutencgdo do iStent entre
as tecnologias
disponibilizadas pelo Sistema
Unico de Saude (SUS),
considerando o conjunto
consistente de evidéncias
cientificas que respaldam sua
eficacia, seguranca e custo-
efetividade em pacientes
criteriosamente selecionados
com glaucoma., , O iStent
constitui uma modalidade de
cirurgia minimamente
invasiva para glaucoma
(MIGS), indicada em situagdes
clinicas especificas, com
potencial para promover
redugdo sustentada da
pressdo intraocular, diminuir
a necessidade do uso crénico
de medicamentos
hipotensores oculares e
retardar ou evitar a realizagdo
de procedimentos cirdrgicos
filtrantes mais invasivos, os
quais apresentam maior risco
de complicagdes e maior
demanda por
acompanhamento pos-
operatdrio., , A incorporagdo
dessa tecnologia ao SUS
amplia o arsenal terapéutico
disponivel aos profissionais de
salide, permitindo maior
individualizagdo da conduta
clinica, em consonancia com
as caracteristicas e
necessidades de cada
paciente. Essa estratégia
contribui para a otimizagdo
dos desfechos clinicos,
melhora da adesdo ao
tratamento e potencial
redugdo dos custos
relacionados ao manejo das
formas mais avangadas da
doenga., , Dessa forma, a
eventual exclusdo do iStent
do rol de tecnologias
ofertadas pelo SUS podera
restringir o acesso dos
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pacientes a uma alternativa
terapéutica
comprovadamente eficaz e
segura, reduzindo as opgdes
de tratamento disponiveis e
impactando negativamente a
qualidade da assisténcia
prestada as pessoas com
glaucoma., , A luz das
evidéncias cientificas
atualmente disponiveis e dos
potenciais beneficios
assistenciais proporcionados
por essa tecnologia, solicito
que o iStent seja mantido
entre as opgoes terapéuticas
disponibilizadas no ambito do
Sistema Unico de Saude.

2 - Sim, Qual: Goniotomia excisional , Positivo e

2- Sim, Qual: Implante iStent , Positivo:

Praffacitensl a2 9 E.u acho que deve sgr imfc?rporada no SUS, : 3¢ ) Posi in tent 42 - N3o a_ N3o
satde Técnicas com respaldo cientifico que reduzem  facilidades: Auxilio na redugdo da pressdo intra ocular Permitiu controle da pressdo intra ocular para
a pressdo intra ocular e que tem respaldo para tratamento e evitar cegueira, Negativo e evitar progressao de hipertenso ocular para
04/07/2026 cientifico de eficacia, seguranga e custo dificuldades: Pouco emprego dessas técnicas por outros glaucoma e evitar a prépria progressdo do
efetividade devem ser incorporadas para uso profissionais glaucoma para evitar cegueira, Técnicas com
no arsenal terapéutico do glaucoma. Nao respaldo cientifico que reduzem a pressdo intra
devendo ser excluidas técnicas previamente ocular e que tem respaldo cientifico de eficacia,
aprovadas. seguranga e custo efetividade devem ser
incorporadas para uso no arsenal terapéutico
do glaucoma. Nao devendo ser excluidas
técnicas previamente aprovadas., Negativo:
Pouco uso. Mais profissionais deveriam utilizar
essas técnicas.
Profissional de 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Ndo 32-Nao a - N3o a_N3o

saude

05/07/2026

Novas tecnologias devem ser incorporadas ao
SUS sem a exclusdo ou substituigdo daquelas
previamente aprovadas. Devemos oferecer aos
pacientes sem condigdes financeiras as
mesmas oportunidades de tratamento com
novas tecnologias ja disponiveis e aprovadas
pelas ANVISA que ja sdo disponibilizadas para
pacientes beneficidrios de convénios médicos
ou com suporte financeiro para pagar por tais
tratamentos., O custo da adogdo dessas novas
tecnologias sera infinitamente menor do que o
custo de um quadro de deficiéncia visual
causado por falta de uma melhor opgao
terapéutica.
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12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
O GATT e KDB devem ser incorporados ao SUS
por ampliar as opg@es cirurgicas para o
tratamento do glaucoma, oferecendo
procedimentos menos invasivos, com perfil de
seguranca favoravel e potencial para redugdo
da pressdo intraocular e da dependéncia de
colirios em pacientes adequadamente
selecionados. Entretanto, considero
fundamental que sua incorporagdo nao fique
condicionada obrigatoriamente a realizagdo
concomitante da cirurgia de catarata. Embora
esse tenha sido o cenario avaliado na maior
parte das evidéncias apresentadas, a pratica
clinica inclui pacientes que podem se beneficiar
dessas técnicas mesmo na presenca de
cristalino transparente, como individuos com
glaucoma juvenil, glaucoma induzido por
corticosteroides e, até mesmo, casos de
glaucoma na infancia e adolescéncia. Vincular
administrativamente o procedimento a
facectomia pode criar uma barreira de acesso
nao respaldada pela pratica clinica e levar a
negativa de tratamento para pacientes que
apresentam indicagdo de cirurgia de glaucoma,
mas ndo possuem indicagdo de extra¢do do
cristalino. Sou favoravel a incorporagdo da
tecnologia, desde que a redagdo da
recomendagdo deixe claro que a associagdo
com a cirurgia de catarata corresponde ao
cenario avaliado nas evidéncias disponiveis e
ndo seja interpretada como uma exigéncia
obrigatdria para autorizagdo do procedimento
em todas as situagées clinicas. Além disso,
considero que a incorporagdo deva ocorrer
como ampliagdo do arsenal terapéutico
disponivel no SUS, e ndo necessariamente em
substituicdo as tecnologias ja incorporadas,
como o iStent. Os diferentes procedimentos
por via angular apresentam caracteristicas
préprias, e a escolha da técnica necessita
permanecer individualizada

22 Experiéncia, efeitos, facilidade, 32 Qutra tecnologia - Experiéncia,
dificuldade, outros efeitos: efeitos, facilidade, dificuldade:

22 - Sim, Qual: Ambas, tanto KDB quanto GATT, Positivoe 32 - Ndo
facilidades: Na minha pratica clinica, que inclui um grande
volume de pacientes com glaucoma na infancia e
adolescéncia, observo que os procedimentos por via
angular representam uma alternativa importante por
aliarem bom perfil de seguranca a preservagdo da
conjuntiva, mantendo opgdes cirurgicas futuras quando
necessario. Além da redugdo da pressdo intraocular e da
possibilidade de diminuir a dependéncia de colirios em
pacientes selecionados, reforgo novamente a relevancia
dessas técnicas para individuos com cristalino
transparente. Pacientes com glaucoma juvenil, glaucoma
induzido por corticosteroides e alguns casos de glaucomas
secundarios de angulo aberto podem se beneficiar desse
tipo de abordagem sem que exista indicagdo para cirurgia
de catarata. Dessa forma, considero muito importante
que a incorporagdo da tecnologia ndo seja interpretada
como obrigatoriamente vinculada a facectomia. Embora a
associagdo com a cirurgia de catarata tenha sido o cenario
avaliado nos estudos considerados pelo relatério,
restringir administrativamente o acesso apenas a esses
casos pode limitar o tratamento de pacientes que, na
pratica clinica, também apresentam potencial beneficio
com os procedimentos realizados de forma isolada.,
Negativo e dificuldades: Na minha experiéncia, tanto o
KDB quanto o GATT sdo procedimentos seguros e eficazes
quando realizados em pacientes adequadamente
selecionados. Entretanto, as cirurgias por via angular
exigem familiaridade com a gonioscopia intraoperatéria e
treinamento especifico. A adequada visualizagdo do seio
camerular e a execugdo correta da técnica sdo
fundamentais para obtengdo dos melhores resultados, o
que reforga a importancia da capacitagdo dos cirurgides
durante a implementagdo da tecnologia. Outro ponto é
que o Kahook Dual Blade, é descartavel e de uso Unico,
nao podendo ser reprocessado. O custo desse dispositivo
representa parcela importante do procedimento e deve
ser considerado no planejamento da incorporagdo e da
remuneragao dos servigos, para que a disponibilidade da
tecnologia ndo fique comprometida.

