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» Resumen

Objetivo: Identificar los princi-
pales hallazgos oftalmolégicos
patolégicos en embarazadas
que fueron remitidas a la con-
sulta de oftalmologia del Po-
liclinico Docente Frank Pais
Garcia de Santiago de Cuba, de
enero a diciembre de 2009.

Métodos: Se realizé un estu-
dio descriptivo y transversal
cuyo universo estuvo consti-
tuido por 127 embarazadas que
fueron enviadas a la consulta
de oftalmologia por otro espe-
cialista del 4rea. Se utilizaron
las siguientes variables para
el estudio: grupos de edades,
edad gestacional, motivos de
remision y principales hallaz-
gos oftalmolégicos patolégicos.
Resultados: Del total de pacien-
tes embarazadas estudiadas,
57.5% estuvo comprendido en-
tre 15y 24 afios, y 86.6% acudid
en la primera mitad del emba-
razo. Dentro de las principales

» Summary

Objective: Identify the main
pathologic ocular findings in
pregnant women were referred
to the ophthalmology Teaching
Polyclinic Frank Pais Garcia
at Santiago de Cuba, from
January to December 2009.
Methods: A descriptive and
transverse study was compo-
sed of 127 pregnant women
were sent to other ophthal-
mology specialist area. The fo-
llowing variables were used for
the study: age groups, gesta-
tional age, reasons for referral
and main pathological ocular
findings.

Results: Of all pregnant pa-
tients studied, 57.5% was
between 15 and 24 age, and
86.6% came in the first half of
pregnancy. Among the main
causes for which they were
sent, 33.9% did so by chronic
hypertension study, followed
by other causes (18.9%), such
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causas por las que fueron remitidas, 33.9% lo hizo por
estudio de hipertensién arterial crénica, seguido de
otras causas (18.9%), como conjuntivitis y queratitis;
hubo muy pocos hallazgos oftalmoldgicos patoldgicos
encontrados siendo el fundamental la sospecha de
glaucoma (8.7%).

Conclusiones: Las hallazgos oftalmoldgicos patolégi-
cos en embarazadas fueron poco frecuentes en este
estudio comportandose de forma similar a otras ca-
suisticas revisadas sobre este tema al repercutir de
forma integral en la salud visual.

» Introduccion

En Cuba, una de las fortalezas de la Atencién Pri-
maria de Salud, desde la década de los ochentas,
ha sido el proceso de proyeccién comunitaria de
las especialidades hospitalarias entre las que se
encuentra la oftalmologia, con una descentraliza-
cién del segundo nivel de atencién a municipios y
policlinicos para la capacitacién de los recursos
humanos, la asistencia médica, la investigacién y
la conduccién de sus programas con el objetivo de
incrementar la calidad de los servicios que se brin-
dan y la satisfaccién de la poblaciéon (1).

En la actualidad, todos los policlinicos cuen-
tan con los recursos materiales y humanos primor-
diales para realizar una consulta con eficacia en
la atencién primaria, para resolver los problemas
visuales basicos de la poblacién y remitir a la aten-
cién secundaria sélo los necesarios (2,3).

Dentro de los pacientes que acuden a dichas
consultas se encuentran las embarazadas remiti-
das por los médicos de los consultorios, en caso de
no estar siendo seguidas hospitalariamente, y por
otros especialistas de las dreas de salud; otras, acu-
den derivadas por los servicios hospitalarios para
ser valoradas inicialmente en el nivel primario de
salud y, en caso necesario, ser remitidas al secun-
dario. Esto se debe a que los cambios fisioldgicos,
bioquimicos y anatémicos que ocurren durante la
gestacion son extensos y pueden ser sistémicos o

as conjunctivitis and keratitis, there were very few ocu-
lar findings were found to be the fundamental patholo-
gical suspicion of glaucoma (8.7%).

