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RESUMEN

Fundamento: el glaucoma neovascular es una de las mas devastadoras formas de glaucoma, caracterizada
por isquemia y estd relacionada con factores proangiogénicos.

Objetivo: caracterizar variables clinicas epidemioldgicas del glaucoma neovascular en pacientes atendidos
en el Centro Oftalmoldgico del Hospital General Docente “Dr. Ernesto Guevara de La Serna”, de Las Tunas, del
1 de noviembre de 2014 al 30 de noviembre de 2016.

Métodos: se realizé un estudio descriptivo, longitudinal y retrospectivo, en pacientes con diagndstico
presuntivo de glaucoma neovascular, remitidos a la institucién y durante el periodo de tiempo declarados
previamente. La muestra quedd conformada por 72 pacientes (108 ojos) con diagndstico clinico de glaucoma
neovascular. Las variables analizadas fueron grupos de edad, sexo, antecedentes oftalmolégicos, agudeza
visual, presién intraocular y tratamientos utilizados.

Resultados: predominaron el grupo de edades entre 60-69 afios y el sexo masculino, este Ultimo con
relaciéon 2:1 respecto a las féminas. La retinopatia diabética fue el antecedente patolégico ocular personal
mas frecuente, en el 58,3 % de los casos, seguido de la retinopatia hipertensiva, 54,2 %. La pérdida visual
monocular fue en 15 ojos izquierdos con visién nula, seguido de 14 ojos derechos con visién de percepcién a
la luz; 27 ojos izquierdos presentaron un grosor corneal mayor de 550 micras, con presiones superiores a 21
mmHg. El tratamiento de ciclocrioablacién prevalecié en ojos con opacidad de medios, la ciclofotocoagulacién
en 0jos sin opacidad de medios.

Conclusiones: se caracterizaron los pacientes con diagnéstico de glaucoma neovascular incluidos en el
estudio.

Palabras clave: GLAUCOMA NEOVASCULAR; RETINOPATIA DIABETICA.
Descriptores: RETINOPATIA DIABETICA; GLAUCOMA NEOVASCULAR.

ABSTRACT

Background: neovascular glaucoma is one of the most devastating forms of glaucoma, characterized by
ischemia and is related to proangiogenic factors.

Objective: to characterize of epidemiological and clinical variables of neovascular glaucoma in patients
attended to at the Ophthalmological Center of the “Dr. Ernesto Guevara de la Serna” General Teaching
Hospital of Las Tunas, from November 1, 2014 to November 30, 2016.

Methods: a descriptive, longitudinal and retrospective study was conducted in patients with a presumptive
diagnosis of neovascular glaucoma, who were referred to the aforementioned institution and during the
period herein declared. The sample was made up of 72 patients (108 eyes) with a clinical diagnosis of
neovascular glaucoma. The analyzed variables were age, sex, ophthalmological history, visual acuity,
intraocular pressure and treatments used.

Results: there was a prevalence of the 60 to 69 age group and of the male sex. The latter had a 2:1 ratio
regarding females. Diabetic retinopathy was the most frequent ocular pathological history in 58,3 % of the
cases, followed by hypertensive retinopathy, 54,2 %. Monocular visual loss was present in 15 left eyes with nil
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vision, followed by 14 right eyes with perception vision to light; 27 left eyes presented a corneal thickness of
550 microns with a pressure higher than 21 mmHg. Cyclocryoablation treatment prevailed in eyes with
medium opacity, followed by cyclophotocoagulation in eyes without medium opacity.

Conclusions:
characterized.

the patients with a diagnosis of neovascular glaucoma

included in the study were

Key words: NEOVASCULAR GLAUCOMA; DIABETIC RETINOPATHY.
Descriptors: DIABETIC RETINOPATHY; NEOVASCULAR GLAUCOMA.

INTRODUCCION

El glaucoma neovascular (GNV), como describiera
Duke-Elder, es una condicién potencialmente
destructiva, su deteccién tardia y tratamiento
inadecuado provocan inevitablemente la pérdida
total de la visién y posiblemente del globo ocular,
asociado al aumento de la presién intraocular (PlO),
edema corneal, hifema y hemorragia vitrea. (1, 2)

Es una de las mds devastadoras formas de
glaucoma, caracterizada por isquemia (hipoxia
retinal) relacionada con factores proangiogénicos.
Las causas frecuentes de la enfermedad son: la
oclusién de la vena central de la retina, retinopatia
proliferativa y enfermedad oclusiva de la arteria
carétida. (3)

