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RESUMEN

Cbietivo: Je*erminary la valilez de la ecouraisa yara la detecscisrn Ze
LEsitnes azsoladas en raclentez Jue prYESEnTarn LYo e
SEZTa inlIad

Diseno: Tl amETa IOmMEpAarativa, renyiznestivs, Tranzerzal,

Jitres y ge yealizZaron estuadios de valldez parz 1a demescliocn Ze
lezilves agcoladas A4 nemorragia wvitrea, enoontrands ) - R
fevizierzs peogimivos, #  gasos  falsce pasitives. 4 Zasoeg falzs
nedatives v 114 casos verdadercs negatives. La especirficifa e 1e

vainr predictivo negativo de 36%.

CONCLUSIONES: El estudia de ecsozratia es un crocedimients altamenzse

it

neible v especifice para la detecclan de lesicnes azorizias =

{n

nEMST

r
(i}
i
e
ul
<
b
+
[
ri]
ul]



INTRODUCCION

Too .yt
Lo L

TYSEAT.OEYATLAE S8 un mEewian Se suplox LT, SeZeriiaL oen =l
diggroevicn de los trastornos de.  iohe TTualar v = L3 tavizal
Symimavia., Entmre  £2E GpLicAaciiner  SilsincotlTal TaID LTITrtanToIo
alvel del glabe ocular desvtacsan la detesciorn de hemorraglas a_maz
fezprendimientos de Corcidez v de retIina, snlermecales  I-L ULl
cotrec, TANOYSS  Lntracoulares v TUeYpes extraniz. T oe. ZiIAagniEtioc
de l:rg rrocescs de la cavidad troimaris. Lx ol TouYaria suios
rara Lfentiflicar TUMoYes Tor un artc Irade Je tipiricacics nizmicsa
permite diterenclar lag  fricescte congesTtivos ze .= ie “iEf

=

12z teiidos blandes en estudis. proyerlta un hac soniss 3e als

frecuencia, las ondas se reflieian parcialmente a 1: larzsc de la .z
que cigue este haz en las interfases hizticzas carvesgondientes 2 11z

l:mites anatdmicos. Estas reflexicnes del hac uitrasonico

]
T

registran mediante osciloscoplos., va sSea en forma ie el

v
i

‘uwirtrasonografia en modo Ai, o en forma de  puntos v gombvracs
raitrasenogratia en modo B, Aungue ambas representacicnes derivan e
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Imformacion diagnestica diferente. +--

Fodemos detinir i owultuvazoniios C LT Sriac T AT
- . — - P — 1 - - - R
IrecuiencLa Supera el de Lo _ ~iTlcz o fov

par=es e actricas, de enfogue v oamortigiacicn, estan LnIiviporalliooa

un SegueRo Aparato que recibe 2. nombre de rransductoyr.

[}

Laz ondas sonicas emitidasz pory el tranzdustor pusden =nflcoci

er parte para obtener un haz sonicas muy fins Fuszcectitle dz ozer
diriqgide con suma precisicén hacia cualguier cbiec:. ZI car~ 220 o4z
senico por los tejides blandcs grodure ecos a nlvel e 13z irrerfasss

que existen entre dos tejidos cuyvasz deraidade: Jiflersrn minimament2

fdesequilibrio de impedancia acusti-al. La gfotencia 3el arr Jepenisy

|
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L
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Jel gralo de contraste entre =sav-: drr o reildcs advacentez: v e L3
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Intermedila, Eavtos 2cos Yienden a desagarecsyr en 13 ulTrasinozrafla arn

medo Boa mediia gue disminuve 1a =senaibilildad del vac S =l

membranas revisten enorme Importaniia. hoazionalmente l1a

de este tipe de membranas guede croducir un Jdesgrendimienct dsa

.

etina, parclial o tctal, por un mecanismo de tracoilin lntracoular

b

rrogresiva. El humor vitreo o=t3 firmemente 4unid: a 3 gfarei sl

gickos ocular en las mismas Icrallizaciones Jue
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nervio optico, v la region de 1a ora serrata'. Por consizuilsnts, [a:s
membranas wvitreas denszas cpueden adoptar A wvecsez 2l PR
wltrascnograficeo de un dezprendimisnt: de retina, Impozifilicanic

-
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o =L Jdiagnostlice diferencial-
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SOTIRNTITAY. LLZrevias Jdentyo Q& L2 Zavidal vitryea., LI onem.rrasiz ocEna

