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ABSTRACT.

IN MAY OF THE 2000 TO JUNE OF THE 2001, 10 PATIENTS WERE CAPTURED (A
TOTALOF 10 EYES) IN THE OPTHALMOLOGY SERVICE OF THE ADGLFC LOPEZ
MATEOS HOSPITAL, WHICH HAD THE ANTECEDENT QF SURGERY OF
TRABECULECTOMY AND LATER HIPERTENSION OCULAR (10P) TO THIS SURGERY.
THE PATIENTS WERE DIVIDED IN TWO GROUPS, OF FIVE PATIENTS, FIVE EYES IN
EACH GROUP IN FOLLOWING WAY;

1) THE GROUP CONTROL OR WITHOUT APPLICATION OF 5-FU SUBCONJUNTIVAL
2) THE STUDY GROUP OR WITH APPLICATION OF 5-FU SUBCONJUNTIVAL.

THE AGES OF THE PATIENTS OSCILLATED BETWEEN 45 Y 85 YEARS OLD. THE
AVERAGE I3 65 YEARS OLD. THEY WERE INCLUDED PATIENT OF BOTH SEXES: 6
FEMALE AND 4 MALE THE PATIENTS WERE CAPTURED INSIDE OF THE FIRST TWO
MONTHS AFTER GERY TO THE GROUP 1, ANTIGLAUCOMATOSOS TOPICS WAS
PRESCRIBED UNTIL TO ARRIVE TO IOP ACCEPTABLE, CONCLUDING BETWEEN 2 AND
3 DROPS OF ANTIGLAUCOMATOUS MEDICATION

TO THE GROUP 2, WERE APPLIED ONENUMBER OF VARIABLE DOSE OF 5-Fi
SUBCONJUNTIVAL WITH THE SAME DILUTION WITHOUT SURPASING A MAXIMUM OF
16 DOSE. THE PATIENTS WERE MENTIONED A TWICE OF WEKX FOR APPLICATION OF
5-FU. IN THE SAME WAY ONE CARRIES OUT THE REVISICN OF THE IOP, PRESENCE
OF BULL-FILTERING DATA OF QUERATITIS AND SEIDEL AMONG OTHERS

THE RESULTS WERE FOLLOWING FOR THE GROUP 1, TWO PATIENTS (40%)
CONTINUES WITH ANTIGLAUCCMATOUS DROPS, 2 DROPS THREE (60%) CONTINUES
WITH 3 DROPS OF ANTIGLAUCOMATOUS FOR THE 2 GROUP TWO PATIENTS (40%)
THEY DONTUSE ANY MEDICATION. ONE PATIENT (20%) USE ONLY ONE
MEDICATION, ONE PATIENT (20%) USE TWO MECICATION AND ONE PATIENT (20%) IT
USE THREE ANTIOGLAUCOMATOSOS MEDICATION,

THE EFFECTIVENESS OF THE COMBINED TRABECULECTOMY WIiTH APLICATION OF
5-FU  SUIBCONJUNCTIVAL IN THE POSCPERATIVE REDUCE THE USE OF
ANTIGLAUCOMA TOUS DROP MAY BE WHAT TRANSLATER CONFORT FOR PATIENT
TAKIN IN AN EFECCTIVE WAY THE EXECUTION OF THE TREATMENT.



RESUMEN.

E MAYO DEL 2000 A JUNIO DEL 2001, SE CAPTARON 10 PACIENTES (UM TOTAL DE 10
JOS) EN EL SERVCIO DE OFTALMOLOGIA DEL HOSPITAL LIC. ADOLFO LOPEZ MATEODS,
08 CUALES TENIAN EL ANTECEDENTE DE CIRUGIA DE TRABECULECTOMIA E
IPERTENSION OCULAR POSTERIOR A DICHA CIRUGIA. LOS PACIENTES SE DIVIDIERON
N DOS GRUPOS DE CINCO PACIENTES, CINCO 0OJOS EN CADA GRUPO, DE LA
IGUIENTE MANERA:

EL GRUPC CONTROL O SIN APLiCAC]QN DE 5-FU SUBCONJUNTIVAL.
 GRUPO A EXAMINAR © CON APLICACION DE 5-FU SUBCONJUNTIVAL

LAS EDADES DE LOS PACIENTES OSCILARON ENTRE 45 Y 85 ANOS OBTENIENDOSE
NA MEDIA DE 65. SE INCLUYERON PACIENTES DE AMBOS SEXOS: 6 FEMENINCS Y 4
ASCULINOS.