42 Evidéncias clinicas:

42 - O relatério apresenta
revisdo sistematica
consistente para o cendario de
cirurgias por via angular
associadas a facectomia.
Entretanto, considero que a
discussdo das evidéncias
clinicas poderia ser ampliada
em alguns aspectos. Em
primeiro lugar, existe
literatura demonstrando
resultados favoraveis da
goniotomia excisional e da
trabeculotomia transluminal
realizadas de forma isolada
(stand-alone), especialmente
em pacientes facicos com
glaucoma primario de angulo
aberto. Embora esses estudos
ndo fagam parte da pergunta
PICO adotada, sua discussdo
seria importante para evitar
que a incorporagdo seja
interpretada como
necessariamente vinculada a
cirurgia de catarata. (EIMallah
MK, Berdahl JP, Williamson
BK, Dorairaj SK, Kahook MY,
Gallardo MJ, Mahootchi A,
Smith SN, Rappaport LA, Diaz-
Robles D, Lazcano-Gomez GS.
Twelve-Month Outcomes of
Stand-Alone Excisional
Goniotomy in Mild to Severe
Glaucoma. Clin Ophthalmol.
2020 Jul 3, 14:1891-1897.
doi: 10.2147/0OPTH.S256423.
PMID: 32694910, PMCID:
PMC7340474.) Além disso,
procedimentos por via
angular vém sendo utilizados
em pacientes mais jovens,
incluindo glaucoma juvenil e
glaucoma induzido por
corticosteroides, nos quais a
preservagao do cristalino é
desejavel. (Hu B, Liu S, Fan H,
Zeng L. Three-year outcomes
of gonioscopy-assisted
transluminal trabeculotomy
for juvenile-onset primary
open-angle glaucoma: a
retrospective study. BMC

52 Estudos
economicos:

52 - A estimativa de
custos dos procedimentos
por via angular foi
baseada no cédigo
SIGTAP do tratamento
cirurgico do glaucoma
congénito. Entretanto,
esse procedimento possui
caracteristicas muito
distintas da cirurgia em
adultos, frequentemente
envolvendo anestesia
geral, maior tempo
cirurgico, necessidade de
estrutura hospitalar
especializada e, muitas
vezes, cirurgia bilateral no
mesmo ato. Além disso,
trata-se de um
procedimento
reconhecidamente
complexo, cuja
remuneragdo ndo reflete
os recursos efetivamente
necessarios para sua
realizagdo. Utilizar esse
codigo como base pode
levar a subestimacgdo do
custo real dos
procedimentos avaliados.
Também chama atengdo
a diferenga metodoldgica
entre os comparadores.
Enquanto o custo do
iStent contempla
explicitamente o valor do
implante, a estimativa
para KDB/GATT parte de
um procedimento
andlogo. No caso do
Kahook Dual Blade (KDB),
trata-se de um dispositivo
descartavel, de uso Unico,
ndo passivel de
reprocessamento
conforme orientagdo do
fabricante, cujo custo
deveria estar explicitado
por representar parcela
significativa do custo do
procedimento. Por fim,
acredito ser necessario
cautela ao extrapolar uma
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Ophthalmol. 2025 Apr 3, mesma analise econdmica
25(1):170. doi: para KDB e GATT, uma

10.1186/s12886-025-03930-  vez que ambas

2. PMID: 40181359, PMCID: apresentam estruturas de
PMC11969925.) Também custo distintas. Outro
considero importante que o aspecto que merece
relatdrio diferencie de forma  atencgdo é a proposta

mais explicita o nivel de discutida durante a
evidéncia disponivel para a deliberagdo de
goniotomia excisional substituigdo do iStent. Os

(Kahook Dual Blade) e paraa  estudos apresentados

trabeculotomia transluminal ~ demonstram eficécia e

(GATT). seguranca semelhantes
entre as técnicas
avaliadas, mas ndo
evidenciam superioridade
clinica consistente da
goniotomia excisional.
Além disso, o préprio
relatério reconhece que
ndo foram encontrados
estudos comparando a
trabeculotomia
transluminal (GATT) com
o iStent. Dessa forma,
parece mais prudente
compreender essas
tecnologias como opgBes
terapéuticas
complementares,
permitindo
individualizagdo conforme
as caracteristicas
anatoémicas do paciente,
experiéncia do cirurgido e
disponibilidade dos
dispositivos, em vez de
considerar a exclusdo de
uma tecnologia ja
incorporada.
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Pessoa que
convive ou cuida
de alguém com a
condigdo de
saude

06/07/2026

12 - Ndo acho que deve ser incorporada no
SUS, "Estes dois procedimentos, Cirurgia
antiglaucomatosa por via angular, com
goniotomia excisional ou trabeculotomia
transluminal, sdo dois procedimentos
destrutivos que removem parcialmente a
malha trabecular ou ""dilacerando"" através de
um fio transluminal todo o canal schellen. Estes
dois procedimentos ndo deixam opgdes
terapéuticas para futuras intervengdes
cirurgicas e também reduzem a possibilidade
do pacientes continuar utilizando colirios que
atuam no escoamento do humor aquoso,
através do malha trabecular. Também sou
contra a incorporagdo destes dois
procedimentos, principalmente a
traveculotomia transluminal, onde o relatério
preliminar da CONITEC ndo apresentou
NENHUMA evidéncia clinica do GATT contra o
implante de drenagem. Simplesmente ndo
existem publicagGes cientiricas que comparem
a eficacia e seguranca da trabeculotomia
transluminal no pds-operatério. Tenho uma
amiga proxima da minha familia que fez a
curigia de KDB e agora a PIO voltou a subir,
reclamando de hemorragia no olho, e sem
condigdes de pingar colirios. Ndo contra
inovagdes tecnoldgicas para pacientes do SUS
com Glaucoma, mas é um absurdo incorporar
dois procedimentos dilacerantes e destrutivos
que removem a malha trabecular e ndo deixam
opgdes terapéuticas futuras para os pacientes.
A pergunta é: Por que pacientes da Saude
Suplementar podem ter acesso aos implantes
de drenagens e os pacientes do SUS recebem a
incorporagdo de procedimentos dilacerantes.
sdo ms A malha trabecular tem sua fungdo e
ndo pode ser removida"

22 - Sim, Qual: KDB. Tenho uma amiga da familia que fez a
cirurgia antiglaucomatosa com goniotomia excisional e
agora esta com hemorragia, a pressdo intra-ocular voltou
a subir e ndo pode implantar dispositivos de drenagem,
por que removeram a malha trabecular. Como pode
realizar um procedimento excisional e ndo dar opgdes aos
pacientes do SUS com implantes de drenagem que
preservam a fisiologia natural do olho, preservando a
malha trabecular?, Positivo e facilidades: "Nenhum. A
gonitomia excisional ou a trabeculotomia transluminal sdo
procedimentos destrutivos e dilacerantes, que removem a
malha trabecular ou ""rasgam"" o canal de Schellen para
facilitar a drenagem, mas sdo extremamente
hemorragicos.", Negativo e dificuldades: Hemorragia,
pressdo intraocular voltou a subir e o pior o paciente ndo
tem opgdes de pingar colirios ou implantar um implante
de drenagem, por removem a malha trabecular.

32 - Sim, Qual: A cirurgia MIGS com implante
de drenagem sdo as cirurgias mais eficazes e
seguras para o paciente, por que controla a
Pressdo intraocular, sdo varios os casos de
pacientes que deixam de pingar colirios e
preserva a fisiologia do olho para futuras
intervencgdes cirurgicas em estdgios mais
avancados. E um absurdo utilizar estes dois
procedimentos (KDB e GATT) em estagios
iniciais da doenga., Positivo: Qualidade de vida
do paciente que permanece inalterada, pois
deixa de pingar colirios, pressdo controlada e
mantem a estrutura do olho preservada. O
implante de drenagem ja foi incorporado pelo

SUS e precisa ser disponibilizado para pacientes

do servigo publico. Existem outros implantes

que estdo sendo comercializados para estdgios

diferentes do glaucoma. As cirurgias
minimamente sdo inovadoras e trazem
controle da pressdo intraocular e qualidade de

vida para os pacientes., Negativo: Nenhum com

implante de drenagem

42 - Nao existem publicagdes 2-Nao
cient’ificas comparando

trabeculotomia transluminal

com o implante de drenagem.

No relatério preliminar de

incorporagdo os Unicos dois

estudos apresentados foram

de goniotomia excisional e

ndo trabeculotomia

transluminal.
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12 Opinidao, comentario:

12 - Ndo acho que deve ser incorporada no
SUS, A Glaukos Produtos Médicos Ltda. reitera
que a avaliagdo de incorporagdo apresentada
pela CONITEC para cirurgia antiglaucomatosa
por via angular, com goniotomia excisional ou
trabeculotomia transluminal, durante a
facectomia com implante de lente intraocular,
com facoemulsificagdo, ndo redine condi¢Ges
metodoldgicas minimas necessarias para
tomada de decisdo. A avaliagdo compara KDB
ou GATT ao iStent, porém ndo foram
encontradas evidéncias cientificas que
possibilitem qualquer inferéncia entre GATT e
iStent, o que descumpre o art. 15, §12 do
Decreto 7.646/2011. No célculo do prego do
KDB, a soma dos componentes SIGTAP com o
fator de correcdo de 2,8 resulta em RS
5.721,77, e n3o RS 3.481,77 como consta no
relatério, pois foi omitido o implante de
drenagem de R$ 800,00, ainda que declarado
como parte do calculo. Também identificamos
que o preco do iStent foi inflado ao usar R$
9.964,21 em vez do valor de RS 7.800,00
aprovado pela CONITEC em sua incorporagao.
Além disso, o custo da lamina KDB, insumo
essencial e insubstituivel, de RS 2.990,00, foi
totalmente omitido do modelo, embora
represente sozinho 85,87% do valor de
reembolso proposto. Corrigidos esses valores,
o custo real do KDB passa a RS 8.711,77,
superior ao iStent corrigido de RS 7.818,87,
invertendo a conclusdo de dominancia
econdmica do relatério. Constatamos ainda
que os valores de utilidade usados vém de
populagdo canadense, sem ajuste ao contexto
brasileiro, e que os resultados de AVAQ
apresentados (141,38 e 140,87) sdo
matematicamente impossiveis. Diante do
conjunto de erros matematicos, inconsisténcias
e fragilidades metodoldgicas apresentados,
entendemos que ndo é possivel tomar
nenhuma decisdo de incorporagdo baseada nos
resultados apresentados. Além disso, a Glaukos
Produtos Médicos Ltda oferece uma nova
proposta comercial e maiores informacgdes
sobre a proposta e as inconsisténcias
apresentadas podem ser consultadas no
documento enviado em anexo a essa
contribuigdo.

