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PRESENTACION DE CASO

Drusen de papila. Informe de caso
Papillary Drusen. Case presentation
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RESUMEN

Se realiza el reporte de un caso, por presentar
asociacion poco descrita y con el objetivo de
exponer la importancia de la hipertension ocu-
lar como un factor de asociacién con glauco-
ma precedente. Se trata de una paciente que
aquejo dificultades visuales y en el fondo de
ojo se constatd borramiento y sobreelevacion
de ambas papilas, por lo que se decide su es-
tudio por tomografia de coherencia dptica y se
confirmé la presencia de drusens de papila bi-
lateral. La capa de fibras, se encontré disminui-
day el campo visual afectado. Al examen fisico
se detectd hipertensién ocular, para lo que se
utilizé tratamiento con colirio de Latanoprost,
esta asociacion no es frecuente. Se observé hi-
pertension ocular y pérdida campimétrica im-
portante, asi como de la capa de fibras. Se deci-
di6 tratar la hipertensién ocular concomitante,
para evitar consecuencias perjudiciales para la
visién. Se concluye que la hipertensién ocular
debe ser un factor a tener en cuenta, por la po-
sible asociacién de glaucoma como condicidn
preexistente.

Palabras clave: drusen papilar, drusas, defec-
tos campimétricos, hipertensién ocular, pseu-
dopapiledema

Descriptores: drusas retinianas; glaucoma; pa-
piledema; hipertensién ocular

ABSTRACT

A case report is made, with little described
association, it is a patient who complained of
visual difficulties and in the eye fundus efface-
ment and raised elevation of both papillae was
verified, for which it was decided to study it by
optical coherence tomography and the presen-
ce of bilateral papilla Drusens was confirmed.
The fiber layer was found diminished and the
visual field affected. The physical examination
detected ocular hypertension, for which treat-
ment with Latanoprost eye drops was used,
this association is not frequent. Ocular hyper-
tension and important campimetric loss as well
as loss of the fiber layer were observed. It is
decided to treat the concomitant ocular hyper-
tension, to avoid harmful consequences for vi-
sion.

Key words: papillary drusen, drusen, campime-
tric defects, ocular hypertension, pseudopapi-
lledema.

Descriptors: retinal drusen; glaucoma; papille-
dema; ocular hypertension
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INTRODUCCION

Los drusen de papila son una anomalia congé-
nita del nervio éptico de herencia autosémica
dominante, caracterizada por la presencia de
formaciones globulosas hialinas de 5 a 1 000
micras situadas por delante de la lamina cribo-
sa, contienen aminodcidos, acidos ribonuclei-
cos y calcio, de ahi su aspecto hiperecogénico
ultrasonografico.X Ocurre en un 3.4 a 24 por
cada 1 000 habitantes y es bilateral en un 75
%.Es una de las principales causas de pseudo-
papiledema.2

El ultrasonido ocular se considera el patrén
de referencia para su diagndstico. En la ultima
década se comienza a utilizar el tomdgrafo de
coherencia 6ptica en su estudio. En general los
pacientes son asintomaticos, aunque se puede
observar afectacion campimétrica.

Informacidn del paciente

Paciente femenina de 53 afios de edad con an-
tecedentes de salud, que acude por molestias
oculares y disminucién visual en ambos ojos
(AO), desde hace ocho meses. Niega antece-
dentes familiares de drusen papilar.
Antecedentes familiares positivos de glauco-
ma.

Examen oftalmoldgico

-Agudeza visual mejor corregida de 1.0 AO con
optotipo CP500, NIDEK.

-Tensidén ocular elevada en AO tomada en dife-
rentes ocasiones con tondmetro de aplanacién
de Goldmann AT 9000 en ldmpara de hendidu-
ra de Haag-Streit y ajustada segun la paquime-
tria.

-Medios transparentes en AO. Motilidad ocular
normal en AO.

-Reflejos pupilares con respuesta simétrica en
AO.

-Fondo de ojo y biomicroscopia posterior con
el lente aéreo de 90 dioptrias Ocular Max Field:
Papilas con borramiento marcado de sus bor-
des en AO y aspecto festoneado, se observa
presencia de lesiones sobreelevadas blanque-
cinas redondeadas, de diferentes tamafios en
el drea papilar en AO, ausencia de excavacion
fisioldgica, sin alteraciones vasculares, signos
de edema ni alteraciones maculares.

-Agudeza visual mejor corregida: 1.0 AO

Test de Ishihara: Ojo Derecho (0OD):21/21. Ojo
Izquierdo (01):21/21

-Ultrasonido ocular con Cine Scan modo B: Re-
tina aplicada AQ, imagen sobrelevada prepapi-
lar hiperecogénica AO.

