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Este articulo resulta de especial interés porque estudios recientes sugieren que ciertos colirios
antiglaucomatosos pueden influir de forma especifica en el éxito de la cirugia filtrante, mas alla del
simple niumero de fdrmacos. En este contexto, la brimonidina destaca como posible factor de riesgo
independiente.

Brimonidina y su impacto en el postoperatorio de cirugia filtrante

e Enuna cohorte de 501 ojos, el uso preoperatorio de brimonidina se asocid con un riesgo casi
3 veces mayor de fracaso de trabeculectomia por hipertensién ocular (HR 2,87; 1IC 95%: 1,48—
5,57; p = 0,002), sin efecto similar para betabloqueantes, prostaglandinas o inhibidores de la
anhidrasa carbénica®.

e A3 afos, la probabilidad de éxito frente a fracaso por PIO elevada fue del 81,9% con
brimonidina vs. 93,36% sin brimonidina (p < 0,01, log-rank test)*.

e Encirugia de tubo de doble placa, el uso preoperatorio de brimonidina redujo un 68% la
probabilidad de éxito completo (sin medicacion), sugiriendo un patrén similar en otro tipo de
cirugia filtrante?.

Mecanismos sugeridos

Aungue ningun estudio demuestra directamente el mecanismo especifico de brimonidina, hay
distintas teorias.

-Toxicidad conjuntival por exposicidon crénica: multiples estudios muestran que una mayor exposicién
acumulada a medicacion tépica (“Glaucoma Medication Intensity Index” (GMII) elevado, afios de
tratamiento, nimero de farmacos) se asocia con peor supervivencia de la trabeculectomia,
probablemente por mayor inflamacién vy fibrosis de la conjuntiva y la cdpsula de Tenon®*.

Efecto inflamatorio especifico de brimonidina: se hipotetiza que la brimonidina induce cambios
proinflamatorios en la conjuntiva y la capsula de Tenon, favoreciendo la fibrosis y el fracaso del
“bleb”. Las reacciones alérgicas a brimonidina (conjuntivitis papilar, folicular, queratoconjuntivitis)
afectan al 5,5-25,7% de los pacientes y podrian alterar la respuesta cicatricial®.

-Efecto vasoconstrictor perioperatorio vs. exposicién crénica: la brimonidina se usa como
vasoconstrictor intraoperatorio para reducir el sangrado subconjuntival, sin evidencia de
empeoramiento agudo de la filtracion®. Esto sugiere que el problema reside en la exposicidn crénica
preoperatoria, no en su uso puntual.

-Papel del conservante BAK: el cloruro de benzalconio (BAK), presente en la formulacion de
brimonidina al 0,2%, es proinflamatorio y proaptoético en tejido conjuntival. No obstante, el analisis
del articulo no encontré diferencias significativas entre formulaciones con y sin BAK, lo que apunta a
un efecto independiente de la propia brimonidina®.

Contexto con otros farmacos

¢ Una mayor intensidad de tratamiento previo (GMII alto) y mas afios de colirios se asocian con
mayor riesgo de fracaso a 1-20 afios>*°.



Entre las prostaglandinas, bimatoprost se asocia con mads fracaso de trabeculectomia y signos
de remodelado orbitario (DUES), reforzando el papel de ciertos farmacos en alterar la
respuesta tisular a la cirugia”®

En el estudio de Yang et al. (2026), betabloqueantes, prostaglandinas e inhibidores de la
anhidrasa carbdnica no mostraron asociacion significativa con el fracaso quirdrgico, lo que
convierte a la brimonidina en el Unico farmaco con efecto independiente identificado en esa
cohorte.

Conclusién

La evidencia disponible indica que la brimonidina preoperatoria se asocia de forma independiente con
peores resultados de trabeculectomia y cirugia de tubo, sobre un trasfondo ya conocido de que la
exposicion cronica a multiples colirios empeora la supervivencia filtrante. El mecanismo probable
implica cambios inflamatorios y fibroticos en conjuntiva y tejidos perioculares, aungue aln no esta
demostrado de forma directa. Son necesarios estudios especificos de mecanismo celular y tisular.
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