Es importante conocer que este tipo de glaucoma, de
acuerdo a la fase de la enfermedad en que se
encuentre y al estudio gonioscépico, se puede
clasificar de dos formas diferentes: glaucoma
primario de dngulo abierto pretrabecular y glaucoma
secundario por cierre angular, debido a fuerzas
anteriores, considerada esta forma por algunos
autores como la mas frecuente en relacién con el
GNV. (4)

En sus inicios, al realizar la exploracién gonioscépica,
se constata un dangulo iridocorneal aparentemente

abierto, pero bloqueado por una membrana
fibrovascular, que posteriormente se retrae
formando sinequias anteriores periféricas
iridocorneales, que cierran el &ngulo hasta

convertirlo en un glaucoma de angulo cerrado. El
GNV representa un reto para los oftalmélogos, al ser
dificil de controlar, ademas de provocar pérdida
visual importante y, por ende, discapacidad en varias
esferas de la vida de la persona que lo padece. (5)

Segun la Organizacién de las Naciones Unidas (ONU),
la diabetes mellitus constituye una verdadera
pandemia y la principal causa de ceguera adquirida
por los adultos en edad laboral; tanto es asi que, si
continlia con ese ritmo de crecimiento, el nimero de
ciegos se incrementard extraordinariamente en los
préximos afos, pues anualmente se suman alrededor
de 7 millones a los mas de 200 de personas
diabéticas en el orbe. (6)

Estudios epidemiolégicos relacionados con la
frecuencia del GNV, realizados en la actualidad en
China plantean que su incidencia es alta y se estima
gue su prevalencia es de 5,1 %. De tratamiento dificil
con respecto a su morbilidad, lo que dificulta el
mantenimiento de la agudeza visual. (7)

Una vez establecida la enfermedad, es de
tratamiento dificil y desafiante para los oftalmdlogos,

ya que puede resultar en ceguera permanente y
normalmente el éxito se mide en términos de
normalizacién de la presién intraocular, desde el
punto de vista terapéutico o quirdrgico,
estabilizacién de la visién y conservacién del globo
ocular. Actualmente no hay forma satisfactoria de
tratar el GNV. El tratamiento médico proporciona
poco alivio y la pérdida inevitable de la visién en la
mayor parte de los pacientes, a pesar de multiples
opciones médicas y quirlrgicas. (8)

Durante las dos ultimas décadas se ha asistido a un
importante progreso en el arsenal terapéutico
antiglaucomatoso. Por un lado, mejoran los
procedimientos microquirdrgicos, se consolida el
ldser como arma eficaz en muchas formas de
glaucoma y se hacen mas sofisticados los métodos
exploratorios con el desarrollo de la perimetria
computarizada y procedimientos para el estudio
objetivo de la papila y la capa de fibras, permitiendo
un diagnéstico precoz del dafo glaucomatoso.
Recientes estudios han demostrado que el empleo
de bevacizumab intravitreo (1,25 mg/0,05 mL)
produce cambios hemodindmicos en la circulacién
retinal: vasoconstriccién, disminucién del flujo en los
neovasos, regresién de los neovasos del iris y del
angulo iridocorneal con disminucién de la PIO y
resolucién del hemovitreo. (9)

Son muy pocos los estudios en glaucoma
neovascular, por lo que es de suma importancia
evaluar las repercusiones en la salud visual del
paciente con diagndstico de glaucoma neovascular y
realizar una investigacién con todos los componentes
necesarios para la evaluacion del GNV. Como
premisa, se necesita la caracterizacién clinico-
epidemioldégica de los pacientes con esta entidad,
aspecto del cual no existen reportes publicados
sobre los pacientes de la provincia Las Tunas,
constituyendo este el problema que llevé a la
presente investigacién, con el objetivo de
caracterizar a los referidos pacientes.

MATERIALES Y METODOS

Se realiz6 un estudio descriptivo, longitudinal y
retrospectivo. El universo estuvo constituido por 95
pacientes con diagnéstico clinico presuntivo de GNV,
atendidos en el Centro Oftalmolégico del Hospital
General Docente “Dr. Ernesto Guevara De La Serna”,
en el periodo del 1 de noviembre de 2014 al 30 de
noviembre de 2016, teniendo como muestra los 72
pacientes mayores de 18 afios y residentes en la
provincia, 108 ojos con GNV, que aceptaron formar
parte de la investigacion. Se asumieron como
criterios de salida: muerte, traslado a otra institucién
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de salud por indicacién médica o por solicitud del
paciente.