-Tomografia de coherencia éptica con Tomo-

grafo Stratus 3000-6094 Carl Zeiss Meditec
Inc., Dublin, California.

Fig. 1. Alteraciones en la tomografia OD
A- Sobreelevacion del nervio Optico y presencia de multiples espacios
redondeados hiporeflectivos
B-Pérdida de la capa de fibras del nervio en sector temporal y superior
(representado con color rojo)

A B
Fig. 2 Alteraciones en la tomografia Ol
A-Sobreelevacidn del nervio Optico y presencia de multiples espacios
redondeados hiporeflectivos
B-Pérdida de la capa de fibras del nervio sector nasal y superior (repre-
sentado con color rojo)

-Campo visual con Octopus 101, test 32 dina-
mico: Reduccién concéntrica periférica simétri-
ca AO con relacién superficie-intensidad 111-3 y
V-4, para la precision de las isépteras limitan-
tes.

Evaluacion Diagnostica

Se realizé por el método clinico, auxiliados por
medios diagndsticos como el ultrasonido ocu-
lar y la tomografia de coherencia éptica, que
contribuyen al diagnéstico diferencial con otras
enfermedades.

Las interconsultas con las especialidades de
Neurologia y Medicina Interna, permiten des-
cartar enfermedades neuroldgicas o sistémi-
cas, asi como procesos infecciosos, inmunolo-
gicos, toxicos y se llega al diagndstico positivo
de drusen del nervio dptico.

Seguimiento, resultados e intervencion tera-
péutica

Se decide aplicar tratamiento con Latanoprost
0.005 %, producto de la Empresa Laboratorios
Farmacéuticos, La Habana, Cuba, colirio hipo-
tensor ocular analogo de las prostaglandinas
gue aumenta el drenaje uveoescleral, 1 gota
diaria en AO y seguimiento cada cuatro meses
con chequeo de agudeza visual mejor corregi-
da, presién intraocular y campo visual. Se logra
reducir las cifras tensionales y se continua su
seguimiento.
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DISCUSION

Los drusen ocurren en un 1 a 2.4 % de la po-
blacion general con distribucion bilateral
entre 75-85 % y en la poblacidon caucasica
mayormente.E! Los pacientes son asintomati-
cos, muchas veces constituye un hallazgo, la
agudeza visual rara vez se afecta, son mas fre-
cuentes las alteraciones campimétricas, como:
defectos arciformes, constriccién generalizada
y agrandamiento de la mancha ciega.l%

Los mecanismos fisiopatogénicos planteados
son: el compromiso del transporte axonal,
compresion directa de las fibras prelaminares
por las drusas e isquemia en la cabeza del ner-
vio optico.52

Quedan interrogantes sobre el verdadero ori-
gen de esta afectacion y el posible papel de la
hipertension ocular, que puede estar presente
en algunos casos.! Se plantea una estrecha re-
lacion causal entre los cambios campimétricos
y la hemodinamica de la irrigacidn vascular del
disco dptico.2 Autores® describen, que los
trastornos hemodinamicos estaban condicio-
nados, por el tamafio de los Drusen , por su
localizacién con respecto a la [dmina cribosa y
al sistema vascular intrapapilar.

Los pacientes con drusas del nervio optico tie-
nen riesgo de sufrir neuropatia dptica isquémi-
ca anterior (NOIA), oclusion de rama venosa, y
oclusion de vena central de la retina.22)

En este caso se descartaron las anomalias con-
génitas del nervio 6ptico y los tumores como el
Glioma, ya que no se observan imagenes carac-
teristicas y el papiledema por no presentar an-
tecedentes ni signos neuroldgicos asociados. El
meningioma de la via dptica anterior, que oca-
siona hemianopsia y la papilitis que aparece de
forma aguda con dolor y déficit visual.

El paciente recibe tratamiento con Latanoprost
al 0.005%, por su efecto neuroprotector y por
la pérdida de la capa de fibras constatada. In-
vestigadores2 plantean que el descenso de la
tensidn ocular en pacientes con drusen papilar
y neuropatia dptica retarda la progresion de la
neuropatia.

Autores,22 sugieren estudios con otro nivel
de evidencia, ante casos similares. No existe
consenso de tratamiento, cuando se produce
concomitancia con hipertensién ocular. En el
presente caso por tratarse de una paciente con
antecedentes familiares de glaucoma y por la
imposibilidad de descartar esta enfermedad,

es atendido.

Otros autores,*% recomiendan no utilizar neu-
roproteccién en normotensos, aunque no des-
carta su uso en la hipertension ocular.

Por lo que se concluye que la hipertensién ocu-
lar debe ser un factor a tener en cuenta, por
la posible asociacion de glaucoma como con-
dicion preexistente. Se deben realizar estudios
con mayor nivel de evidencia para protocolizar
estos casos.
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