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,
dificuldade, outros efeitos:

22 - Nao

32 Qutra tecnologia - Experiéncia,
efeitos, facilidade, dificuldade:

32-Sim, Qual: IMPLANTE DE DRENAGEM
OFTALMOLOGICO (iStent Inject) , Positivo: O
implante de drenagem iStent Inject possui
varios aspectos positivos em relagdo a
goniotomia excisional e a trabeculotomia
transluminal, tais como: restauragdo do fluxo
natural de escoamento do humor aquoso,
preserva a estrutura natural da malha
trabecular para futuras opgoes terapéuticas e
cirurgicas, o implante de drenagem
proporciona eficacia duradoura, tanto no
controle da pressdo intraocular como na
reducdo da quantidade de colirios, redugdo
comprovada no controle da progressdo do
glaucoma. As cirurgias minimamente invasivas
(MIGS) sdo cirurgias eficazes, seguras e
proporcionam aos pacientes dos SUS inovagdo,
qualidade de vida e a possibilidade de intervir
precocemente no controle da PIO e na
progressao do glaucoma. As cirurgias com
iStent Inject tém comprovacdo cientifica em
mais de 300 publicagBes revisados por pares e
mais de 3.000.000 de implantes ja realizados
no mundo. No Brasil ja temos mais de 25.000
pacientes beneficiados com a cirurgias MIGS na
Salde Suplementar com controle do Glaucoma,
aderéncia ao tratamento e qualidade de vida,
além de ser custo efetivo no SUS, conforme
estudo publicado pelo Dr. Ricardo Paletta
Guedes., Negativo: Ndo percebemos nenhum
aspecto negativo com as cirurgias MIGS com
este implante de drenagem iStent Inject, pois
as mesmas trazem qualidade de vida para os
pacientes, preservam as estruturas fisioldgicas
do olho, controlam a pressao intraocular
conforme estudos de até 10 anos e contribuem
para 100% de aderéncia ao tratamento. Além
disso, os implantes de drenagem tem aspectos
positivos que ndo destroem a malha trabecular,
que é uma estrutura fisioldgica e funcional, e
preserva o olho para futuras intervengdes
cirurgicas, ao contrario do KDB e GATT que
destroem a malha trabecular e diminuem
consideravelmente a qualidade de vida do
pacientes.

42 Evidéncias clinicas:

42 - 1- Prospective unmasked
randomized evaluation of the
istent inject® versus two
ocular hypotensive agents in
patients with primary open-
angle glaucoma. antonio M
Fea at all. Clinical
Ophthalmology 2014:8
875-882. 2- 7-Year Efficacy
and Safety of iStent inject
Trabecular Micro-Bypass in
Combined and Standalone
Usage Fritz H. Hengerer at all.
Adv Ther (2024)
41:1481-1495 3- Five?Year
Outcomes of iStent inject
Implantation With or Without
Phacoemulsification in Eyes
with Open?Angle Glaucoma.
(2025) - R. A. P. Guedes (*) -
Universidade Federal de Juiz
de Fora, Juiz de Fora, MG,
Brazil, e cols. Ophthalmol
Ther 4- Ten?Year
Effectiveness and Safety

of Trabecular

Micro?Bypass Stent Implantati

on with Cataract Surgery

in Patients with Glaucoma
or Ocular Hypertension
Tobias H. Neuhann at all- 5-
Four-Year Outcomes of Two
Second-Generation
Trabecular Micro-Bypass
Stents in Patients with Open-
Angle Glaucoma on One
Medication. Richard
Lindstrom at all. Clinical
Ophthalmology 2020:14
71-80.

https://doi.org/10.2147/0PTH

.5235293 6- Popovic M at all.
Efficacy and Adverse Event

Profile of the iStent and iStent

Inject Trabecular Micro-
bypass for Open angle
Glaucoma: A Meta-analysis. J
Curr Glaucoma Pract 2018,
12(2):67-84. 7- Second-
generation trabecular micro-
bypass stent implantation:
Retrospective analysis after
12- and 24-month follow-up.

52 Estudos
economicos:

52 - 1- Preventing
glaucoma progression
using the trabecular
micro-bypass implant
iStent inject®. A cost-
effectiveness analysis.
Paletta Guedes RA, Pepe
C, Dias L, Murta L, Gravina
DM, Chaoubah A. Rev
Bras Oftalmol.
2021:80(4):e0014., 2- A
Brazilian cost-utility
analysis of trabecular
micro-bypass with iStent
inject® for the treatment
of open-angle glaucoma.
Paletta Guedes RA, Souza
CP, Dias LL Murta L,
Gravina DM, Chaoubah A.
Rev Bras Oftalmol. 2022,
81:20049.
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Neuhann and Neuhann Eye
and Vision (2020) 7:1 8- Long-
term outcomes of two first-
generation trabecular micro-
bypass stents (iStent)

with phacoemulsification

in primary open-angle
glaucoma: eight-year results.
Salimi et al 9- Treatment
Success Across Different
Levels of Preoperative
Disease Burden: Stratified
Two-Year Outcomes from the
Pivotal Trial of iStent inject®
Trabecular Micro-Bypass in
Primary Open-Angle
Glaucoma and Cataract. Paul
Singh et all. — Clinical
Ophthalmology 2021:15
3231-3240.10- Prospective
Interventional Cohort Study
of Ocular Surface Disease
Changes in Eyes After
Trabecular Micro-Bypass
Stent(s)with
Phacoemulsification.

Profissional de 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Ndo 32 - Sim, Qual: Tivemos a experiéncia com o 42 - N3o a_Nio
saude E importante ampliar o acesso as técnicas implante de drenagem oftalmoldgico. Inclusive,

modernas de tratamento do glaucoma e assim sugiro a inclusdo do implante de drenagem
06/07/2026 controlar melhor a progressdo da doenga. oftalmoldgico entre os procedimentos

contemplados, considerando sua importancia
no tratamento de pacientes com glaucoma de
dificil controle, especialmente nos casos
refratarios as terapias convencionais e as
cirurgias filtrantes., , Adicionalmente, ressalto a
importadncia de que esse procedimento seja
incluido na tabela do SIGTAP, uma vez que sua
incorporacao ao Sistema Unico de Satude (SUS)
ja foi aprovada pela Portaria SCTIE/MS n2 68,
de 6 de outubro de 2021. A disponibilizagdo do
cédigo correspondente no SIGTAP é
fundamental para viabilizar seu registro,
financiamento e efetiva oferta pelos servigos
habilitados, ampliando o acesso dos pacientes
a uma tecnologia ja reconhecida pelo
Ministério da Saude., Positivo: Redugdo da
necessidade de colirios hipotensores.,
Negativo: Obstrugdo do tubo
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como: dificuldade, outros efeitos: efeitos, facilidade, dificuldade: economicos:

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Ndo 32-Nao a - N3o a_N3o
A ABRAIDI reconhece como legitima a
incorporagdo de novas abordagens cirlrgicas
06/07/2026 por via angular (goniotomia excisional e
trabeculotomia transluminal). A ampliagdo do
arsenal terapéutico é positiva e assegura ao
médico maior autonomia na escolha do
tratamento adequado para cada perfil de
paciente no SUS. Contudo, manifestamos total
discordancia em relagdo a proposta de
desincorporagdo do micro-bypass trabecular
(iStent inject®), tecnologia formalmente
incorporada em outubro de 2021 (Portaria
SCTIE/MS n2 68). A exclusdo de uma tecnologia
cuja implementagdo real na ponta foi
inviabilizada pelo préprio Estado — diante da
auséncia de publicagdo do PCDT e da
respectiva linha de financiamento nos ultimos
anos — estabelece um precedente gravissimo
de inseguranga juridica e imprevisibilidade
regulatdria que afeta todo o complexo
industrial da saude no pais. Urge a realizagdo
de estudos mais robustos e aprofundados que
avaliem o impacto dessas tecnologias sob a
otica do custo total da linha de cuidado, e ndo
apenas pelo prego isolado do insumo. H4 uma
diferenga estrutural intransponivel entre
procedimentos de preservagdo anatomica
(microimplantes/MIGS) e técnicas
incisionais/ablativas que envolvem o corte e o
rasgo de tecidos vivos (sujeitas a riscos
superiores de cicatrizacdo exacerbada,
sangramento e reoperagoes).

Organizagao da
Sociedade Civil

2 - Ndo acho que deve ser incorporada no 2. N3o 2-Nio a_Nio 52 . N3o
SUS, A cirurgia de GATT e KDB sdo prejudiciais
a0 paciente pois como pesquisei e todos sabem
acaba afetando a fisiologia de nds pacientes
06/07/2026 arrebentando o trabeculado o que é um total
absurdo. Pois existem técnicas muito menos
invasivas a nds acidentes como cirurgias
minimamente invasivas como pude pesquisar
estudos e varios artigos a respeito como o

Pessoa com a
condigdo de
saude

Istent.

