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Objetivo: Evaluar el bloqueo anestésico proporcionado por la anestesia tépica de contacto
(ATC) en cirugia de estrabismo en pacientes adultos. Analizar el dolor postoperatorio y
el resultado quirdrgico obtenido mediante ATC y compararlo con la anestesia general
(AG).
Metodologia: Estudio de cohortes longitudinal prospectivo en pacientes adultos interveni-
dos de estrabismo mediante ATC o AG. Se midié la intensidad del dolor percibido por los
pacientes durante el desarrollo de la intervencién y en el periodo postoperatorio mediante
la Escala Numérica del Dolor (END). Se evalué el éxito del resultado quirirgico, considerado
como una desviacién ocular residual < 10 dioptrias prismaticas.
Resultados: Se intervino a un total de 23 pacientes con ATC y a 26 con AG. Durante el desarro-
llo de la intervencién quirirgica, la intensidad del dolor padecido por los pacientes del grupo
ATC fue de 3,17 +2,44. No hubo diferencias entre el grupo ATC y el grupo AG en la inten-
sidad de dolor en el postoperatorio inmediato (2,13 42,39 vs. 2,77 42,18 respectivamente;
p=0,510) ni durante el primer dia postoperatorio (3,22 + 2,84 vs. 3,17 + 2,73; p=0,923). El éxito
quirurgico fue significativamente mayor en el grupo ATC que en el grupo AG (78,3 vs. 73,1%;
p=0,019).
Conclusiones: La ATC proporciona un adecuado bloqueo sensitivo para poder llevar a cabo la
cirugia de estrabismo, logrando un control del dolor postoperatorio similar al obtenido con
la AG. La conservacién de la motilidad ocular que proporciona la ATC permite obtener un
mejor resultado quirdrgico.
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ABSTRACT

Objective: To evaluate the anesthetic block provided by contact topical anesthesia (CTA) in
strabismus surgery in adult patients. To analyze postoperative pain and surgical outcome
obtained by CTA compared with general anesthesia (GA).

Methodology: Prospective longitudinal cohort study of adult patients undergoing strabismus
surgery by CTA or GA. The intensity of pain perceived by patients during the course of surgery
and in the postoperative period was measured using Numerical Pain Scale. The success of
the surgical outcome, considered as a residual ocular deviation <10 prism diopters, was
evaluated.

Results: Twenty-three patients were operated using CTA and 26 using AG. During the course
of surgery, pain intensity experienced by patients in ATC group was 3.17 & 2.44. There were
no differences between CTA group and AG group in the intensity of pain in the immediate
postoperative period (2.13 +2.39 vs. 2.77 4+ 2.18, respectively; P=.510) and during the first pos-
toperative day (3.22 +£2.84 vs. 3.17 £2.73; P=.923). Surgical success was significantly higher
in the CTA group than in the GA group (78.3 vs. 73.1%; P=.019).

Conclusions: CTA provides adequate sensory block to perform strabismus surgery. The control
of postoperative pain is similar to that obtained with AG. Conservation of ocular motility
providing CTA enables better surgical outcome.

© 2015 Sociedad Espaiiola de Oftalmologia. Published by Elsevier Espaiia, S.L.U. All rights

reserved.

Introduccién

La anestesia tépica es utilizada en multitud de procedimientos
quirdrgicos oftalmolégicos, entre ellos, la cirugia de estra-
bismo. Numerosos autores defienden el uso de esta técnica
anestésica para la correccién del estrabismo en pacientes
adultos’™. El uso de anestesia topica permite evitar los riesgos
de la anestesia general y otras técnicas de anestesia locorre-
gional. Ademas, aporta otros beneficios, como una menor
incidencia de reflejo oculocardiaco durante la intervencién®,
una disminucién de las nduseas y vémitos postoperatorios®®
y un mejor control del dolor postoperatorio’-. Otra caracte-
ristica que posee la anestesia tépica es la preservacién de la
motilidad ocular, que permite explorar la alineacién de los ejes
oculares durante el desarrollo de la intervencién quirdrgica y
ajustar la posicién ocular de forma més precisa®*°.

Sin embargo, aunque la anestesia tépica permita llevar a
cabo la cirugia de estrabismo sin grandes inconvenientes, hay
algunos casos en los que el paciente puede percibir molestias
en el momento de la diseccién y manipulacién muscular’=.
Mientras que la sensibilidad de la conjuntiva y de los tejidos
mas superficiales se bloquea sin problemas, las estructuras
mas profundas suelen permanecer sensibles y pueden ser esti-
muladas durante el transcurso de la operacién.

La anestesia topica de contacto (ATC) es una variante de la
anestesia tépica que consiste en la aplicacién sobre la superfi-
cie ocular de una esponja de gelatina empapada en anestésico
local. De esta forma se busca conseguir una mayor penetracién
del anestésico local y obtener una anestesia mas profunda
y confortable. La ATC ha sido empleada de forma satisfacto-
ria en diversos procedimientos quirtrgicos oftalmolégicos,

como la cirugia de cataratas y la trabeculectomia’®'>. En
cirugia de extraccién de catarata, la ATC permite realizar
la intervencién sin dolor, sin necesidad de sedacién y con
una excelente colaboracién por parte del paciente'®. En
cirugia de trabeculectomia se ha observado ausencia de dolor
durante maniobras potencialmente dolorosas, como son la
iridectomia o la termocoagulacién de vasos conjuntivales’.
Estd demostrado que el uso de ATC en cirugia de trabecu-
lectomia proporciona una menor intensidad de dolor tanto
intraoperatorio como postoperatorio en comparacién con la
anestesia tépica convencional’®.

La ATC también ha sido utilizada de forma segura y efi-
caz en cirugia de estrabismo en adultos, al proporcionar un
adecuado control del dolor y evitar el uso de anestesia gene-
ral (AG)"/'°. No obstante, los estudios realizados son escasos y
limitados, y no se han efectuado comparaciones con la AG, que
es el método mas comun para llevar a cabo este tipo de inter-
venciones. No han sido valorados de forma precisa el control
del dolor postoperatorio ni el resultado de la alineacién ocular
que ofrece el uso de ATC en este tipo de intervenciones.

Presentamos un estudio de investigacién realizado en
nuestro centro con el objetivo de evaluar el bloqueo anestésico
proporcionado por la ATC en cirugia de estrabismo en pacien-
tes adultos, y comparar el control del dolor postoperatorio y
la alineacién ocular obtenidos mediante ATC y AG.

Sujetos, material y método

El proyecto fue elaborado siguiendo la normativa promulgada
por la Declaracién de Helsinki sobre principios éticos para
investigacién médica en seres humanos, y fue valorado y
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