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INFORMACION DEL ARTICULO RESUMEN

Historia del articulo: Objetivo: Estudiar la eficacia del implante intravitreo de dexametasona (Ozurdex) en el tra-

Recibido el 24 de julio de 2014 tamiento del edema macular (EMQ) pseudofaquico.

Aceptado el 24 de noviembre de Material y métodos: Se ha realizado un estudio descriptivo observacional retrospectivo de un

2014 periodo de un ainio de duracién (desde el 1 de enero de 2013 hasta el 31 de diciembre del

On-line el 25 de marzo de 2015 2013) sobre todos aquellos pacientes con EMQ pseudofaquico tratados con dexametasona
intravitrea en el Hospital Universitario de La Ribera. Las variables a estudio son la agudeza

Palabras clave: visual (AV), el espesor macular y el tiempo de duracién del efecto del tratamiento.

Edema macular Resultados: Los resultados preliminares obtenidos muestran una disminucién del espesor

Pseudofaquia macular de 83,75 1. de media, comparando la media de los valores previos al tratamiento

Dexametasona (414 1) y los de un mes tras el tratamiento (330,25 u). La AV aumentd, con una AV media

Irvine-Gass pretratamiento de 0,3 mientras que la AV media al mes y a los 3 meses de tratamiento fue

Tratamiento de 0,575. La media de la duracién del efecto fue de 3,5 meses.

Conclusiones: El implante intravitreo de dexametasona (Ozurdex) es un posible tratamiento

para el sindrome de Irvine-Gass, dado que reduce el espesor macular y mejora la AV de estos
pacientes.

© 2014 Sociedad Espaiiola de Oftalmologia. Publicado por Elsevier Espaia, S.L.U. Todos

los derechos reservados.

Study of the effect of intravitreal dexamethasone implant in pseudophakic
macular edema. Preliminary

ABSTRACT

Keywords: Objective: To evaluate the efficacy of intravitreal dexamethasone implant on the treatment
Macular edema of pseudophakic macular edema (PME).

Pseudophakia Material and methods: A retrospective, observational, descriptive study was conducted on 4
Dexamethasone patients who received an intravitreal injection of dexamethasone implant due to PME in
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Irvine-Gass syndrome
Treatment

the period from 1st January 2013 to 31st December 2013 in the Hospital Universitario de
La Ribera (Alzira, Valencia, Spain). A complete ophthalmic examination was performed on

these patients. Best-corrected visual acuity (BCVA), macular thickness), and duration of the
effect of the treatment were studied.

Results: Atbaseline, the mean MT was 414 pm. After dexamethasone implant, mean values of

MT decreased to 330.25 pm at month one. The mean change from baseline MT was 83.75 pm.
The baseline mean BCVA was 0.3 and improved to 0.575 at month one and 3. The mean
duration of the effect of the treatment was 3.5 months.

Conclusions: Intravitreal dexamethasone implant is a possible treatment for Irvine-Gass syn-

drome as it improved visual acuity and reduced the macular thickness of these patients.
© 2014 Sociedad Espaiiola de Oftalmologia. Published by Elsevier Espaiia, S.L.U. All rights

reserved.

Introduccién

El edema macular quistico (EMQ) es el acimulo de liquido
extracelular entre la capa plexiforme externa y la capa nuclear
interna de la méacula, que se produce por una alteracién en la
permeabilidad de la barrera retiniana.

El EMQ producido tras la cirugia de cataratas se denominé
sindrome de Irvine-Gass®.

Cuando la extraccién de cataratas se realizaba con la
técnica intracapsular, la incidencia de EMQ era de un 60%.
Mas adelante, con las nuevas técnicas como la extraccién
extracapsular, dicho porcentaje se redujo a un 20-30%. Actual-
mente con el empleo de la facoemulsificacién se calcula una
incidencia de entre un 1y un 2%°.

Se consideran factores de riesgo la rotura capsular, la luxa-
cién de la lente intraocular (LIO), LIO en cdmara anterior,
pacientes diabéticos, con membrana epirretiniana y pacientes
con oclusién venosa de la retina®.

El tratamiento del EMQ persistente consiste, tal y como
indica la literatura, en el empleo de AINE tépico, los corticoi-
des tépicos o la inyeccién periocular posterior. En ocasiones,
pueden ser utiles los inhibidores de la anhidrasa carbénica via
sistémicay tépica, la triamcinolona intravitrea o los anti-VEGF
intravitreos; en algunos casos se puede considerar la vitrecto-
mia pars plana cuando el EMQ es resistente al tratamiento
médico?.

Hasta la fecha no estd indicado su uso en ficha técnica ni
existen ensayos clinicos al respecto, pero si existen publica-
ciones de algunos casos clinicos aislados en los que se utiliza
la dexametasona intravitrea para el EMQ pseudofaquico®.
Actualmente, por tanto, las Unicas indicaciones aprobadas
para el empleo del implante intravitreo de dexametasona
(Ozurdex) son el edema macular asociado a oclusién venosa
de la retina, el edema macular diabético y la uveitis no infec-
ciosa en el segmento posterior del ojo. Sin embargo, ante la
buena respuesta de nuestros pacientes que han sido tratados
con este farmaco por un sindrome de Irvine-Gass, nos plantea-
mos la realizacién de un estudio observacional retrospectivo, a
su vez apoyado por los datos ya obtenidos en un estudio
publicado en 2013 en el que el empleo de dicho farmaco dio
resultados estadisticamente significativos® para la valoracién
de larespuesta al tratamiento con dexametasona tras un EMQ
pseudofaquico.

El objetivo de este estudio es valorar si el tratamiento con
dexametasona intravitrea mejora el EMQ causado por la ciru-
gia de cataratas. Considerando, por tanto, como hipétesis nula
que el implante intravitreo de dexametasona no produce una
mejoria del sindrome de Irvine-Gass. Nuestra hipdtesis alter-
nativa defiende que el tratamiento con Ozurdex si mejora el
EMQ provocado tras la facoemulsificacién del cristalino.

Sujetos, material y métodos

En el trabajo actual se ha realizado un estudio descriptivo
observacional retrospectivo, serie de casos, en el que se
han recogido los datos de todos aquellos pacientes que a lo
largo de un afo han sido tratados con implante intravitreo de
dexametasona (Ozurdex) por la aparicién de un EMQ en el pos-
toperatorio de la cirugia de extraccién de catarata, excluyendo
a todos aquellos con EMQ previo o cirugia de retina anterior a
la facoemulsificacién.

La inyeccién del implante intravitreo de dexametasona
(Ozurdex) se ha llevado a cabo en quiréfano, pautando previa-
mente profilaxis antibidtica con ciprofloxacino tépico cada 8 h
los 3 dias previos a la inyeccién. Una vez en quiréfano, se rea-
liza antisepsia mediante povidona yodada en la zona periorbi-
taria y povidona yodada diluida en la superficie ocular tras la
colocacién del blefaroestato. Posteriormente se inyecta lido-
caina 2% subconjuntival para anestesiar la zona, y finalmente
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Figura 1 - Media del espesor macular previo al tratamiento,
al mes y a los 3 meses de evolucién tras el implante
intravitreo de dexametasona.
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