Empresa 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Sim, Qual: Hydrus MicroStent, Positivo e facilidades: 32 - Ndo 42 - Consultar documentacio 52 - Ndo
Corroboramos com a inclusdo dos Controle adequado da doenga (consultar detalhes em REERE

06/07/2026 procedimentos, porém com ressalvas sobre doicumentagdo anexada), Negativo e dificuldades: Ndo

exclusdo de outros (consultar e avaliar detalhes observado
na documentagdo em anexo)

Pagina 68 de 79



Contribuiu 12 Opinidao, comentario: 22 Experiéncia, efeitos, facilidade, 32 Qutra tecnologia - Experiéncia, 42 Evidéncias clinicas: 52 Estudos

como: dificuldade, outros efeitos: efeitos, facilidade, dificuldade: economicos:

Empresa 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Sim, Qual: Hydrus Microstent, Positivo e facilidades: 32 - Ndo 42 - Consultar doc anexada 52_ N3o
Corroboramos com a inclusdo dos Controle adequado da doenga (consultar detalhes em

06/07/2026 procedimentos, porém com ressalvas sobre doicumentagdo anexada), Negativo e dificuldades: Ndo

exclusdo de outros (consultar e avaliar detalhes observado
na documentagdo em anexo)
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nido, comentario:

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,
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32 Qutra tecnologia - Experiéncia,
efeitos, facilidade, dificuldade:

42 Evidéncias clinicas:

52 Estudos
economicos:

Gestores do SUS
06/07/2026

12 - Ndo acho que deve ser incorporada no
SUS, Apesar de julgarmos necessaria a
incorporacgdo de alternativas cirtrgicas
minimamente invasivas para o tratamento do
glaucoma primario de, angulo aberto leve a
moderado no SUS, as tecnologias sob analise
ndo possuem evidéncias clinicas ou econémicas
de vantajosidade frente ao comparador,
suficientemente robustas para suportar uma
indicacdo de incorporagdo. Tampouco servem
para suportar proposta aventada durante a
reunido da CONITEC para desincorporagdo do
comparador, o Implante de Drenagem
Oftalmoldgico, que, apesar de incorporado
pela CONITEC em 2021, até hoje nao foi
efetivamente disponibilizado a populacdo,
mesmo dispondo de vastas evidéncias sobre
seu relevante beneficio clinico associado a
reducgdo sustentada da pressdo intraocular, a
diminui¢do da dependéncia de medicamentos
topicos e ao melhor perfil de segurancga
quando comparadas as cirurgias filtrantes
tradicionais., Importa destacar que a analise
das tecnologias objeto desta consulta publica
(Goniotomia Excisional ou Trabeculotomia
Transluminal) exige avaliagdo individualizada
das evidéncias disponiveis. As técnicas
avaliadas apresentam diferentes niveis de
maturidade cientifica e devem ser
consideradas de acordo com suas indicagdes,
caracteristicas e evidéncias especificas,
evitando extrapolac¢Ges entre procedimentos
distintos como se fossem alternativas
terapéuticas de iguais parametros de custos e
efetividade., Ademais, a Goniotomia Excisional
ainda carece de estudos que possam evidenciar
vantajosidade clinica ou terapéutica frente ao
Implante de Drenagem Oftalmoldégico. Ja a
Trabeculotomia Transluminal, apesar de
demonstrar ndo inferioridade clinica frente ao
Implante, ndo apresenta evidéncias robustas
de vantajosidade economica .

42 - As evidéncias clinicas
disponiveis demonstram que
as técnicas de cirurgia
microinvasiva de glaucoma
(MIGS) representam
importante avango
terapéutico para pacientes
com glaucoma primario de
angulo aberto leve a
moderado, especialmente por
oferecerem redugdo
consistente da pressao
intraocular, menor
dependéncia de
medicamentos e perfil de
seguranca favoravel quando
comparadas as cirurgias
filtrantes convencionais.,
Contudo, as evidéncias ndo
sdo homogéneas entre as
tecnologias avaliadas
(Goniotomia Excisional ou
Trabeculotomia
Transluminal). Os
procedimentos apresentam
diferentes mecanismos de
acdo, indicagdes clinicas e
niveis de maturidade
cientifica, razdo pela qual sua
avaliagdo deve ocorrer de
forma individualizada,
considerando as evidéncias
especificas de cada tecnologia
e evitando extrapolacGes de
eficacia e seguranca entre
procedimentos distintos na
auséncia de estudos
comparativos consistentes.,
Entendemos que a
incorporagdo de novas
alternativas terapéuticas deve
fortalecer e ampliar a linha de
cuidado do glaucoma,
preservando a
complementaridade entre as
diferentes tecnologias
disponiveis. Nesse contexto,
consideramos igualmente
importante assegurar a
implementagédo efetiva das
tecnologias ja incorporadas
ao SUS, incluindo o Implante
de Drenagem Oftalmoldgico

52 - A avaliagdo
econdmica das
tecnologias em saude
constitui etapa
fundamental do processo
de incorporagdo ao SUS e
deve observar critérios de
transparéncia,
consisténcia
metodoldgica e
reprodutibilidade,
permitindo adequada
verificagdo das premissas
adotadas e dos resultados
obtidos., No presente
processo de ATS,
merecem atengao
aspectos relacionados a
consisténcia
metodoldgica da
modelagem econémica
apresentada,
especialmente quanto a
utilizagdo de parametros
especificos para cada
tecnologia avaliada
(Goniotomia Excisional ou
Trabeculotomia
Transluminal), a
transparéncia da
composi¢do dos custos
considerados no modelo,
as premissas adotadas e a
adequada descri¢do dos
métodos empregados.,
Em avaliagbes que
envolvem tecnologias
distintas, com
mecanismos de agéo,
indicagdes clinicas e
evidéncias proprias,
recomenda-se que as
andlises econdmicas
sejam conduzidas
individualmente, evitando
extrapolagdes entre
tecnologias sem
demonstragdo de
equivaléncia clinica e
econdmica., As
incorporagdes devem ser
acompanhadas da efetiva
implementagdo das
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como:

12 Opinidao, comentario:

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,

32 Qutra tecnologia - Experiéncia,

42 Evidéncias clinicas:

52 Estudos

dificuldade, outros efeitos:

efeitos, facilidade, dificuldade:

incorporado pela CONITEC
em 2021, bem como
promover a atualizagdo do
PCDT com critérios claros de
elegibilidade, permitindo que
cada tecnologia seja utilizada
de acordo com suas
indicacGes e com o perfil
clinico do paciente.,
Referéncias: Comissdo
Nacional de Incorporagdo de
Tecnologias no SUS
(CONITEC), Relatdrio de
Recomendacgio n? 663/2021,
European Glaucoma Society.
Terminology and Guidelines
for Glaucoma, 52 edicdo,
American Academy of
Ophthalmology. Preferred
Practice Pattern — Primary
Open-Angle Glaucoma,
Relatério Preliminar da
Consulta Publica n2 52/2026.

economicos:

tecnologias e da
atualizagdo dos PCDTs,
com critérios claros de
elegibilidade que
assegurem a
individualizagdo da
decisdo clinica, a
complementariedade dos
tratamentos
disponibilizados no SUS e
o efetivo acesso a estes
tratamentos.,
Referéncias: Brasil.
Ministério da Saude.
Diretrizes Metodoldgicas:
Diretriz de Avaliagdo
Econdmica, 32 edigdo,
Husereau D et al. CHEERS
2022 - Consolidated
Health Economic
Evaluation Reporting
Standards, Decreto n?
7.646/2011, Relatdrio
Preliminar da Consulta
Publica n® 52/2026.

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
A tomogra de coeréncia dptica é exame
complementar de extrema, Importancia para
diagnéstico e acompanhamento do glaucoma,
a principal causa de cegueira irreversivel do
mundo.

22 - Sim, Qual: Exame complementar ( tomografia de
coeréncia dptica), Positivo e facilidades: Maior brevidade
no diagnostico do glaucoma , Negativo e dificuldades:
Falta do recurso (equipamento) em muitos servigos
publicos

32 - Sim, Qual: Campo visual computadorizado, 42 - N3o
Positivo: Maior brevidade no diagndstico do

glaucoma , Negativo: Retardo no diagndstico,

maior dificuldade para executar o exame.

Profissional de 52-Nio

saude

06/07/2026
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0, comentario:

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
A Comiss3o responsavel pela Consulta Publica
n2 52: O Instituto Colabore com o Futuro,
organizagdo da sociedade civil cuja missdo é
promover o engajamento da sociedade em
acdes voltadas ao fortalecimento das politicas
publicas de saude e a ampliagdo do acesso da
populagdo brasileira aos cuidados em satde,
vem, respeitosamente, apresentar sua
contribui¢do a Consulta Publica n2 52.
Manifestamos nosso apoio a disponibilizagdo
do implante de lente intraocular no Sistema
Unico de Saude (SUS), por entendermos que
essa medida representa um importante avango
na assisténcia oftalmoldgica, ampliando o
acesso da populagdo a um tratamento seguro,
eficaz e capaz de melhorar significativamente a
qualidade de vida dos pacientes. Além dessa
importante pauta, aproveitamos esta
oportunidade para reforgar a necessidade de
implementagdo urgente do implante de
drenagem (stent) para pacientes com
glaucoma, tecnologia incorporada ao SUS em
2021, destinada aos pacientes que ndo
conseguem controlar a doenga apenas com o
uso de colirios. Trata-se de um direito da
populagdo usuaria do SUS. A tecnologia foi
submetida a avaliagdo técnica da CONITEC,
teve sua eficacia, seguranca e relevancia clinica
reconhecidas e foi formalmente incorporada ao
sistema. No entanto, passados varios anos, sua
disponibilizagdo ainda ndo ocorreu de forma
efetiva para os pacientes que dela necessitam.
O glaucoma permanece como uma das
principais causas de cegueira irreversivel no
Brasil e no mundo. Estima-se que mais de 2
milhGes de brasileiros convivam com a doenga,
muitos deles sem diagndstico ou sem acesso ao
tratamento adequado. Além disso, em diversos
estados brasileiros, os sistemas de regulagdo
apresentam filas superiores a um ano para
consulta com oftalmologista, atrasando o
diagndstico, o acompanhamento e o inicio do
tratamento. Cada dia de atraso representa um
risco real de perda irreversivel da visdo. A
cegueira causada pelo glaucoma pode ser
evitada quando ha acesso oportuno ao
diagndstico e as tecnologia