LOS PACIENTES SE CAPTARON DENTRO DE LOS PRIMEROS DOS MESES DE REALIZADA
\ CIRUGIA. AL GRUPQ 1 SE PRESCRIBIERON ANTIGLAUCOMATOSOS TOPICOS HASTA
EGAR A UNA PIO (PRESION INTRAOCULAR) ACEPTABLE, FINALIZANDO ENTRE 2 Y 3
QTAS ANTIGLAUCOMATOSAS.

L GRUPO 2 SE APLICARON NUMERCQ DE DOS!IS VARIABLES DE 5-FU SUBCONJUNTIVAL
ON LA MISMA DILUCICN SIN SOBREPASAR UN MAXIMO DE 10 DOSIS. LOS PACIENTES
JERON CITADOS 2 VECES POR SEMANA PARA APLICACION DE 5-FU, DE IGUAL MANERA
= REALIZC LA REVISION DE LA PIO (PRESION INTRAOCULAR), PRESENCIA DE BULA
LTRANTE, DATOS DE QUERATITIS Y SEIDEL ENTRE OTROS

LOS RESULTADOS FUERON LCS SIGUIENTES. PARA EL GRUPO 1+ 2 PACIENTES (40%)
ONTINUAN CON 2 GOTAS ANTIGLAUCOMATOSAS, 3, (60%) CONTINUAN CON 3 GOTAS
NTIGLAUCCMATOSAS.  PARA EL GRUPO 2' 2 PACIENTES (40%) NC UTILIZAN NINGUN
EDICAMENTO, 1 (20%) UTILIZA 1 MEDICAMENTO, 1, (20%) UTILIZA 2 MEGICAMENTOS Y 1
0%) UTILIZA 3 MEDICAMENTOS ANTIGLAUCOMATOS

A EFECTIVIDAD DE LA TRABECULECTOMIA COMBINADA CON APLICACION DE 5-FU
JBCONJUNTIVAL EN EL POSOPERATORIO REDUCE LA UTILIZACION DE MAS DE TRES
NTIGLAUCOMATOSOS, LG QUE TRADUCE COMODIDAD DEL PACIENTE, LLEVANDO DE
ANERA EFECTIVA EL CUMPLIMIENTO DEL TRATAMIENTO
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INTRCDUCCION

LA TRABECULECTOMIA (TBC), SE DESCRIBIO POR PRIMERA VEZ EN 1967 Y SE
DPULARIZC A FINALES DE 1960 Y PRINCIPIOS DE LOS 70 1 ). ESTA CIRUGIA ES EL
ROCEDIMIENTO DE ELECCION EN AQUELLOS PACIENTES QUE CONTINUAN CON
PERTEN SION OCULAR, PESE A TERAPIA MAXIMA, O EN AQUELLOS PACIENTES QUE NO
JMPLEN CON ELTRATAMIENTO ADECUADAMENTE LO QUE CONDICIONA LA PERDIDA DE
BRAS NERVIOSAS Y POR LC TANTO PERDIDA DEL CAMPO VISUAL

LA TRABECULECTOMIA ES UN PROCEDIMIENTO FILTRANTE QUE CONSISTE EN CREAR
N CRIFICIO DE SALIDA DEL HUMOR ACUGSO, RESECANDO UNA PEQUENA PORCION DE
ALLA TRABECULAR, CUBIZRTC POR UNA CARTERA ESCLERAL DE ESPESOR MEDIO,
NALMENTE PROTEGUDO POR TEJIDO CONJUNTIVAL ORIGINANDO DE ESTA MANERA
NA BULA FILTRANTE.

