o~

BIBLIOGRAFIA

Articulos de interés de revistas internacionales

Fernando Ussa Herrera
James Cook University Hospital, Middlesbrough, UK.

CHARACTERISTICS OF EYES WITH ASYMPTOMATIC PRIMARY ANGLE CLOSURE GLAUCOMA
WITH VARYING SEVERITY OF VISUAL FIELD LOSS AT PRESENTATION
Umapathi R, Hliang T, Koh Audrey SM, Sim C, Perera S, Husain R, Ho C, Wong T, Aung T, Nongpiur M.

J Glaucoma 2025; 34(5): 358-364.

El propdsito de este estudio retrospectivo fue
comparar las caracteristicas clinicas de los pa-
cientes con glaucoma primario de angulo cerrado
(GCAP) asintomatico en el momento de su primera
consulta. Se analizaron las caracteristicas de 467
pacientes con nuevo diagnostico de GCAP, inclu-
yendo la edad al momento de diagndstico, presion
intraocular (P10), gonioscopia, relacion excavacion
copa/disco, biometria, error refractivo, MD del cam-
po visual. El grado de glaucoma fue clasificado se-
gun la MD del campo visual en precoz a moderado
(>-12.00 dB), avanzado (-12.01 a -20.00 dB) y severo
(>-20.00 dB). La edad promedio fue de 64.7 afios y el
52.6% eran hombres. De los casos severos, el 61.9%
eran hombres y ademas tenian una PIO mas altay
un angulo camerular mas estrecho. De otra parte,

una menor longitud axial y menor profundidad de
la cdmara anterior solo se observd en mujeres, lo
gue sugiere mecanismos fisiopatoldgicos diferentes
por sexo. No hubo una diferencia en la edad de pre-
sentacion entre los diferentes grupos de severidad
del GCAP, lo que resalta la naturaleza insidiosa del
GACP asintomatico, sugiriendo que el grupo con en-
fermedad severa tendria un inicio mas precoz o una
progresion mas rapida. La falta de sintomas puede
retrasar la busqueda de atencidon médica, especial-
mente en hombres. Dado que no hay marcadores
clinicos o estructurales suficientemente predictivos,
se sugiere un enfoque integrado que combine facto-
res clinicos, genéticos e imagenologia avanzada. La
deteccion tempranay personalizada es crucial para
prevenir la ceguera.

IMPACT OF PHYSICAL ACTIVITY LEVELS ON VISUAL FIELD PROGRESSION IN

INDIVIDUALS WITH GLAUCOMA

Seo J, Nishida T, Moghimi S, Wu J, Fazio M, Girkin C; Liebmann J, Zangwill L, Weinreb R.

J Glaucoma 2025; 34(7): 499-506.

Este estudio longitudinal tuvo como objetivo de-
terminar el impacto de la actividad fisica (AF) en la
tasa de progresion campimétrica en pacientes con
glaucoma primario de angulo abierto (GPAA).Se in-
cluyeron pacientes de los estudios DIGS (Diagnostic
Innovations in Glaucoma Study) y ADAGES (African
Descent and Glaucoma Evaluation Study) con un se-
guimiento de mas de cinco visitas y mas de dos afios
de seguimiento con campos visuales que hubiesen
realizado el cuestionario sobre actividad fisica GPPAQ
(General Practice Physyical activity Questionnaire)

en su visita basal. Los niveles de actividad fisica se
midieron con el indice de actividad fisica (PAl), los
equivalentes metabolicos MET-minutes y el ritmo de
caminata. Se incluyeron 131 ojos de 80 pacientes con
GPAA, la edad promedio fue de 68.6 afios y la MD pro-
medio del campo visual fue de -3.50 dB. Los analisis
uni'y multivariables encontraron que la AF se asociaba
con una menor tasa de progresion del campo visual
y se concluye que una mayor actividad fisica es un
predictor independiente de una tasa de progresion
campimétrica mas lenta en pacientes con GPAA,
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TELEMEDICINE IN GLAUCOMA MANAGEMENT: PATIENT PERSPECTIVES
Oh A, Bouris E, Leyva B, Malik M, Caprioli J. J Glaucoma 2025; 34(5): 365-370.

El objetivo de este estudio prospectivo fue evaluar
la satisfaccion de los pacientes y sus preferencias
respecto a las visitas de telemedicina en glaucoma.
Se proporciond un cuestionario on-line con 18 pre-
guntas enfocado en la satisfaccion del paciente y la
comparacion de las visitas integradas de telemedicina
con las visitas en persona. De 219 pacientes contac-
tados, el 69% respondid el cuestionario (69%), la edad
promedio fue de 67 afios y el 585 eran mujeres. El
68% tenian glaucomay 32 % sospecha de glaucoma.