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,
dificuldade, outros efeitos:

32 Qutra tecnologia - Experiéncia,
efeitos, facilidade, dificuldade:

42 Evidéncias clinicas:

52 Estudos
economicos:
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Contribuiu 12 Opinidao, comentario: 22 Experiéncia, efeitos, facilidade, 32 Qutra tecnologia - Experiéncia, 42 Evidéncias clinicas: 52 Estudos
como: dificuldade, outros efeitos: efeitos, facilidade, dificuldade: economicos:
Profissionallde 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Sim, Qual: Antiglaucomatosa por via angular, 32 - Sim, Qual: PRESERFLO (implante para a - N3o a_ Nio
satde As técnicas por via angular, além de menos trabeculotomia transluminal , Positivo e facilidades: glaucoma,), trabeculectomia tradicional, tudo

invasivas, podem ser realizadas facilmente no Melhora para impedir a progressdo da doenga, melhor de Ahmed, Positivo: Melhora pra evitar
06/07/2026 mesmo tempo cirdrgico das cataratas, sdo conforto e retorno da visdo no pds operatério , Negativo e progressao da doenga , Negativo: Piora da

indicadas em pacientes com glaucomas menos  dificuldades: Nenhum aspecto negativo recuperacao pos operatdria do que as técnicas

avangados, proporcionam recuperagdo mais angulares

rapida contribuindo pra um melhor controle da

doenca (segurar evolugdo pra cegueira) , Além

disso, diminuem custos futuros na saude

publica pois evitam evolugdo pra necessidade

de cirurgias mais complexas em pacientes em

idade economicamente ativa.
Profissional de 2- Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 2 - Sim, Qual: Goniotomia excisional , Trabeculectomia 2.- Sim, Qual: Trabeculectomia , Implante de a . N3o a_Nio
satde Mais um importante instrumento terapéutico  transluminal, Positivo e facilidades: Boa capacidade de tubo, Ciclofotocoagulagdo, Positivo: Boa

na abordagem do paciente com glaucoma. reducgdo da pressdo intraocular com custo acessivel., capacidade de redugdo da pressdo intraocular,
06/07/2026 Negativo e dificuldades: Limitagdo no controle pressérico  Negativo: Limitagdes em relagdo ao controle da

em casos muito avangados pressdo intraocular em casos especificos

Praffccitenal a2 2- Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 2 - Sim, Qual: Tanto e kahook, Positivo e facilidades: 2 - Sim, Qual: Istent, Positivo: Cirurgia segura, ga_ N30 52 _ Nio
satde E um procedimento seguro que vai beneficiar Recuperacdo rapida e liberdade do uso do colirio, Negativo: Custo

0s pacientes Negativo e dificuldades: Nenhum
07/07/2026
Organizacio da 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Sim, Qual: Procedimento de GATT, Positivo e 32 - Sim, Qual: A cirurgia tradicional para 42 - N3o 52_ N3o

. . Opcao mais segura para cirurgia em pacientes  facilidades: Melhor controle pressorico e menor glaucoma : Trabeculectomia., Positivo: Bom

Sociedade Civil

com glaucoma moderado associado a catarata. progressao do glaucoma apos o tratamento., Negativoe  controle da pressao intraocular, Negativo:
06/07/2026 dificuldades: Falta disponibilidade para realizar no Sus e Maior risco de complicagGes graves por ser

Conenios medicos. mais invasiva

Praifactenel 2 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 2 - Sim, Qual: Cirurgias angulares com e sem uso de 2 - Sim, Qual: Cirurgias mais invasivas , a - N3o a_ N3o

saude

06/07/2026

E fundamental para melhorar o tratamento dos
pacientes de glaucoma submetidos a cirurgia
de catarata

dispositivos , Positivo e facilidades: Melhora do controle
do glaucoma , Negativo e dificuldades: Nenhum

Positivo: Cada caso exige uma avaliagdo
individualizada e sera melhor indicada
conforme a gravidade do caso, Negativo: Sdo
complementares
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12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,
dificuldade, outros efeitos:
22 - Sim, Qual: J4 acompanhei todas elas, Positivo e

32 Qutra tecnologia - Experiéncia, 42 Evidéncias clinicas:

efeitos, facilidade, dificuldade:

Profissional de 32 - Sim, Qual: Laser, Trec, colirios ., Positivo: 42 - N3o a_ Nio
ide A incorporagdo dessas técnicas ao SUS facilidades: Na pratica clinica, essas tecnologias Colirios, trabeculoplastia seletiva a laser (SLT) e
sau representa um importante avango no proporcionam melhor controle da pressdo intraocular, trabeculectomia sdo tecnologias fundamentais
06/07/2026 tratamento do glaucoma. A realizagdo da menor dependéncia de colirios e preservagdo mais eficaz  no tratamento do glaucoma e apresentam
goniotomia excisional ou da trabeculotomia da fungdo visual em pacientes adequadamente eficacia comprovada quando bem indicadas.
transluminal associadas a facoemulsificagdo selecionados. Quando associadas a cirurgia de catarata, Entretanto, cada uma possui limitagdes, como
oferece uma alternativa eficaz para redugdo da  permitem tratar simultaneamente duas condigdes necessidade de uso continuo de
pressdo intraocular e da dependéncia de frequentes, com perfil de seguranga favoravel e medicamentos, dificuldades de adesdo ao
colirios em pacientes selecionados, recuperagao rapida. Além disso, podem reduzir a tratamento, possibilidade de progressdo da
contribuindo para melhor controle da doenga.  necessidade de cirurgias filtrantes mais invasivas no doencga e, em alguns casos, maior risco de
Além do beneficio clinico, essas técnicas futuro, melhorar a adesdo ao tratamento, a qualidade de  complicagdes cirdrgicas. A ampliagdo das
podem reduzir a progressao do glaucoma, vida dos pacientes e otimizar a utilizagdo dos recursos do  opg¢des terapéuticas, com a incorporagdo das
diminuir a necessidade de cirurgias filtrantes sistema de salde., Negativo e dificuldades: Os principais  cirurgias por via angular, permite um
mais complexas no futuro e melhorar a desafios estdo relacionados a necessidade de treinamento tratamento mais individualizado, oferecendo
qualidade de vida dos pacientes. A ampliagdao especifico do cirurgido, a curva de aprendizado e a alternativas menos invasivas para pacientes
do acesso a essas tecnologias no SUS promove  adequada sele¢do dos pacientes. Como qualquer selecionados e preenchendo uma importante
um tratamento mais moderno, seguro e procedimento cirdrgico, existem riscos e limitagGes, lacuna entre o tratamento clinico e as cirurgias
alinhado as evidéncias cientificas atuais. porém sdo bem conhecidos e manejaveis quando a filtrantes tradicionais., Negativo: Embora sejam
técnica é corretamente indicada e executada. Esses fundamentais no tratamento do glaucoma,
aspectos ndo superam os beneficios clinicos da tecnologia essas tecnologias apresentam limitagdes. O
nem justificam limitar seu acesso aos pacientes do SUS. tratamento com colirios depende de boa
adesdo do paciente e pode causar efeitos
adversos oculares, além de representar um
custo continuo. A trabeculoplastia seletiva a
laser (SLT) possui eficacia variavel ao longo do
tempo e nem todos os pacientes respondem
adequadamente. J4 a trabeculectomia, apesar
de muito eficaz, € uma cirurgia mais invasiva,
com maior risco de complicagGes e necessidade
de acompanhamento pds-operatdrio mais
intenso. Dessa forma, existe uma lacuna
terapéutica que pode ser preenchida pelas
cirurgias por via angular em pacientes
adequadamente selecionados.
Praeffecienel dz 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Sim, Qual: IStent e o Kahook e Bang, Positivo e 32 - Sim, Qual: Ja referido, Positivo: Ja referido,  4a _ N30 a_ Nio
id Muito mais barato e facil de realizar que sua facilidades: Mais barato, mais facil cirurgicamente e com  Negativo: Ambas baixam pouca a pressdo
saude alternativa o iStent igual eficiencia, Negativo e dificuldades: Riscos cirirgicos  ocular e portanto sé podem srr usadas em
06/07/2026 semelhantes casos iniciais de glaucoma
Profissional de 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Sim, Qual: Trabalho em mutirdes de oftalmologia, 32-Nédo a_Nio 2 _N3o

saude

06/07/2026

Extremamente necessario

onde pacientes com glaucoma severo acabam ficando
cegos, por ndo ter acesso a cirurgia antiglaucomatosa,
Positivo e facilidades: Tratar pacientes evitando a cegueira
irreversivel , Negativo e dificuldades: Como qualquer
procedimento cirurgico, deve ser realizado com cirurgides
aptos
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Contribuiu
como:

Interessado no
tema

06/07/2026

12 Opinidao, comentario:

12 - Ndo acho que deve ser incorporada no
SUS, Existem cirurgias muito mais seguras sem
a necessidade de alterar a fisologia de nos
pacientes como é o caso da GATT. Por isso
devo questionar sobre tecnologias ja
incorporadas na CONITEC como é o caso do
ISTENT que devem ser disponibilizadas aos
pacientes do SUS e pacientes dos pacientes
privados, buscando uma melhor qualidade de
vida e controle do glaucoma

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,
dificuldade, outros efeitos:
22 - Nao

32 Qutra tecnologia - Experiéncia, 42 Evidéncias clinicas:
efeitos, facilidade, dificuldade:

32-Nao a

52 Estudos
economicos:

2- Eu acho que deve ser incorporada no SUS,

2 - Sim, Qual: Tivemos contato com essa técnica

2 - Sim, Qual: Tanito, BANG, KDB, Trabex e

Profissional de 42 - Ndo 52 - Certamente, o menor
saude AS CIRURGIAS ANGULARES PARA GLAUCOMA, FACOKDB em 2017 e, desde entdo, realizamos centenas GATT, Positivo: Facilidade técnica, baixo tempo custo em relacio aos
COMO AS SETORIAIS (KDB, TANITO, HEMI- de procedimentos tanto no universo SUS quanto privado. cirdrgico, baixa taxa de complicagdes. , iStents, com maior
06/07/2026 GATT) TRAZEM BENEFICIOS PARA OS Ao longo dos anos conduzimos alguns estudos Negativo: Ambas sdo muito similares (Tanito, potencial na redugdo da
PACIENTES EM RELAGAO AQS STENTS, NO QUE comparativos de FACO isolada x FACO-KDB, FACO-KDB x Bang, Gatt, KDB) e superiores aos iStents. PIO, maior taxa de
TANGE A REDUCAO DO NUMERO DE FACO iStent e FACO-KDB x FACO-Tanito. Além de nossa sobrevivéncia.
MEDICAMENTOS, REDUGAO DA PRESSAO experiéncia pessoal, hd estudos robustos comparativos
INTRAOCULAR E DURABILIDADE DESTA que demonstram maior eficacia do FACO-KDB em relagdo
REDUGAO, ALEM DE MENOR CUSTO. ao FACO-iStent no tratamento do glaucoma de angulo
aberto inicial a moderado, estdveis. , Positivo e
facilidades: Redugdo da P1O de 2-4 mmHg ou redugdo do
numero de colirios hipotensores em 82% dos pacientes
num follow-up de 36 meses. , Baixa taxa de complicagdes,
sendo as principais hifema e pico da PI1O, geralmente
autolimitados e transitérios ., Negativo e dificuldades: Em
se tratando do KDB, o custo e a impossibilidade de
reutilizagdo.
Praffccitenal a2 2 - Ndo acho que deve ser incorporada no 2-Sim, Qual: FACO GATT - Trabeculotomia Transluminal 32 - Ndo 42 - N3o 52 _ N3o

saude

06/07/2026

SUS, Ha em territdrio brasileiro uma epidemia
de doengas oculares crénicas e com alta
morbidade, onde sua prevaléncia mostra-se
muito além do custo SUS: desde
medicamentos de uso cronico, procedimento
caros a consequente saida do mercado de
trabalho e reabilitagdo social e visual. A
associagdo de novas modalidades de
tratamento com comprovagao cientifica por
incentivo fiscal e sociais tem se mostrado
importante no combate ao glaucoma., As
cirurgias angulares - GATT, Tanito, KAHOOK, e
em sua medida o IStent, MIBS e outras
modalidades de ciclofotcoagulagdo tém muita
importancia no tratamento de uma doenga
tdo morbida. Por se mostrarem com
diminuicdo da pressdo intraocular com bons
status de seguranga e boa reprodutibilidade.

Assistida por Gonioscopia, FACO Tanito, FACO Kahook,
FACO Ciclofotocoagulagdo micropulsada, Positivo e
facilidades: O aspecto positivo surge em comparagdo as
modalidades classicas que ja existem e onde elas se
posicionam: entre a terapia medicamentosa e e a
trabeculectomia., Sdo cirurgias minimamente invasivas,
baixo custo adicional, alta reprodutibilidade, pds
operatdério menos custoso e mais rapido, menor turvagdo
visual apds a cirurgia, Negativo e dificuldades: Baixo
incentivo das operadoras de saude. Baixissima
remuneragdo e honorarios.
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nido, comentario:

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
Cada paciente tem que ter tratamento
individualizado e isso representa a
possibilidade de tratamento para todos numa
melhor abordagem para alguns tipos de
glaucoma

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,
dificuldade, outros efeitos:

22 - Sim, Qual: KDB, istent, tamito, preseflo, Positivo e
facilidades: Todos os que a cirurgia minima te invasiva
permite, Negativo e dificuldades: As vezes custo

32 Qutra tecnologia - Experiéncia, 42 Evidéncias clinicas:
efeitos, facilidade, dificuldade:

32 - Sim, Qual: Trec, tubo, Positivo: Mais
invasivos e destinados a pacientes mai graves,
Negativo: Prognéstico

42 - N3o

52 Estudos
economicos:

Profissional de
saude

07/07/2026

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
Acho as propostas sdo aditivas e ndo
substutivas. O iStent é uma abordagem
cirurgica verdadeiramente microinvasiva e
deveria ja ter sido incorporada pelo SUS. Na
salde suplementar ja é utilizado com sucesso,
em especial pela seguranga aos pacientes. A
decisdo de escolha desses procedimentos deve
ser balizado pelo quadro clinico de paciente e
possibilidade de manter a malha trabecular
presente. As propostas das goniotomias ndo
substituem o iStent e nem a trabeculetomia. O
algoritmo cirurgico de glaucoma moderno hoje
oferece o iStent como a proposta inicial mais
segura para o paciente.

22 - Sim, Qual: Todas as goniotomias e iStent. De forma
isolada ou em associagdo com facectomia., Positivo e
facilidades: iStent é sem duvida a mais segura.
Verdadeiramente micro invasiva, quase sem
complicagdes. , Negativo e dificuldades: As goniotomias
sdo mais populares porque sdo mais baratas, mas com
taxa elevada de sangramentos , muitas vezes de resolugdo
lenta.

32 - Sim, Qual: iStent ( j4 mencionado porque o
relatdrio cita o mesmo ), Xen e preserflo,
Positivo: Xen e preserflo sdo técnicas para
casos mais avangados , mas com perfil também
microinvasivo, Negativo: nenhuma relevante

42 - you anexar documento

2 - J4 existe estudo de
custo efetividade do
iStent quando o mesmo
foi incorporado. E ndo foi
utilizado nesse parecer.

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,

22 - Sim, Qual: Goniotomia , Positivo e facilidades: Baixo

Profissional de o ‘  f : 3a2- Sin?, Qual: Trabeculectomia,.implante cie a - N3o a_N3o
saude Importante no tratamento custo e boa efetividade , Negativo e dificuldades: Baixa tubo, ciclofotocoagulacao, Positivo: Redugdo
resposta quando mal indicado da pressdo intraocular , Negativo:
07/07/2026 Complicag¢des quando, Mal indicado e realizado
Profissionallde 13 - EI’J a.cho q.ue d(.eve ser inco.rpora.da noSUS, 22-Sim, Qual.: Cirurgia dg catarata.a.ssociada.).a RER Sim,IQua.I: Cirurgias filtrantes . . 42 - N3o 52 N3o
satde Sdo técnicas cirurgicas menos invasivas e de trabeculotomia transluminal. , Positivo e facilidades: Alta  convencionais para o Glaucoma, cirurgias a
alto custo-beneficio, custo-efetividade e seguranga e custo-efetividade para o manejo cirurgico do laser para o Glaucoma. , Positivo: Sdo as mais
07/07/2026 seguranga para o tratamento do Glaucoma. Glaucoma., Negativo e dificuldades: Sangramento potentes no que tange redugdo da pressdo
intraocular transitorio nos pds operatério. ocular. , Negativo: Risco de fibrose
(cicatrizagdo) pds operatoria.
Profissional de 2 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 2 - Sim, Qual: Todas as citadas, Positivo e facilidades: As 2 - Sim, Qual: Outras cirurgias angulares: a - N3o a_ Nio
saude As cirurgias angulares minimamente invasivas  cirurgias angulares sdo eficazes e seguras, quando bem istent, hydrus. Cirurgias de Glaucoma
sdo parte essencial do algoritmo de tratamento indicadas. Sdo uma otima associagdo com cirurgia de fistulizantes (trec) ou de implantes (ahmed,
07/07/2026 do Glaucoma catarata, por ndo adicionarem riscos ou tempo cirurgico baerveldt, paul tube, preserflo e xen). Slt e
significativo , Negativo e dificuldades: Nenhuma. Quando medicamentos , Positivo: As cirurgias angulares
bem indicadas com iStent ainda sdo menos invasivas do que as
goniotomias (setoriais ou gatt), com
recuperagao visual mais rapida e menor indice
de complicagdes como hifema, Negativo:
Nemhuma. Todas as opg¢des tem seu lugar no
algoritmo de tratamento
ieressds ne 2 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 2 - Sim, Qual: Gatt, Inject, Kahook , Positivo e 2-Sim, Qual: Sé estds apresentadas aqui, 42 - N3o 52 _ N3o

tema

07/07/2026

Nos quadros iniciais s6 a facectomia contribui
pouco para o controle da PIO , Melhor
associagdo com cirurgias angulares para,
Controle mais prolongado do glaucoma

facilidades: Melhor controle da PIO, Portanto melhor
controle do glaucoma , Negativo e dificuldades: Custo
elevado da tecnologia para aquisicdo em, Pacientes sem