Conclusions: The pathological ocular findings were
uncommon in pregnant women in this study behaved
similarly to other cases reviewed on this topic compre-
hensively impact on eye health.

locales. Muchos de estos van a regresar a su es-
tado pregestacional entre el parto y las seis semanas
del puerperio. Estos cambios fisiolégicos normales
logran un entorno saludable para el feto, sin com-
promiso de la salud materna. En muchos sistemas,
sin embargo, la actividad estard incrementada. Es
importante tener en cuenta que durante el emba-
razo puede haber también enfermedades previas,
diagnosticadas o no, que repercuten sobre los dife-
rentes aparatos o sistemas dentro de los cuales se
destaca el aparato visual (4).

En nuestro pafs, y particularmente en la
provincia Santiago de Cuba, no existen hasta el
momento estudios que muestren relacion entre la
oftalmologia y el embarazo, no se han investigado
los hallazgos oftalmoldgicos asociados al proceso
de gestacién o comprobado si los que se muestran
en investigaciones anteriores de otras latitudes se
ponen de manifiesto en esta regién. Todos estos
elementos, una vez identificados, permitirdn trazar
estrategias de prevencion de problemas de salud
oftalmoldgicos, dirigiendo acciones a individuos,
familias y comunidades. Lo anterior contribuird
a elevar el estado de salud de dicha poblacién y a
poder establecer comparaciones en afnos venideros
tomando este estudio como punto de referencia.

El Servicio de Oftalmologia del Policlinico Do-
cente Frank Pais Garcia, en la provincia Santiago de
Cuba, proporciona asistencia médica ocho horas
tres veces a la semana y abarca una poblacién de
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11754 habitantes correspondientes a dos consejos
populares, Agiiero-Mar Verde y Manuel Isla, distri-
buidos en 20 consultorios del Médico de Familia,
al cual tributan un gran nimero de pacientes con
afecciones oftalmolégicas y, dentro de ellos, las
embarazadas.

Por este motivo, se decidi6 realizar esta inves-
tigacién con objeto de identificar los principales
hallazgos oftalmolégicos patolégicos en embara-
zadas que fueron remitidas a la consulta de oftal-
mologia del Policlinico Docente Frank Pais Garcia
de Santiago de Cuba por otro especialista del area.

» Métodos

Se realizé un estudio descriptivo y transversal,
cuyo universo estuvo constituido por 127 embara-
zadas que fueron remitidas a la consulta de oftal-
mologia del Policlinico Docente Frank Pais Garcia
por otro especialista del drea (médico general inte-
gral, ginec6logo o de medicina interna) de enero a
diciembre de 2009.

A todas las pacientes se les realizé en la propia
consulta un examen oftalmoldgico completo, tanto
subjetivo como objetivo, medicién de la agudeza
visual con cartilla de Snellen, vision de colores con
prueba de Ishihara, biomicroscopia del segmento
anterior en ldmpara de hendidura Carl Zeiss, oftal-
moscopia directa, toma de la presién ocular con
tondémetro plano de Goldmann y estudio de la mo-
tilidad ocular.

Se utilizaron las siguientes variables para el
estudio: grupos de edade, edad gestacional, moti-
vos de remision y principales hallazgos oftalmo-
légicos patoldgicos. Para el mejor manejo de las
variables del estudio se considerd la siguiente cla-
sificacién acerca de los efectos del embarazo sobre
el aparato ocular (5):

1. Cambios oculares fisioldgicos del embarazo.

2. Situaciones patolégicas que aparecen du-

rante el embarazo.

3. Efectos del embarazo sobre enfermedades

o situaciones patoldgicas previas, cuyo cur-
so puede modificarse durante ese proceso.

No se consideraron los cambios fisiolégicos du-
rante el embarazo, pues la mayoria de los casos los
presento sin elementos significativos a sefialar.

Para dar salida al objetivo, se procedié a uti-
lizar como medidas de resumen, nimeros abso-
lutos y porcentaje para las diferentes variables. La
informacién fue recogida y llevada a tablas de
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vaciamiento confeccionadas al efecto con el proce-
sador estadistico SPSS versién 11.5. Los resultados
se muestran a través de cuadros y grédficos. La in-
vestigacion se realizé bajo los principios éticos de
respeto y anonimato a las embarazadas que par-
ticiparon, asi como con la obligacién de potenciar
los posibles beneficios del estudio y reducir posi-
bles danos y equivocaciones.