Los pacientes habian estado bajo el cuidado de un
especialista por mas de 10 afios, con un numero pro-
medio de visitas de 9.7. El 97% de los pacientes estuvo
satisfecho con las visitas de telemedicina y un 78% las
recomendaria. 93% de los pacientes planeaban seguir
con la teleconsulta y un 3% solicitd volver a la visita
presencial. Los pacientes encontraron la televisita mas
conveniente y rapida. Los autores concluyen que este
estudio demostré una alta satisfaccion y apoyo a la
visita de telemedicina entre pacientes con glaucoma.

SOCIAL VULNERABILITY ASSOCIATED WITH FREQUENCY OF VISUAL FIELD AND OPTICAL

COHERENCE TOMOGRAPHY TESTING IN GLAUCOMA PATIENTS
Chen D, Hashimi H, Ding L, Bojikian K, Chen A. J Glaucoma 2025; 34(5): 394-399.

En este estudio retrospectivo se evalué la correla-
cion entre los factores sociodemograficos y el indice
de vulnerabilidad social con la posibilidad de recibir
una tomografia OCT de la capa de fibras nerviosas
de la retina y un campo visual anualmente. Se re-
visaron las historias clinicas de 3971 pacientes con
glaucoma de todas las clinicas oftalmoldgicas aso-
ciadas a la Universidad de Washington en Seattle en
el periodo 2014 — 2021. Se encontré que el 37% tenia
por lo menos un campo visual por afio, 46.2% una

OCT/afio y el 35,6% tenfan tanto OCT como campo
visual. En promedio, se realizaron 0.8 + 0.6 campos
visuales /afioy 0.9 £ 0.6 OCT /afio. Los autores con-
cluyen que el tener un puntaje elevado en el indice de
vulnerabilidad social reducia la posibilidad de tener
campos visuales / OCT anualmente y que ademas
factores como un conocimiento limitado del Inglés,
tener discapacidad o ser pensionista se asociaban a
una mayor posibilidad ain mayor de no obtener las
pruebas anualmente.

EFFECT OF ANTI-INFLAMMATORY REGIMEN ON SELECTIVE LASER TRABECULOPLASTY

OUTCOMES: A RANDOMIZED CONTROLLED TRIAL
Miranda J, Maestrini H, Barbosa C, Oltramari L, Guedes G, Nascimento M, Prata T, Urata C, Abe R.

J Glaucoma 2025; 34(6): 421-427.

En este estudio prospectivo, aleatorizado contro-
lado se investigo el efecto de tres regimenes antiin-
flamatorios en el efecto de la trabeculoplastia laser
selectiva (SLT). Se incluyeron 134 ojos de 134 pa-
cientes con diagnostico reciente de GPAA a quienes
se les practicé una sesién primaria de SLT. Los pa-
cientes se aleatorizaron en tres grupos de tratamien-
to (Acetato de prednisolona 1%, acetato de predni-
solona 0.12% y Ketorolaco trometamina 0.5%). Tras
el tratamiento con SLT se tomaron controles de PIO
aldia7,30yal 3,6y 12mes post-SLT. La edad pro-
medio fue de 62.6 afios y el periodo de seguimiento
promedio de 287 + 104 dias. Se observo una reduc-
cion significativa de la PIO en todos los grupos tras

la SLT (P10 basal 19.57 vs PIO final 14.39 mmHg), los
pacientes en el grupo de tratamiento con acetato de
prednisolona al 1% tenian una tasa de supervivencia
més alta (83.7%) comparada con los demas grupos
(acetato de prednisolona 0.12% = 63.9% y Ketoro-
laco 67%). Los pacientes mas jévenes y aquellos
con PI0s basales mas elevadas también tenian una
mayor supervivencia. En el andlisis multivariable, el
grupo de acetato de prednisolona al 1% tuvo una
mayor sobrevida. No se observaron efectos adver-
s0s en ninguno de los tres grupos. Se concluye que
un tratamiento con acetato de prednisolona 1% en
el postoperatorio de SLT se asocia con una tasa de
éxito mas elevada.
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IMPACT OF GLAUCOMA SURGERY ON CORNEAL GRAFT SURVIVAL AFTER

KERATOPLASTY: A SYSTEMATIC REVIEW AND META-ANALYSIS
Tawfik A, Kasem R, Wesh Z, Abo D, ElImansoury A, Korish R, Bazzazeh M, Chen KY, Ramadan A, Attalla A, GabAllah N.

