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Estimado editor, 

Durante la última década el uso de la ecografía ocular se ha fomentado para las 

gestantes con preeclampsia, máxime al considerar su utilidad para valorar las 

arterias uterinas, y también por constituir una valiosa herramienta complementaria 

para pacientes, cuya evaluación velocimétrica por Doppler de la arteria uterina no es 

concluyente. En estos casos el empleo de la ecografía Doppler de arteria oftálmica 

revela si los resultados maternos son adversos, al relacionar estos últimos con el 

aumento de los valores picos de velocidad. 
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A pesar que existen diferentes autores(1,2,4) que revelan la importancia del uso de 

esta técnica diagnóstica en cuestión, no se precisa de un consenso teórico, que 

desde la práctica, permita establecer rangos que arrojen resultados específicos, por 

lo que no se debe establecer una dicotomía entre los resultados en la evaluación 

flujométrica por ultrasonido Doppler, y la dimensión biológica del paciente. Se 

deberá considerar la edad, los antecedentes patológicos personales, e incluso el 

color de la piel, para a partir de los resultados de las investigaciones (dentro del 

complejo entramado que aflorará) poder conformar un criterio, y establecer algunas 

recomendaciones. Todo lo antes mencionado demuestra una vez más la utilidad de 

esta novedosa técnica diagnóstica revolucionaria en el manejo actual de la 

preeclampsia, como otra alternativa para las gestantes cuya arteria uterina sea de 

difícil evaluación. 

Es propósito de los autores informar a los lectores sobre los parámetros del Doppler 

de la arteria oftálmica que ofrecen utilidad para identificar cambios velocimétricos 

de estructuras vasculares retrobulbares. Como recomendación se acentúa la 

posibilidad que las gestantes con preeclampsia, transiten con las presiones 

intraoculares, significativamente más altas en ambos ojos al inicio de la gestación, 

y a las 24 h después del parto, según Onwudiegwu y otros.(1) En este sentido se 

recomienda tomar en cuenta los valores que referenciamos a continuación.  

 

 El índice de pulsatilidad medio oscila entre 2,1 ± 0,4 en los controles de 

preeclampsia (p < 0,001) y el índice de resistencia 0,83 ± 0,27 (p =0,01).  

 El Doppler de la arteria oftálmica deberá constituir un método 

complementario de uso obligatorio para la preeclampsia, y reflejar el alto 

rendimiento para el diagnóstico de la enfermedad, en la que se estima que la 

velocidad pico sistólica y el índice de resistencia tendrán mejor precisión que los 

otros parámetros Doppler evaluados, según Diniz y otros.(2) 
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 El cociente de la velocidad pico sistólica (PSV) mejora la predicción de la 

preeclampsia como parámetro pronóstico, lo que es fundamental en la estimación 

flujométrica según Sapantzoglou y otros.(3) 

 Deberá existir una buena correlación entre la primera y la segunda medición 

de la velocidad pico de sistólica (PSV) del mismo ojo. Contrario a esto, entre la 

primera y segunda medición entre los dos ojos, existen diferencias estimables, 

según Sarno y otros.(4) 

 El ultrasonido Doppler de la arteria oftálmica es un marcador que permite 

distinguir el diagnóstico diferencial entre la preeclampsia y la crisis hipertensiva, en 

la que un punto de corte por encima de los 4 cm/s para preeclampsia grave, 

constituye un parámetro predictivo de 100 %, según Nuñez y otros.(5) 

 Las características maternas, la presión arterial media, el ultrasonido Doppler 

de la arteria uterina y la oftálmica son elementos necesarios para la evaluación 

integral de la gestante con preeclampsia. 

 

Finalmente es criterio de estos autores, que a medida que aumenten los valores 

picos de velocidad, como expresión de volumen del flujo sanguíneo en la ecografía 

Doppler de la arteria oftálmica, se hacen más frecuentes los resultados maternos 

adversos para la preeclampsia, lo que denota la importancia de conceder un mayor 

protagonismo a la enfermedad hipertensiva de la gestante para la predicción de la 

preeclampsia. 
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