FL MECANISMO DE ACCION DEL 5-FU CONSISTE EN INHIBIR LA PROLIFERACION DE
1S FIBROBLASTOS, ESTE AGENTE ES CONVERTIDO EN UN NUCLEQTIDO ANALAGO: Eb
FLUOURO 2-DEOXIURIDILATO MONOFOSFATO, ESTE AGENTE COMPITE POR INHIBIR
v ENZIMA QUE INTERVIENE EN LA SINTESIS DE DNA EN LOS FIBROBLASTOS (2), DE
STA MANERA EVITA LA FIBROSIS Y PERMITE LA FORMACION DE UNA BULA ADECUADA Y
INCIONAL QUE PERMITE EL FLUJO DEL HUMOR ACUCSO A ESTA, OBTENIENDO ASI UNA
O (PRESION INTRAOCULAR) ACEPTABLE

E HAN UTILIZADO ANTIMETABOLITOS DURANTE EL TRANSOPERATORIO Y EN EL
DSOPERATORIO TALES COMO MITOMICINA C Y 5-FU CON EL OBJETO DF DISMINUIR LA
BRCSIS, AUMENTANDO DE ESTA MANERA LA VIDA UTIL DE ESTE PROCEDIMIENTO.

| ESTE ESTUDIO UTILIZAMOS 5-FU SUBCONJUNTIVAL EN EL POSOPERATORIO, EN UN
=RIODO NO MAYOR DE DOS MESES DE REALIZADA LA CIRUGIA.

£ HAN REPORTADO COMPLICACIONES AL APLICAR ANTIMETABOLITOS, DURANTE EL
AN Y POSOPERATORIO EN ESTE ESTUDIO DECIDIMOS APLICARLG EN  EL
JSOPERATORIQ, EN ESTA ETAPA SE VALORA LA FUNCIONALIDAD DE LA
ABECULECTOMIA Y EN CASO DE EXISTIR FRACASO SE RECURRE NUEVAMENTE AL
ATAMIENTO  TOPICO CON EL NUMERO DE GOTAS ANTIGLAUCOMATOSOS
=CESARIAS, ES POR ELLO QUE DECIDIMOS APLICAR EL 5-FU SUBCONJUNTIVAL PARA
TENTAR NUEVAMENTE INHIBIR LA FIBROSIS CON LA CONSIGUINETE FUNCIONALIDAD
- LA BULA FILTRANTE, EVITANDO EL USO DE TOPICOS ANTIGLAUCOMATOSOS O EN SUJ
-FECTO UTILIZAR EL MENOR NUMERO DE ELLOS.



MATERIAL Y METQDOS

SE CAPTARON 10 PACIENTES CON HIPERTENSION INTRAOGCULAR, POSTERIOR A LA
ALIZACION DE TRABECULECTOMIA Y FRACASO DE LA MISMA, EL ESTUDIO SE REALIZO
| EL PERIODO DE 1 ANO, COMPRENDIDO ENTRE MAYO DEL 2600 A JUNIO DEL 2001, SE
CLUYERGN PACIENTES QUE CUMPLIERAN CON LOS CRITERIOS DE INCLUSION: AMBOS
XO8, MAYCRES DE 40 ANOS, PORTADORES DE GLAUCOMA DE ANGULO ABIERTO,
RRADO O GLAUCOMA SECUNDARIO, PACIENTES OPERADOS DE TRABECULECTOMIA
IE SE ENCONTRARAN DENTRO LOS DOS PRIMERGS MESES DE REALIZADA LA CIRUGIA
CON HIPERTENSION OCULAR; SE EXCLUYERON PACIENTES MENORES DE 40 ANOS,
N GLAUCOMA NEOVASCULAR, IRREGULARIDADES CORNEALES QGUE NO PERMITIERON
TOMA DE LA PIO (PRESION INTRAOCULAR), MUJERES EMBARAZADAS, OTRA CIRUGIAS

ESENTARON REACCION ALERGICA AL 5-FUI, GRANULOMAS EN EL SITIC DE
LICACION, PRESENCIA DE QUERATITIS PUNTEADA SUPERFICIAL QUE NG CEDIO AL
ATAMIENTC MEDICO Y LA AUSENCIA DEL PACIENTE A SUS CITAS.