» Resultados

Del total de pacientes embarazadas estudiadas,
57.5% estuvo comprendido entre los 15 y los 24
afios de edad. En cuanto a la edad gestacional,
86.6% acudio en la primera mitad del embarazo.
Al analizar las principales causas por las que fue-
ron remitidas dichas gestantes a la consulta
de oftalmologia, se evidencié que 33.9% lo hizo
por estudio de hipertensién arterial crénica, segui-
do de otras causas (18.9%) como conjuntivitis y
queratitis (Grafica 1).

Finalmente, hubo muy pocos hallazgos oftal-
moldgicos patoldgicos encontrados en el estudio
siendo el fundamental la sospecha de glaucoma en
8.7% (Cuadro 1).

» Discusion

La consulta de oftalmologia en un Policlinico atien-
de a toda la poblacion perteneciente a sus consejos
populares, a partir de los cinco afos de edad, con
preferencia remitidos por un especialista del drea y
algunas urgencias o traumatismos oculares senci-
llos que lleguen. Varios autores plantean que dicha
consulta comunitaria facilita el diagndstico precoz
y oportuno de muchas patologias que antes debian
ser diagnosticadas y seguidas en el nivel hospita-
lario (1,6,7). Por otro lado, también favorece la
realizacién de la pesquisa activa oftalmoldgica que
ha sido un hecho inédito en los ultimos anos y se ha
definido como: “...el verdadero diagnédstico del es-
tado de salud de una poblacién y el mds grande
avance que pueda concebirse para elevar las pers-
pectivas de vida del ser humano en la actualidad.”
(8)

En este periodo analizado se encontrdé que de
las embarazadas que acudieron a consulta, predo-
minaron las menores de 35 afnos y especificamente
el grupo de 15 a 24 afios. Esto se debe al trabajo
realizado por el Sistema Nacional de Salud en cada
uno de sus niveles de atencién en relacién con el
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Grafica 1. Embarazadas atendidas en consulta de oftalmologia
segun motivos de remision.
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riesgo preconcepcional, la pesquisa activa de los
posibles casos de riesgo y el uso de los medios de
informacion para la informacion a la poblacién so-
bre temas de salud. Esto no coincide con algunos
estudios revisados donde hay un franco predomi-
nio de la gestacién después de los 35 afios como en
algunos pafses desarrollados, donde las mujeres
priorizan el desarrollo profesional y luego se de-
dican a la maternidad (9-11). Sin embargo, existen
paises subdesarrollados del continente africano
donde las edades coinciden con las de nuestro es-
tudio, pero no existe un seguimiento riguroso del
riesgo preconcepcional (12).

El Programa Cubano de Atencién Materno-In-
fantil (PAMI) establece dentro de sus prioridades
la captacién precoz del embarazo (antes de las 14
semanas) para lo cual se desarrollan una serie de
acciones lideradas por el médico de la familia y
el ginecologo (6,7). En este estudio, la mayoria de
las embarazadas que fueron remitidas, esta com-
prendidas en la primera mitad del embarazo lo
que garantizé un estudio integral de las mismas,
incluyendo la parte oftalmoldgica de los casos que
necesitaron valoracién por el especialista.

Dentro de las causas fundamentales de remi-
sién, hubo un predominio de la hipertension arte-
rial crénica, seguido de otras razones como infec-
ciones oculares, tanto conjuntivitis como queratitis.
Esto se debe a que existe una tendencia crecien-
te de la poblaciéon a padecer de enfermedades
crénicas no transmisibles como la hipertension,
siendo en nuestro estudio factible debido a que
las mismas tuvieron antecedentes familiares muy

Cuadro 1. Embarazadas atendidas en consulta de oftalmo-
logia segun principales hallazgos oftalmoldgicos patolégicos
relacionados con la gestacion.