Se utiliz6 un modelo de registro de la informacién
gue recogié las variables propuestas en los objetivos,
previo consentimiento informado. Se realizé examen
oftalmoldgico, incluyéndose la agudeza visual (AV)
con optotipo de Snellen, presién intraocular, examen
del segmento anterior y polo posterior, en la ldmpara
de hendidura de la Carl Zeiss y con lente de contacto
Goldman, para realizar biomicroscopia. Se determiné
la presencia o no de GNV. Los datos recogidos fueron
procesados segln la estadistica descriptiva.

RESULTADOS

El GNV va en aumento en el mundo entero, en este
estudio fue la tercera causa de glaucoma secundario
atendido en consulta. Los resultados estadisticos que
a continuacién se presentan reflejan la magnitud del
problema, incidiendo en la calidad de vida de la
poblacioén.

En el andlisis de los pacientes segln los datos
epidemioldgicos del estudio se observé que hubo un

aumento lineal en la edad. El grupo de 60 a 69 afos
se consideré el mas prevalente en el 38,9 %, siendo
este resultado la tercera parte de los pacientes
estudiados, seguido del grupo de 70 a 79 afos, para
un 24,1 %. Se observé que los grupos de edades
mds afectados por esta enfermedad son los mayores
de 60 afos o llamados adultos mayores. El sexo mas
afectado en el estudio fue el masculino con 33
pacientes (45,8 %), a diferencia del femenino, donde
solo se observd la enfermedad en 17 mujeres (23,6
%). En las mujeres la edad media pasdé a ser de
63,1+9,4 afios, la mediana en 68 y las edades
Iimites de 28 a 89 afos; mientras que en los
hombres la edad media se comporté en 66,91+7,3
afios con una mediana de 63 y las edades limites de
32 a 91 afos.

Las mujeres son menores que los hombres, segun lo
refleja la razén hombre/mujer, fue de 2:1. La edad
media de la muestra estudiada prevalecié en el
rango de 65,1+8,6 afos, la mediana del estudio
estuvo enmarcada en los 66,7 afos, siendo las
edades limites entre 28 a 93 afios.

GRAFICO 1. Antecedentes oftalmolégicos en pacientes con glaucoma neovascular
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Al observar la distribucién de los pacientes seguin
antecedentes patolégicos oculares personales vy
familiares con diagnéstico de GNV, en el grafico 1,
se observéd que la retinopatia diabética es Ila
enfermedad ocular que mas predominé en los

Familiares

pacientes, con un 58,3 % de la muestra de estudio,
seguido de la retinopatia hipertensiva, que resulté
ser la segunda causa mas frecuente de los
antecedentes personales en un 54,2 %.

GRAFICO 2. Distribucién de los ojos con diagndstico de glaucoma neovascular segin agudeza
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En cuanto a la agudeza visual (grafico 2), la
frecuencia mas alta de pérdida visual para el GNV
monocular fue el ojo izquierdo en 15 ojos, que

presentaron visién nula en el momento de la
consulta, seqguido de 14 ojos derechos con visién de
percepcién a la luz.

TABLA 1. Relacion entre el espesor corneal central /P10 en los ojos con glaucoma neovascular

Grosor corneal central op o
=21mmHg =22mmHg =21mmHg =22mmHg
Menos de 500u 1 6 1 4
Entre 500 y 550u 1 16 2 18
Mayor de 550 6 24 2 27
Total 8 46 5 49
En relacién con el comportamiento del espesor un grosor corneal mayor de 550 micras, con

corneal central (ECC) y la PIO, en los ojos de los
pacientes con GNV, 27 ojos izquierdos presentaron

presiones superiores a 21mmHg, como se puede
observar en la tabla 1.

TABLA 2. Relacidén de pacientes con opacidad de medios/tratamiento recibido

. Sin opacidad de medios Con opacidad de medios Total
Tratamientos (%)
No % No % °
Ciclofotocoagulacién 19 26,4 5 6,9 33
Ciclocrioablacién - - 22 30,6 31
Retrobulbar alcohol 3 4,2 8 11,1 15
Evisceracion 1 1,4 4 5,6 7
Tratamiento combinado 4 5,6 6 8,3 14

Al analizar la aplicacién de los tratamientos con
procederes ciclodestructivos y el nivel de opacidad
de medios en los pacientes estudiados, se comprobd
que en el 30,6 % de los pacientes se utilizé la
modalidad de ciclocrioablacién en ojos con opacidad
de medios, seguido de la ciclofotocoagulacién en un
26,4 % en ojos sin opacidad de medios.
Desafortunadamente, la mayoria de los pacientes se
encontraban en el grupo con opacidad de medios
(COM), 45 afectados (tabla 2).