EL GRUPC CONTROL SE MANEJO CON TRATAMIENTO TOPICO DE ACUERDO AL
MERO DE MEDICAMENTOS ANTIGLAUCOMATOSOS QUE FUERAN NECESARIOS
STA OBTENER UNA PIO (PRESION INTRAOCULAR) ACEPTABLE,

EL PROCEDIMIENTO CONSISTIO EN APLICAR 5-FU A UNA CONCENTRACION DE Smg/ml,
1A 2ml EN EL ESPACIO SUBCONJUNTIVAL, PREVIA COLOCACION DE GOTAS DE ANES
SICO (TETRACAINA), SE LOCALIZA EL SITIO DE LA TRABECULECTOMIA Y SE INYECTA,
STA FORMAR UNA PEQUENA BULA, DENTRGC DE LOS 90 A 180 GRADOS SUPERIORES
L SITIO DE REALIZADA LA TBC (TRABECULECTOMIA) POSTERIORMENTE SE
TRIBUYE LA BULA CON UN HISGPO, FINALMENTE SE LAVAN LOS RESIDUOS CON
LUCION FISIOLOGICA (2.3) SE CORROBORA LA PRESENCIA DE SEIDEL,

LA SINTOMATOLOGIA POSTERICR A LA APLICACION DE 5-FU INCLUYC SENSACGION DE
ERPQ EXTRANO POR A MISMA BULA EN UN INICIC Y POR LA PRESENCAI DE
ERATITIS PUNTEADA SUPERFICIAL {4,5), ESTA SE SOLUCIONG CON APLICACICN DE
sRIMAS ARTIFICIALES. NO HUBO ALTERACIONES EN LA AGUDEZA VIASUAL, NI LA
MPLICAPLICACION MAS GRAVE QUE APARECE REPORTADA (ENDOFTALMITIS) (2.4,6 )

PARA VALORAR EL EXITO. SE CLASIFICARON LOS RESULTADCS COMO SIGUE
XITC TOTAL AQUELLOS PACIENTES QUE NO UTILIZAN NINGUN MEDICAMENTO.,
XITO PARCIAL, AQUELLOS PACIENTES QUE UTILIZAN DE 1 A 2 MEDICAMENTCS
RACASO- AQUELLOS PACIENTES QUE UTILIZAN MAS DE 3 ANTIGLAUCOMATOSOS



ARA LOS PACIENTES DEL GRUPO CONTROL LA APLICACION DE MEDICAMENTGS
ITIGLAUCOMATCSOS, FINALIZO DE LA MANERA SIGUIENTE: 3 PACIENTES (80%),
INTI -NUAN UTILIZANDO 3 ANTIGLAUCOMATCSOS, 2 PACIENTES (40%) CONTINUAN
ILIZANDO 2 ANTIGLAUCOMATOS, LO QUE SE TRADUCIRIA COMO UN FRACASO EN EL
% DE LOS CASOS Y UN EXITO PARCIAL EN EL 20% DE LOS CASOS

’ARA LOS PACIENTES DEL GRUPO A EXAMINAR LCS RESULTADCS FUERON LOS
SUIENTES: 2 PACIENTES {40%), NO UTILIZAN NINGUN ANTIGLAUCOMATOSO,
ISTERIOR A LA APLICACION DE 5-FU (EXITO TOTAL), 1 PACIENTE (20%), UTILIZA 1 SOLO
ITIGLAU -COMATOSO, 1 PACIENTE {20%) UTILIZA 2 ANTIGLAUCOMATOSCS, (40 % DE
S PACIENTES CON EXITO PARCIAL). 1 PACIENTE (20%) UTILIZA TRES
TIGLAUCOMATOS (FRACASO AL TRATAMIENTO).

