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Resumen

Objetivos: Evaluar el efecto de la trombólisis intravenosa (TIV) en la recuperación visual y los
biomarcadores estructurales de la retina medidos con tomografía de coherencia óptica (OCT) en pacientes
con oclusión arterial de la retina (OAR), comparado con aquellos no tratados.

Material y métodos: Estudio observacional prospectivo de 92 pacientes con OAR aguda entre 2018 y 2024.
Se compararon variables clínicas (agudeza visual mediante protocolo ETDRS) y anatómicas (espesor
macular, capa de células ganglionares y capa de fibras nerviosas de la retina mediante OCT) entre pacientes
que recibieron TIV dentro de las primeras 4,5 horas y aquellos no tributarios a tratamiento. El seguimiento
fue de 12 meses.

Resultados: El 38,5% de los pacientes que recibieron TIV mejoraron ? 15 letras a la semana vs. 0% en el
grupo control (p = 0,005). El espesor macular en OCT alcanzó su pico a las 24 horas en el grupo tratado, con
reducción progresiva en la primera semana. En los no tratados, el pico fue a la semana, con resolución más
lenta del edema. La capa de células ganglionares mostró mayor preservación en pacientes tratados, mientras
que los no tratados se evidenció una atrofia progresiva. La capa de fibras nerviosas se adelgazó más
rápidamente en el grupo no tratado, lo que sugiere mayor neurodegeneración.

Conclusión: Este estudio sugiere que la administración precoz de tratamiento trombolítico en pacientes con
OAR podría mejorar el pronóstico visual, tanto mediante signos clínicos directos (mejoría de la agudeza
visual) como a través de marcadores estructurales objetivos evaluados por OCT.
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