Positivo: Melhor controle pressérico a longo
prazo , Portanto melhor controle da progressao
do glaucoma, Negativo: Custo
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0, comentario:

12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS,
Sou favoravel a incorporagdo da cirurgia
antiglaucomatosa por via angular, incluindo a
goniotomia excisional e a trabeculotomia
transluminal, durante a facoemulsificagdo para
pacientes com glaucoma primario de angulo
aberto leve a moderado. Essas técnicas
representam importantes opgdes terapéuticas
e podem ampliar o acesso a procedimentos
minimamente invasivos no SUS., Entretanto,
acredito que alguns pontos do relatério
merecem revisdo. Embora as evidéncias
demonstrem eficdcia semelhante entre a
goniotomia excisional (KDB) e o iStent quanto a
redugdo da pressdo intraocular e da carga
medicamentosa, considero que ndo ha
evidéncias robustas para concluir que o KDB
apresente superioridade em relagdo ao iStent,
especialmente quanto a preservagdo
endotelial., A conclusdo do relatério baseia-se
principalmente em um estudo prospectivo de
pequeno porte (21 pacientes), enquanto ndo
considera evidéncias mais robustas, como um
ensaio clinico randomizado multicéntrico com
seguimento de cinco anos que demonstrou
seguranca endotelial do iStent inject
semelhante a da facoemulsificagdo isolada.
Além disso, a maior parte das evidéncias

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,

dificuldade, outros efeitos:

22 - Sim, Qual: Tenho experiéncia com ambas as

tecnologias. Na minha prética, observo que o iStent
costuma proporcionar um pds-operatdério mais previsivel,

com menor ocorréncia de hifema clinicamente

significativo, recuperagdo visual mais rapida e menor

necessidade de visitas adicionais no periodo pds-

operatdrio imediato. Embora o hifema apds a goniotomia

seja, na maioria dos casos, autolimitado, ele pode

retardar a recuperacgdo visual e aumentar a necessidade
de acompanhamento nas primeiras semanas., , Considero
que ambas as tecnologias sdo opg¢des validas para o
tratamento do glaucoma de dngulo aberto. Entretanto,

acredito que a decisdo terapéutica deve ser

individualizada e que as evidéncias atualmente disponiveis
nao demonstram superioridade clinica consistente de

uma tecnologia sobre a outra, nem justificam a

substituicdo do iStent pela goniotomia/trabeculotomia.
Pelo contrario, a disponibilidade de ambas as opg¢des
permite selecionar o procedimento mais adequado para
cada paciente e para cada cendrio cirurgico., Positivo e
facilidades: Na minha experiéncia clinica, a goniotomia

excisional e a trabeculotomia transluminal sdo

procedimentos eficazes para pacientes com glaucoma

primario de angulo aberto leve a moderado,
especialmente quando realizados em associagdo a
facoemulsificagdo. Ambos proporcionam redugéo
significativa da pressdo intraocular e da carga
medicamentosa, com resultados semelhantes aos

32 Qutra tecnologia - Experiéncia,
efeitos, facilidade, dificuldade:

32-Sim, Qual: Tenho experiéncia clinica com
diferentes procedimentos minimamente
invasivos para glaucoma (MIGS), incluindo
implantes trabeculares (iStent inject e hydrus),
canaloplastia ab interno, e outras abordagens
direcionadas a via convencional de drenagem
do humor aquoso. Também possuo experiéncia
com procedimentos filtrantes, como
trabeculectomia, dispositivos de drenagem e
microshunts, utilizados conforme a gravidade
da doenga e as caracteristicas de cada
paciente., Positivo: Na minha experiéncia
clinica, procedimentos que preservam a malha
trabecular, como o iStent inject, proporcionam
redugdo eficaz da pressdo intraocular e da
carga medicamentosa em pacientes com
glaucoma leve a moderado, com um pos-
operatdrio geralmente previsivel, rapida
recuperagdo visual e baixa incidéncia de hifema
clinicamente significativo., , Outro aspecto
positivo é a preservacdo da anatomia da malha
trabecular. Como o implante realiza um bypass
focal sem remover tecido, permanece a
possibilidade de utilizagdo futura de novas
terapias que dependam da integridade da
malha trabecular, incluindo estratégias de
remodelamento trabecular atualmente em
desenvolvimento., , Além disso, o iStent possui

42 Evidéncias clinicas:

42 - "Sou favoravel a
incorporagdo da cirurgia
antiglaucomatosa por via
angular (goniotomia
excisional e trabeculotomia
transluminal) durante a
facoemulsificagdo para
pacientes com glaucoma
primario de angulo aberto
leve a moderado. Entretanto,
considero que alguns
aspectos da interpretagdo das
evidéncias clinicas
apresentadas no relatério
merecem revisdo. Os estudos
incluidos no relatério
demonstram que a
goniotomia excisional (KDB) e
o iStent apresentam eficacia
semelhante na redugdo da
pressdo intraocular e da carga
medicamentosa apos 12
meses de seguimento. No
entanto, a conclusdo de que
exista um ""sinal
consistente"" de
superioridade do KDB na
preservag¢do endotelial

52 Estudos
economicos:

2 - A andlise econdmica
parte da premissa de
equivaléncia clinica entre
as tecnologias, o que
pode ser similar para os
desfechos de redugdo da
pressdo intraocular e da
carga medicamentosa.
Entretanto, a conclusdo
de que a goniotomia
excisional apresenta um
beneficio adicional em
relagdo ao iStent,
especialmente quanto a
preservagdo endotelial,
ndo é sustentada por
evidéncias robustas e
pode influenciar as
premissas do modelo
econbmico., , Além disso,
o modelo ndo parece
considerar diferengas
importantes relacionadas
a maturidade das
evidéncias disponiveis
para cada tecnologia. O
iStent possui estudos
prospectivos,

disponiveis para o KDB ainda consiste em
estudos retrospectivos ou com seguimento
relativamente curto, ao contrario do iStent,
que dispde de dados prospectivos de longo
prazo., Considerando que o glaucoma é uma
doenga cronica, a disponibilidade de evidéncias
de longo prazo é fundamental para a avaliagdo
de tecnologias em satde. Assim, acredito que a
incorporacdo da goniotomia/trabeculotomia
deve ampliar as opgdes terapéuticas
disponiveis no SUS, mas ndo deve ser
interpretada como justificativa para substituir o
iStent, uma vez que atualmente ndo existem
evidéncias clinicas robustas que demonstrem
superioridade de uma tecnologia sobre a outra.
Cada procedimento possui caracteristicas
préprias e pode ser mais adequado para
diferentes perfis de pacientes e diferentes
estratégias cirurgicas.,

observados com outros procedimentos MIGS direcionados um corpo de evidéncias clinicas mais maduro,

a via trabecular. Além disso, preservam a conjuntiva, incluindo ensaios clinicos prospectivos,
permitindo a realizagdo de cirurgias filtrantes randomizados e estudos com seguimento de
convencionais no futuro, caso necessario. Sdo até cinco anos demonstrando manutengdo da
procedimentos realizados por via ab interno, com bom eficacia e da seguranga, incluindo segurancga
perfil de seguranga e que ampliam o arsenal terapéutico  endotelial em longo prazo., , Também tenho
disponivel para individualizar o tratamento dos pacientes., experiéncia com cirurgias filtrantes, como
Negativo e dificuldades: Na minha experiéncia, o principal trabeculectomia, microshunts e dispositivos de
aspecto negativo da goniotomia e da trabeculotomia drenagem. Esses procedimentos permanecem
transluminal é um pds-operatdrio frequentemente menos fundamentais para pacientes que necessitam
previsivel quando comparado a procedimentos como o de redugdes mais expressivas da pressao
iStent. A ocorréncia de hifema é relativamente comum, intraocular, uma vez que sdo capazes de atingir
embora geralmente autolimitada, podendo retardar a pressdes-alvo significativamente mais baixas do
recuperacao visual e aumentar a necessidade de que os procedimentos trabeculares. Dessa
acompanhamento pds-operatoério., , Outro aspecto forma, considero que cada tecnologia ocupa
importante é que esses procedimentos envolvem a um papel especifico no tratamento do

excisdo da malha trabecular. Embora essa seja a base do  glaucoma e que a disponibilidade de diferentes
seu mecanismo de agdo, trata-se de uma intervengdo opgoes terapéuticas permite individualizar o
irreversivel sobre uma estrutura fisiologicamente tratamento de acordo com a gravidade da
importante para o escoamento do humor aquoso. Ainda  doenca, a pressdo-alvo e as caracteristicas de
nao conhecemos completamente as implicagdes dessa cada paciente., Negativo: Na minha experiéncia
remogdo em longo prazo, especialmente considerando clinica, as cirurgias filtrantes, como a

que a malha trabecular exerce fungGes bioldgicas além da trabeculectomia e os dispositivos de drenagem,
resisténcia ao fluxo, incluindo mecanismos de bomba para continuam sendo essenciais para pacientes que
drenagem do humor aquoso. , , Além disso, a remogdo da necessitam de redugBes mais expressivas da