Principales hallazgos oftalmolégicos N° %
Retinopatia diabética 1 0.8
Retinopatia hipertensiva 3 2.4
Degeneraciones retinianas 2 1.6
Glaucoma descompensado 1 0.8
Sospecha de glaucoma 11 8.7

Nota: No todas las pacientes presentaron hallazgos oftalmolégicos patolo-
gicos relacionados con la gestacion. En algunas, los hallazgos fueron mas
de uno.

cercanos lo que favorecié el aumento de las cifras
tensionales o ya eran hipertensas (13,14). En estos
casos se realiza una estrecha vigilancia oftalmo-
légica de una posible retinopatia por toxemia del
embarazo con la finalidad de evitar complicacio-
nes obstétricas, pues evoluciona con los mismos
hallazgos clinicos que la retinopatia hipertensiva y
pueden llegar a presentar eclampsia con mayor fa-
cilidad (11,14). La intensidad de los cambios obser-
vables en la retina estd en correspondencia con el
riesgo de mortalidad fetal y la posibilidad de dafo
renal en la madre. No obstante, en la casuistica no hubo
complicaciones de este tipo y se citd a estos casos
para otra consulta en la segunda mitad del emba-
razo. En el caso de las infecciones oculares que
fueron diagnosticadas predominé la conjuntivitis
seguida de las queratitis. Es precisamente en las
estructuras mds expuestas del globo ocular como
conjuntiva, cérnea y parpados que se producen
de forma usual este tipo de infecciones, pues alli
ocurre el primer contacto entre el agente bioldgico
y los mecanismos de defensa del huésped; poste-
riormente, y por contigliidad, se desplaza a otras
estructuras vecinas aunque puede existir infec-
cién ocular primaria en otras capas oculares o por
accién de infecciones sistémicas resultando estas
ultimas poco frecuentes (15). En sentido general,
se puede inferir que las condiciones higiénico-
sanitarias de la poblacién y las constantes perfora-
ciones de tierra en esta zona para restablecer el
servicio de acueducto, fueron favorables para pro-
mover la diseminacién de agentes infecciosos que,
junto al poco uso de gafas protectoras por parte
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de los pacientes, han influido en estos resultados.
Ademas, es necesario seflalar que en este periodo
estudiado coincidié la presencia de la epidemia
de conjuntivitis hemorrdgica (octubre-diciembre
2009) lo que elevé ain mas la cifra de estas en-
fermedades.

Finalmente, fueron pocos los hallazgos oftal-
moldgicos patolégicos encontrados en las emba-
razadas que fueron atendidas en la consulta de
oftalmologia, donde la sospecha de glaucoma ocu-
p6 el primer lugar (16,17). Esto se debe a la posible
morbilidad oculta que existe en esta drea de salud
sobre dicha enfermedad por lo que hay que incre-
mentar la labor de pesquisa activa aunque, en ge-
neral, es necesario destacar que hubo un correcto
manejo de los casos por el equipo multidisciplina-
rio de salud que atiende las embarazadas. El resto
de los hallazgos patolégicos (5,11,18) no fueron fre-
cuentes ni graves, por lo que se garantizé con parto
eutdcico en la mayoria de los casos y, en la minoria
que fue necesario, se indicé la operacién cesarea.

Es necesario conocer bien la fisiologia normal
de las embarazadas, con objeto de comprender los
procesos de enfermedades coincidentes durante
éste periodo. La atencién integral a la embarazada
incluye la valoracién por parte de un equipo mul-
tidisciplinario de especialistas que, al evaluar los
diferentes riesgos, deciden si se envia o no a inter-
consulta con otras especialidades, como oftalmo-
logia, segtin plantea el PAMI. En general, el trabajo
en cuanto a salud reproductiva debe comenzar
con un enfoque de riesgo desde la preconcepcién
para garantizar todo un proceso obstétrico y peri-
natal con grandes gratificaciones y alcanzar “el es-
tado completo de bienestar fisico, mental y social y
no solamente la ausencia de enfermedad durante
el proceso de reproduccién” (4,6).

» Conclusiones

La mayoria de las pacientes embarazadas estu-
diadas estuvo en el grupo comprendido entre los
15 y 24 anos, preferentemente durante la primera
mitad del embarazo, remitidas por lo general por
hipertension arterial crénica y otras causas como
las infecciones oculares, y se encontraron muy po-
cos hallazgos oftalmolégicos patolégicos siendo el
fundamental, la sospecha de glaucoma.
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