DISCUSION

Los pacientes adultos mayores prevalecieron en este
estudio. Esto se corresponde con la bibliografia
internacional  consultada, por ser el GNV
generalmente secundario a otra enfermedad, de
evolucién larga y manifestarse mas frecuentemente
por encima de la secta década de vida.

La enfermedad glaucomatosa forma parte de las
entidades asociadas al adulto mayor, como
demuestran estudios realizados por Rafieetary M,
Sigler EJ, que reportaron un predominio de las
enfermedades oculares; (1) se debe de tener en
cuenta que la expectativa de vida en Cuba cada vez
mdés aumenta y, por tanto, la prevalencia de las
enfermedades crénicas no transmisibles hace que
aumente la incidencia de estas enfermedades.
Estudios nacionales realizados en la provincia de
Camagliey sefalan similares resultados. (13, 14)

La explicacién a una mayor prevalencia de pacientes
masculinos estd condicionada, porque acudieron
tardiamente ante los sintomas de la enfermedad,
asistian con poca frecuencia a los controles de
seguimiento, no cumplian el tratamiento y no tenian
percepcién del riesgo de su enfermedad. No asi las
mujeres, que visitan con mayor frecuencia los
consultorios médicos y, en este caso, cooperan con
mas precisién en las indicaciones médicas.

Es importante que se realicen labores de pesquizaje
y enfocar la enfermedad de forma multidisciplinaria
en la atencién primaria, para asi desarrollar
intervenciones de salud y poder disminuir Ia
incidencia de esta afeccién.

Con respecto a la retinopatia diabética, se conoce
hoy en dia el periodo de latencia entre el comienzo
de la enfermedad y el desarrollo de la retinopatia,
pero no puede estimarse el tiempo entre la aparicién
de esta Ultima y la rubeosis del iris. También se
desconoce el momento de inicio del GNV, ya que el
periodo de aparicién puede variar entre un mes y
tres afos, luego de desarrollada la rubeosis. (11) En
la prevencién del GNV, complicacién que con
frecuencia se asocia a la retinopatia diabética
proliferativa (RDP) provocando ceguera, es muy
importante realizar una labor educativa al paciente,
asi como lo es también su seguimiento en consulta y
la aplicacién del tratamiento adecuado y oportuno.

El GNV es una de las complicaciones de la RDP
avanzada, ademds, la prevalencia de GNV en la
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retinopatia diabética (RD) es de 2 %, pero aumenta
hasta 21 % en RDP, segun lo expresa Redondo Pifi¢ y
colaboradores en su estudio. (5)

El riesgo de la pérdida visual a largo plazo debe ser
valorado y comparado con el posible efecto sobre la
PIO. (2) Se describe en la literatura que un alto
nimero de pacientes que evolucionan a estadios
avanzados de la enfermedad presentan una AV
menor de 0,15, con predominio de ojos nulos; cabe
destacar que la pérdida de la visién estd asociada a
gue un elevado nlimero de pacientes presentan una
mala respuesta a la terapéutica. (13)

La mayoria de los autores reconocen la existencia de
una relacién directa entre el ECC y los valores de la
PIO: Shengjie L presenté una tabla, en la que
corrigieron el error inducido en la tonometria por el
ECC, afadiendo 0,7 mmHg de PIO por cada 10 um de
espesor corneal, a partir de un espesor de 520 um.
(7)

Estos resultados estdn en correspondencia con la
bibliografia revisada, pues en su afectacién inciden
determinados factores de riesgo, casi siempre en la
misma medida ambos ojos. (7) La incidencia mas
alta para el GNV monocular fue el ojo izquierdo,
aunque es valido aclarar que existié un predominio
similar en el ojo derecho, coincidiendo con el estudio
de Shazly TA y colaboradores. (12)

La PIO es el principal factor de riesgo en la patogenia
del glaucoma y el Unico medible y controlable. La
variabilidad interindividual del ECC puede suponer
una fuente de error para la tonometria Goldmann de
aplanacién. Esta dificultad a la hora de establecer un
algoritmo de correccién valido entre PIO y ECC ha
favorecido la aparicidon de nuevas formas de medir la
PIO, como el tonémetro de contorno dindmico. (13)

Los resultados de este trabajo coinciden con el
estudio multicéntrico Ocular Hypertension Treatment
Study, que sugiri6 que los ECC delgados eran un
factor predictivo para el desarrollo de glaucoma y
que ECC menores de 555 um multiplicaban por tres
el riesgo de desarrollar glaucoma. (12)

No coinciden con los de Mecano A y colaboradores,
ya que los pacientes hipertensos oculares
presentaron cérneas mas gruesas en su estudio,
mientras no hubo diferencia entre sospechosos de
glaucoma y normales. (11)
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