Las celulas sanguineas pusden permanecer dispercas ern la oawifal
vivyea por largos periddes de tiempo vy pueden absorserse lentamern<e
Zin embargo la sangre puede permanecer corganizada y formar memiranas

ractica de ultrasconcgrafias seriadasz durante wvarias semana

]

t1
)
bl

. mezes revelara Jlos patrones evolutiveos de 1z patzlogla witrel-

retiniana v servira caomo guia primaria para Jeterminar  -uanis =

i
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- EE ok H erd o = - - ER T d -@t g q-’
TpoerTuna l1a vitrectomia o o La virulia Jde retina.
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MATERIAL Y METODOS

srzeyvaziznal vy Tlinico

Tara .4 veslizacicn fe ezte epgmuill e rovizarir 1LY surefientacz
ie pactientes oo dlazgnostics Je hemorrazia vitres o del LI i=
erneyn e 13T al 21 de Zdifiembre Zel mlsmo arc, de Lo czalaes 100
vacientes contaban Ion eXpeliente flinico complets el tuzl incTlula
estudls ecograiizo ¥ Jue AMEY LTAT N Tratamiert: TALITTAISLCC
vitrectomial detallandecse lie hallazacs.

La informacisn obtenida z= recabo en uina nda de srncuzzTma L3

ivitres arganizcade., membranas de aiiszis. desprendimiernt.z e r=mira,

v Zuerpsc extrance intraccuiar:. las cuslez fueron detestadar -melianco

cascs verdaderos positive

verdaderos negativos,

ecpecificidad, y wvalores
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ademas representacicnes grarficas  Ze Lz reriltails
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RESULTADOS

vitres en 2l grups de edad de 5L a £3 afos (22.%%:. seguidc Zdel Ivups
de edad de I 5 23 245.5% fimra v

Los hallacgos encontrados en -irugia fuerasn:
hemorragia vitrea: 182 pacientes
hemorragia vitrea antigua: 1€ pactientes
membranas de gliosis: 49 pacientes
.

desprendimiento de retina: 20 paclentes

cuerpa extrafio intracocular: 8 paclentes

Zabe aclarar gue muchzs 3e lzs gpaci

hallazgos, tants ecografices some gulrurgsicss. (figura I°



szsviadas oy sotIvatia oo ot Toaieyor ToyyITIiva = =l oz
z. Ton o un toual £ 1 Izztz
Iom nTZativie &
congideraron como AagueL.ts er loS TLALesS no fe devecvIrirn Lesiines
asoriadas ooy ecogratia v otampi oo ce hallaran =n =L Tooment
del act- guircrgizzs, oonoun tatal de L4 oas el
Tr Fasze & .a *abla desarr-ilads oon Loe resultsiiz shnerliiz, va
procedisa 2 rvealicar los egtudize de valliez parz la ecoIrarilz o=n L3

erecs-izn de lesicnes ascciadas a hemorragl
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La gencibilidad es la prota-ilizZad de gque la =2-oavs

iva ouxando £] paciente realmentes precenta Lesiine:z

nemorragia vitrea encontrandcze una censikilidad de 3407

idad: a / atc = T4 S T8 = T.%4

La especificidad es la gr:-bahilidad de zue La rrue

3

memorragia vitrea, encontrand: una sspecif

ifizidad: @ 0 Bed = 114 DI = T3

a cuande el individus realment2 no rresent? .2siinez =2z.7ial

aha vYozolva
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PACIENTES CON HEMORRAGIA VITREA
DISTRIBUCION POR EDAD

NUM. DE PAGIENTES
70 | .
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10-19 20-29 30-39 40-49 50-59 60 -69 70 o mas
GRUPOS DE EDAD

FIGURA 2



PACIENTES CON HEMORRAGIA VITREA
HALLAZGOS ECOGRAFICOS / QUIRURGICOS

HEMORRAGIA VITREA
VITREO ORGANIZADO

MEMBRANAS DE GLIOSIS

DESP. DE RETINA e '

CPO. EXTRANO INTRAOC hi g
B -. |

0 20 100 150 200 250
NUM. DE PACIENTES

‘ Bl Hx. ECOGRAFICOY | Hx. QUIRURGICOS l

Figura 3
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DISCUSION

La ultrasconograrla 22 oun metsdos e Tizl oer el
dizgnestice e Trashornog t.z o
hemorvaglia vityea, decroren N el
vitreo, cuerpocs eXTranos intracocualsre