ABE MENCIONAR QUE LOS ULTIMOS DOS PACIENTES (CON 2 Y 3
TIGLAUCOMATOSOS), CONTABAN CON DANQ IMPORTANTE EN LOS CAMPOS
SUALES, Y QUE DESDE QUE FUERON CAPTADOS EN EL SERVICO DE GLAUCOMA SE
\WNEJARON CON TERAFIA MAXIMA, POR LO QUE DE INMEDIATC FUERON CANDIDATOS
TRABECULECTOMIA, ¥ A APLICACION DE 5-FU POR LA HIPERTENSION OCULAR,
TUALMENTE SE ENCUENTRAN CON 2 Y TRES ANTIGLAUCOMATOS CON PRESIONES
TRAQCULARES ESTABLES, CONTINUAN SU VIGILANCIA EN EL SERVICIO DE GLAUCOMA,
IGUAL QUE LOS PACINTES DEL GRUPQO CONTROL.

EL METODO ESTADISTICO FUE Chi CUADARADA CORREGIDA.



RESULTADOS.

SE INCLUYERON UN TOTAL DE 10 PACIENTES (10 GJOS) CON UN RANGC DE
EDLAD DE 45 A 85 ANOS SEIS CASOS CORRESPONDIERON AL SEXO FEMENINO Y
CUATRO AL MASCULING, FUERON 3 OJOS DERECHOS Y 6 IZQUIERDOS,

LOS PACIENTES PRESENTARON CUADRO CLINICO DE CARACTERIZADO POR
DOLOR (70%) Y OJC RCJO (60%), EL PERICDO PARA LA APLICACION DE 5-FU FUE DE
ENTRE 4 Y 6 SEMANAS, TENIENDO COMO MAXIMO 2 MESES

EN EL GRUPO A EXAMINAR SE OBTUVC EXITO TOTAL Y PARCIAL EN EL 80% DE
LCS CASOS, CON ADMINISTRACICN DE 1 A 2 TORICOS ANTIGLAUCOMATOSOS, LO
QUE SIGNIFICA CUMPLIMIENTO DEL TRATAMIENTO POR PARTE DEL PACIENTE.

NO SE OBSERVARCN ALTERACIONES DE LA AGUDEZA VISUAL, Ni PERDIDA DEL
CAMPO VISUAL POSTERIOR AL TRATAMIENTO

TODOS LOS PACIENTES CONTINUARON SU SEGUIMIENTC EN LA CONSULTA
EXTERNA DE GLAUCOMA CON VIGILANCIA DE LA PRESION INTRAOCULAR, SiTIO DE
LA TRABECULECTOMIA, FONDO DE GJO CON VALORACION DEL NERVIO OPTICO Y
CONTROL CAMPIMETRICO,



DISCUSION

NUESTRC GRUPO DE ESTUDIO FUE PEQUENO EN COMPARACION CON OTROS
ESTUDIOS REALIZADOS, LOS DATOS QUIZA NO SON MUY SIGNIFICATIVOS PERC
ESTO PRESENTA UNA OPURTUNIDAD MAS EN NUESTRO HOSPITAL PARA AQUELLOS
PACIENTES CON FRACASO DE TRABECULECTOMIA, ADEMAS NOS BRINDA UN PANO-
RAMA DE LAS VENTAJAS Y COMPLICACIONES QUE NOS PRESENTARIA NUESTRA
PCBLACION, YA QUE NO SE HABIA HECHO UN ESTUDIO SIMILAR CON ESTE ANTIME
BOLITO, EL ANTIMETABOLITO MAS USADADC EN NUESTRO HOSPITAL ES LA
MITOMICINA, PERO EN OCASIONES NO SE ENCUENTRA EN EXISTENCIA O EL
PACIENTE AUN CON APLICACION DE MITOMICINA TRANSOPERATORIA, CONTINUA
MANEJANDO HIPERTENSION OCULAR, POR LO QUE £l 5-FU ES OTRA ALTERNATIVA.