J Glaucoma 2025; 34(5): 376-387.

En este metaanalisis e investigé el impacto de
diferentes procedimientos de glaucoma en la super-
vivencia de los injertos corneales y en la salud del
endotelio corneal. Se realizé una busqueda en las
bases de datos publicas PubMed, Cochrane, Scopus
y Web of Science para identificar estudios elegibles.
El criterio primario fue la sobrevida del injerto pero
también se evalu¢ el control de la PIO, agudeza vi-
sual, medicion antiglaucomatosa, cirugia de glau-
coma adicional y complicaciones post-operatorias.
Se analizaron 27 estudios con 905 pacientes en
total. La proporcion global de sobrevida del injerto

fue de 66.4% con valores muy similares en los tres
sub-grupos estudiados: trabeculectomia (66.6%), ci-
clofotocoagulacion (64.8%) y dispositivos de drenaje
de glaucoma (DDG — 65.6%). A dos afios de segui-
miento la trabeculectomia tuvo una mejor supervi-
vencia del injerto, los DDG fueron los mas eficientes
para controlar la PIO y requirieron menos farmacos
antiglaucomatosos. Se concluye que no hubo una
diferencia significativa en la supervivencia del injer-
to entre las tres técnicas quirdrgicas aunque estos
resultados deben analizarse cuidadosamente por el
tipo de estudios.

RELIABILITY OF SELF-MONITORING OF INTRAOCULAR PRESSURE WITH ICARE HOME2

REBOUND TONOMETRY

Romano D, Montesano G, Aminoleslami A, Colizzi B, Rossetti L. J Glaucoma 2025,34:447- 454.

El proposito de este estudio transversal obser-
vacional fue determinar la fiabilidad y repetibilidad
de la medida de la PIO usando el auto tondmetro de
rebote iCare Home 2. Se incluyeron 104 pacientes
en los cuales se realizaron dos medidas con cada
uno de los siguientes tondmetros: Goldmann (TAG),
iCare IC200 y iCare Home 2. Cada ojo se evalud dos
veces en orden aleatorizado por un oftalmélogo quien
realizo TAG y iCare IC200 y el paciente hizo su auto
tonometria. La fiabilidad del iCare Home 2 se midié

calculando el LoA (limits of agreement) entre la auto
tonometria y la medida por el médico usando el ana-
lisis de Bland — Altman. La diferencia media en tre
TAG y iCare Home 2 fue de -0.28 + 1.57 mmHg y la
diferencia media entre la primera y segunda medi-
da usando los tres instrumentos no fue significativa.
Los autores concluyen que la auto tonometria con el
tonémetro de rebote iCare Home 2 tiene una buena
flabilidad y repetibilidad comparada con la tonometria
Goldmann y de rebote.

TREATMENT OUTCOMES OF MICROPULSE TRANSSCLERAL LASER THERAPY AS AN
ADJUNCTIVE THERAPY IN AFRICAN AMERICAN INDIVIDUALS WITH PRIOR PROCEDURAL

INTERVENTIONS

Dickinson A, Leidy, L, An, J, Kaleem M, Mihailovic A, Okeke C. J Glaucoma 2025; 34(6): 440-446.

El objetivo de este estudio retrospectivo fue anali-
zar la eficacia y seguridad de la terapia transescleral
con laser de micropulso como tratamiento adyuvante
para reducir la PO y el nimero de medicaciones hipo-
tensoras en pacientes afroamericanos. Se analizaron
44 ojos de 44 pacientes afroamericanos con glaucoma
severo MD> -20.00dB con cirugia de glaucoma previa
a quienes se les realizé una terapia con micropulso. Se
evalud la P10 y el nimero de medicacién hipotensora
en todas las visitas durante un afio de seguimiento. El
éxito fue definido como lograr una P10 de < 12 mmHg

sin medicacién adicional o intervenciones quirdrgicas
secundarias. A los 12 meses de la terapia con micro-
pulso, se obtuvo una reduccion del 40% de la PIO basal
(P<0.001). La mayoria de los pacientes estaban en un
régimen de 4-6 farmacos y a los doce meses, el 50%
de pacientes habia reducido el tratamiento en al me-
nos un farmaco y la proporcion de ojos que requirié
mas de 4 farmacos se redujo significativamente. Los
autores concluyen que le micropulso es un tratamiento
adyuvante eficaz en afroamericanos con glaucoma
severo y cirugia de glaucoma previa.
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