La hemorvasia wimrea <23 urna de  Lag wyincliale:s  Canzas Ie
consuita en el Servicis de Remlipna fel Huspitwal Esernersl del Jentro
Mecdice La hRaca, indepenilentementes  Je gue =ean  sSecunlarias o3
retinopatia diabhetica, Jesprendimiento de retina, ocluzisn wvenssa o
traumatismos, £iendc al misme <iempoc una de las principales ratclisiia
arn. espera de Tiempo Juirvrgico

En rnuesty:s egtudis £ encintro N3 mavor e
hemorragia vitrea en &l zers masouline '63.5%. B relsactitn =L Seno
femenine 35.59%), 1o oual puede =er egulirarzable comn Lo orerTryva =

La edad Zde rresentacicon de hemorragia vitrea s$e resorts Iorn Una
incidencia del £0% en gpatiente:z mayores e =l afos, oz otroa

enicontramce en nuestro estudi. sue se presenta mas IrecuenTemenTe 2n
el grupo de edad de 60 a 69 afios, seguide de los grupcs de =dad i
a %9 anos y 70 © mas, respectivamente.

Dentro de las patologias scociadas

1]
B
=
L]
r
LA
o]
1l
b
{1t
-
W1
[ 21
e
w

encocntramos: vitreo organicads, membranas de glicsis. Zesprerniimisn..
de retina y cuerpoc extranc lntraccu.ar, ¥y de estas 1as mas ITrecuiente:
fueron la presencia de membranas de gliocsis v de desprendimient: Z=

retina.



- S I R : i
E. =Y Las oW, an e. -

Tlazngatics gor 12 lmagen  2n

L]

aftalmologia,. hace mencinn a gue las membranas vitrea:z densas pusien
adoprar &n acasiones el aAspecto ultrasonosrarico “e un
desprendimiente de retina, imposibili=ands Inciuss =u ZiagnozTioo
diferencial, v es rrecisamente en estas dos patnologias en L3g Caalss

segqun nuestra experilencia tenemcs la maver difisul-ad para estaslscer

obteniends wun maycr nunere de  cazos
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un diagnos

falscs nezativos en el esnmuldls realizais.

En cuanto a los estudias de wvalide:r realizados., no encontramss
ura mundial un ecstudio como tal., gue

a censibiiidad v la especificidad de d

determinar lecisnes asocladas a hemorragia vitrea; algunos autcres,

entre ellocs 21 Dr Dallow hace mencidén a gue actualmente =e dicpone de
criterics ultrasonografices para identificar enrermedades dei cuerps
vitreo vy retina, pudiendo conseguir una precision diagnostica del 37
al 95%, nosohros  encontrames una sensibilidad del  F4% 0 v una

ecspecificidad del 93%.



CONCLUSIONES

Se estudid una muestra de 230 cazog de pasientes
de hemorragia vitrea gue ameritarcrn de —ratamisnto guirars
fin de determinar la wvalidez Zel estud:l
deteccion de lesiones asociadas a ecta patologla.

Ze encontro una aita =engibilidad de ezte estudic para La
deteccion de lesicnes ascciadas a hemorragia vitrea 54 %), v una
especificidad d=l 93 %. lo cual es comparable con lo reportado en La
literatura mundial, en donde hacen mencidén gque un radislogo
especializado puede obtener una precisién diagnéstica de un 20 a un
45% de los casos.

En nuestra experiencia, los diagnésticos mas di

F

1Til=s de
diferenciar son entre los desprendimientos de retina v las membrana:z
de glicsis, en algunos casos.

Se considera gue la ecografia es un procedimiento ne invasiv:z,
de facil accesc, rapide, indeloro, cémode v de alta resclucicn para
la deteccidén de lesiones asociadas a hemorragia vitrea, por lo -ual
es de gran ayuda para establecer un prondstico de recuperacion viszual
al paciente.

Cabe aclarar que los resultados obtenidos, son especificcs del

&

grupo estudiado y no deben extrapolarse a todos los pacilentes

i)

an
hemorragia vitrea. Estos resultados pueden sugerir la utilidad del
procedimiento ecografice para la patelogia estudiada en este trabajo,
ror lo gque se sugiere la realizacion de estudics prospectivos para su

complementacidn.
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