LA INCOMODIDAD DEL METODQ, ES LA APLICACION DE MANERA SUBCONJUNTIVAL
EN VARIAS DOSIS, LAS CUALES TUVIERON COMO TOPE MAXIMO 10 DOSIS, PERO SE
OBSERVO QUE LA PRESION INTRAOCULAR CCOWMENZO A DISMINUIR ENTRE (A
CUARTA Y LA QUINTA DOSIS, PRESENTANDO EL CASO DE UNA PACIENTE QUE SOLO
BASTARON 4 DOSIS, PARA OBTENER UNA PIO DE 14 mmHg, Y CONTINUAR CON UNA

PIO DURANTE SU VIGILANCIA DE 16 mmHg, PARA EL RESTO DE LOS PACIENTES
OSCILARCNENTRE 9 Y 10 DOSIS.

DENTRO DE LAS COMPLICACIONES MAS FRECUENTES POSTERIOR AL USO DE 5-
FU APLICADO DE MANERA SUBCONJUNTIVAL EN LA LITERATURA (, 45 ) SE
ENCUENTRA REPORTADA LA QUERRATITIS PUNTEDA SUPERFICIAL DESDE 1 SOLO
CASC, HASTA EL 40%, NOSOTROS SOLO LO CBTUVIMOS DE MANERA TRANSITORIA
POSTERIOR A LA APLICACION (LOS PRIMEROS DOS DIAS) DE 5-FU, EL PACIENTE LO
MANIFIESTC COMC SENSACION DE CUERPO EXTRANO, DICHA SINTOMATOLOGIA
FUE CORREGIDA CON LAGRIMAS ARTIFICIALES

OTRAS COMPLICACIONES DESCRITAS SON LA HIPOTCNIA OCULAR, DE LA CUAL

NO TUVIMOS UN SOLO CASC, YA QUE LA MINIMA PRESION INTRACCULAR FUE DE 14
mmHg. ADEMAS DE QUE ESTA COMPLICACION SE PRESENTA MAS FRECUENTE
MENTE EN LA APLICACION DE 5-FU INTRAOPERATORIA, REPORTANDO HIPOTONIAS
DE HASTA & mmHg. CON SUS COMPLICACIONES SUBSECIENTES COMO EDEMA
MACULAR,  DESPRENDIMIENTO COROIDEC. EL  MAYOR NUMERC DE
COMPLICACIONES DE 5-FU SE ENCUENTRA REPORTADO EN LA APLICACION
INTROPERATORIA, POR LO QUE FUE OTRC MOTIVO PARA QUE NOSOSTROS
DECIDIERAMOS APLICARLO EN EL POSOPERATORIO (8,7)
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LA COMPLICACION MAS SERIA, LA ENDOFTALMITIS (8,9) QUE SE PRESENTA AL
REALIZAR LA TRABECULECTOMIA CON O SIN LA UTILIZACION DE ANTIMETABOLITOS,
(10}, NO SE ENCCNTRO EN ESTE ESTUDIO.

SE PRESENTO EN DOS OCASIONES HEMORRAGIAS SUBCONJUNTIVALES AL
MOMENTO DE LA APLICACION, LAS CUALES SOLO FUERON ViGILADAS. SE PIDIC
COOPERACION AL PACIENTE Y SE TUVC SUMG CUIDADO EN LAS APLICACIONES DE
TCDOS Y POSTERIORES.




CONCLUSIONES.

CONCLUIMOS ENTONCES QUE EL 5-FU ES UNA ADECUADA ALTERNATIVA PARA
AQUELLO PACIENTES CON FRACASC A LA TRABECULECTOMIA, EL INCONVENIENTE
EN SU FORNA DE APLICACION Y EL NUMERO DE DOSIS, NO SE RESTA IMPORTANCIA
A LA COOPERACION POR PARTE DEL PACIENTE AL MOMENTO DE APLICARLA, YA
QUE SOLO SE REALIZA CON ANESTESIA TOPICA
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PRESION INTRAGCULAR mmHg
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