randomizados e com
seguimento de até cinco
anos demonstrando
manutengdo da eficacia e
da seguranga em longo
prazo, enquanto para a
goniotomia excisional
ainda ha escassez de
estudos prospectivos de
longo seguimento. Em
uma doenga cronica como
o glaucoma, a
durabilidade da eficacia e
da seguranga é um
componente relevante da
avaliagdo econOmica e
deveria ser considerada
nas analises de custo-
efetividade., , Por fim, a
eventual substituicdo do
iStent pela goniotomia
excisional ndo parece ser
sustentada pelas
evidéncias clinicas
atualmente disponiveis. A
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merece revisdo. Essa
conclusdo baseia-se
principalmente no estudo de
Dorairaj et al. (2020), que
avaliou apenas 21 pacientes
(42 olhos). Além do pequeno
tamanho amostral, os olhos
tratados com iStent
apresentavam menor
percentual de células
hexagonais (%Hex) no pré-
operatdrio, indicando pior
qualidade morfoldgica
endotelial basal, o que pode
ter influenciado os resultados.
Em contrapartida, o relatério
ndo incluiu o estudo
multicéntrico prospectivo
Long-Term Endothelial Safety
Profile With iStent Inject in
Patients With Open-Angle
Glaucoma (Ahmed et al.,
2023), que avaliou 227 olhos,
sendo 178 submetidos ao
iStent inject associado a
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12 Opinidao, comentario:

22 Experiéncia, efeitos, facilidade,
dificuldade, outros efeitos:

malha trabecular pode limitar a elegibilidade desses
pacientes para futuras terapias que dependam de uma
malha trabecular integra, como tecnologias emergentes
voltadas ao remodelamento ou restauragdo da fungdo
trabecular. Considerando que o glaucoma é uma doenga
crénica e que novas terapias continuam sendo
desenvolvidas, acredito que a preservagdo da anatomia
trabecular pode representar uma vantagem para alguns
pacientes, reforgando a importancia de manter diferentes
opgdes terapéuticas disponiveis e individualizar a escolha
do procedimento.

32 Qutra tecnologia - Experiéncia,
efeitos, facilidade, dificuldade:
pressdo intraocular. Entretanto, apresentam
maior risco de complicagdes relacionadas a
formagdo da bolha filtrante, incluindo
hipotonia, vazamentos, infec¢do (blebite e
endoftalmite), fibrose da bolha, necessidade de
intervengBes pos-operatdrias frequentes e
maior demanda de acompanhamento em
longo prazo., , Em relagdo aos procedimentos
trabeculares com implante, como o iStent
inject, a principal limitagdo é que sua eficacia
depende da integridade da via convencional de
drenagem e, portanto, o potencial de redugdo
da pressdo intraocular é limitado pela pressao
venosa episcleral. Dessa forma, ndo sdo os
procedimentos mais indicados para pacientes
com glaucoma avangado ou que necessitam de
pressdes-alvo muito baixas. , , Apesar dessas
limitagGes, considero que cada tecnologia
possui indicagdes especificas e
complementares. A possibilidade de selecionar
o procedimento mais adequado de acordo com
a gravidade do glaucoma, a pressao-alvo e as
caracteristicas individuais do paciente é
fundamental para oferecer um tratamento
personalizado e obter os melhores resultados
clinicos.

42 Evidéncias clinicas:

facoemulsificagdo, com
seguimento de cinco anos.
Esse estudo demonstrou
seguranca endotelial
semelhante a da
facoemulsificagdo isolada,
sem evidéncia de dano
endotelial adicional
relacionado ao implante.,
Além disso, o iStent possui
evidéncias prospectivas,
randomizadas e de longo
prazo demonstrando

52 Estudos
economicos:

andlise econdmica seria
mais consistente se
considerasse essas
tecnologias como
complementares,
permitindo sua utilizagdo
em diferentes perfis de
pacientes, em vez de
pressupor que uma deva
substituir a outra.

manutencgdo da eficacia e da
seguranca por até cinco anos.
Para o KDB, a maior parte das
evidéncias ainda é composta
por estudos retrospectivos ou

com seguimento
relativamente curto.
Considerando que o
glaucoma é uma doenga
cronica, evidéncias

prospectivas e de longo prazo

devem ter peso importante
na avaliagdo de tecnologias
em saude., "

2- Eu acho que deve ser incorporada no SUS,

2- Sim, Qual: Opero pacientes com glaucoma e catarata,

2 - Sim, Qual: SLT, Colirios , Positivo: Melhora

Profissional de ) - : ; > ' ’ 42 - Ndo 52 - Ndo
satde Pacientes que vdo operar a catarata e tem quando opera s6 o glaucoma vai precisar novamente do quadro, Negativo: Pacientes podem perder
glaucoma ja fariam o procedimento em uma operar a catarata e vice-versa., Positivo e facilidades: Um  a visdo, pois os colirios ndo baixam a pressdo.
07/07/2026 Unica etapa. Unico tempo cirdrgico , Negativo e dificuldades: As vezes o
glaucoma ja é tdo avangado que ja ndo adianta mais
operar.
Erofissienallie 12 - Eu acho c’1ue deve ser incorporada r.10 SUS, 22-Sim, Qual: quas elas: .E uso a m~ais aldequada para 32 - Nédo 2 _Nio 2 _N3o
satde O glaucoma é uma doenga com potencial de cada caso. , Positivo e facilidades: Ndo dd para tratarmos
cegueira. E ndo da para contar apenas com a todos da mesma forma. A partir do momento em que
07/07/2026 técnica convencional para vencer essa doenga. ampliamos o nosso arsenal terapéutico, podemos usar o
Cada caso precisa de algo muito especifico. O que é mais adequado para cada caso. Os meus sucessos
tratamento é complexo. Muito necessario aumentaram muito quando deixei de tratar todos os
ampliar o nosso arsenal terapéutico para que casos da mesma forma. , Negativo e dificuldades: Nao tive
possamos avaliar qual melhor opgdo para avaliagdo negativa.
determinado paciente, levando em conta cada
tipo e estagio da doenga. Sempre nos
embasando em evidéncia cientifica.
Profissional de 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Sim, Qual: Bang, Kahook, GATT, , Positivo e 32 - Sim, Qual: IStent, Positivo: Praticidade ao 42 - N3o 52_ N3o

saude

07/07/2026

Ja realizamos e sdo efetivas

facilidades: Pds operatdrio mais tranquilo e paciente mais
satisfeito , Negativo e dificuldades: Hifema em alguns
casos, todos com resolugdo espontanea

realizar a cirurgia , Negativo: Preco
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Contribuiu 12 Opinidao, comentario: 22 Experiéncia, efeitos, facilidade, 32 Qutra tecnologia - Experiéncia, 42 Evidéncias clinicas: 52 Estudos
como: dificuldade, outros efeitos: efeitos, facilidade, dificuldade: economicos:
Profissionallde 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Sim, Qual: Goniotomia excisional , Positivo e 32 - Sim, Qual: Trabeculectomia, Positivo: a - N3o a_ Nio
satde Sou oftalmologista especialista em glaucoma e  facilidades: Promove bom controle da pressdo ocular, Obtém excelente controle da pressdo ocular,
considero o procedimento eficiente para o Negativo e dificuldades: Apenas maior indice de Negativo: Maior nimero de complicagdes pos-
07/07/2026 tratamento do glaucoma. sangramento intra-operatério operatoérias.
Profissional de 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Sim, Qual: Goniotomia excisional/trabeculotomia 32 - Sim, Qual: Istent, Positivo: Bom controle a_N3o 2 _ N3o
saude Procedimentos seguros e eficazes para a transluminal, Positivo e facilidades: Procedimentos pressorico em glaucoma leve. Poucos efeitos
redugdo da pressdo intraocular e controle do seguros e eficazes para a redugdo da pressdo intraocular e adversos, , ,, Negativo: Custo elevado
07/07/2026 glaucoma e que apresentam menor custo, Bom controle do glaucoma, Negativo e dificuldades: Apesar de
controle pressorico, Poucos efeitos adversos poder apresentar efeitos adversos, estes ndo sdo
frequentes e quando ocorrem geralmente sdo leves e
transitorios
Erofissienalle 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Sim, Qual: Trabeculotomia intraoperatoria associada 32 - Sim, Qual: Trabeculectomia associada a 42 - N3o 2 _N3o
satde Procedimento pode ajudar no controle do a facoemulsificagdo , Positivo e facilidades: Baixo risco de  facoemulsificagdo , Positivo: Baixo custo,
glaucoma complicagdes., Negativo e dificuldades: Nenhum. Negativo: Maior risco de complicagdes
07/07/2026
Profissional de 12 - Eu acho que deve ser incorporada no SUS, 22 - Sim, Qual: Istent, Gatt, Bang , Positivo e facilidades: 32 - Sim, Qual: Colirios, Cirurgias fistulizantes, 42 - N3o a_Nio

saude
07/07/2026

Tecnologia que da oportunidade e diversidade
de tratamento a pacientes com glaucoma leve
a moderado.

Eficacia, Reprodutibilidade , Comodidade ao paciente,
Negativo e dificuldades: Dificuldade de aprendizado, Baixa
acessibilidade

Positivo: Possibilidade de tratamento,
Negativo: Baixa comodidade posologia, Alta
invasdo anatémica
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