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RESUMEN. OBJETIVO. Establecer la prevalencia del 
Glaucoma Crónico Simple en Honduras en la población 
mayor de 40 años para Contribuir con ia salud pública de 
la población Hondurena y manejar programas de preven-
ción de la ceguera. 
MATERIAL Y MÉTODOS. Estudio prospectivo, 
transversal, descriptivo. Universo de 4S55 pacientes 
mayores de 40 años, evaluados en las diferentes brigadas 
oftalmológicas en e] país y en e] día del glaucoma. Pe-
riodo de estudio de julio de 1999 a octubre de 2001, 
realizando evaluación de presión infraocular por medio 
de la tonometría de Schiotz, evaluación de la cabeza del 
nervio óptico con oftalmoscopía directa y realizando 
campos visuales por pantalla tangente a todos los sospe-
chosos. 
RESULTADOS. De los 4855 pacientes examinadas a 
220 personas se le confirmó el diagnóstico de Glaucoma 
que nos determina una prevalencia de 4 5% de la pobla-
ción Hondurena mayor de 40 años, además se determinó 
una prevalencia de 5.5% en el sexo masculino, mayor 
que la encontrada en el sexo femenino (3.9%) Se 
estableció que el Glaucoma tiende a incrementar 
conforme aumenta la edad y se estableció una prevalen-
cia de 14.8% en la raza negra, mayor que en las otras 
razas. En Ja población con Glaucoma se identificaron 
diversos antecedentes personales patológicos como ser la 
hipertensión arterial y migraña que predisponen a la 
enfermedad. 
CONCLUSIÓN. La prevalencia del Glaucoma Crónico 
Simple en Honduras de la población mayor de 40 años es 
de 4.5%, siendo más frecuente en la raza negra y en el 
sexo masculino. 

PALABRAS CLAVE: Glaucoma, presión intraocular, 
cabeza del nervio óptico, campos visuales. 

ABSTRACT OBJECTIVE. To establish premíeme of 
simple chronic glaucoma in population oider than 40 
years in Honduras to contribute with public health and 
to manage blimdness prevetition programs. 

 MATERIAL AND METHODS. Is aprospective, trans-
versal and descripüve study with 4855 patients older 
than 40 years o/age that were evaluated di/ring different 
ophtalmological campaigns held throughout the country 
and on the glaucoma doy celebraüon. The study was 
realized from July, 1999 to October, 2001, performing 
an evaluaiion of intraocular pressure ustng Schiotz 
tonometry, direct fondoscopy and Tangent Screen Visual 
fields. 
RESVLTS. From 4885 examinedpatients, the diagnosis 
of glaucoma was confirmed in 220 cases which repre-
sents a prevahnce of 4.5% of population over 40 years 
of age; prevalence in mole sex (5.5%) was higher than 
female (3.9%). It was established that glaucoma tends to 
increase with age and was founded a higher prevalence 
in black race (14.8%) compared with other ethnic 
groups. The people with glaucoma had some pathologi-
cal antecedents as arterial hypertension and migraine 
that predispuses to the disease. 
CONCLUSIÓN. The prevalence of Simple Chronic 
Glaucoma in population older than 40 years in Hondu-
ras is 4.5%; is mustfrequent in black race and male sex. 

KEY WORDS: Glaucoma, intraocular pressure, 
optical nerve head screen visual fields. 
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INTRODUCCIÓN. 

El glaucoma es una neuropatía óptica progresiva de 
carácter multifactorial asociada a pérdida del campo 
visual; y es la segunda causa de ceguera en el mun-
do. 

La ceguera es la mayor discapacidad humana en el 
mundo, de acuerdo a la Organización Mundial de la 
Salud (O.M.S.) entre 41 y 52 millones de personas 
son ciegas o de baja visión. El 90% de ellos viven 
en países en vías de desarrollo y aproximadamente 
el 80% son ciegos por enfermedades curables o 
prevenibles (l). 

Los estudios de población muestran que el glauco-
ma afecta gente de todas las edades pero prevalece 
más después de alcanzar los 40 arlos de edad (2). En 
países desarrollados, el 50 % de la gente con glau-
coma no se da cuenta que tiene la enfermedad. En 
países en vías de desarrollo esta tasa es inclusive 
mayor (3). 

En estadísticas globales realizadas en 1996 por !a 
O.M.S. estimaban que el glaucoma a nivel mundial 
para el año 2000 estaría afectando unos 66.7 millo-
nes de personas, con 6.7 millones de ciegos por esta 
patología (4). 

La prevaiencia del glaucoma en población de raza 
blanca oscila entre 0.4% y 4.1% (5). Varia de unos 
países a otros y aumenta con la edad. De hecho, el 
"Framíngham Eyes Srudy" reporta una prevaiencia 
de 1.4% a la edad de 52 a 64 años, aumentando a 
5.1% a los 65 a 74 años y 7.2% de los 75 a 85 años 
de edad (6). 

El glaucoma es más común en la raza negra: el 
estudio Barbados Eye, con participantes negros, 
mestizos y blancos reveló prevalencias de 7.0 %, 
3.3 % y 0.8 % respectivamente (7). Y en Santa 
Lucía un estudio reporta prevaiencia de 8,3% a 
16% en personas de raza negra mayores de 30 años 
(8). 

La ceguera por glaucoma entre la gente de raza 
negra es de 6 a 8 veces más alta, en promedio el 
glaucoma se desarrolla diez años antes en pacientes 
de raza negra que en pacientes de otras razas (1,9). 

En Honduras no hay estudios ni datos estadísticos 
que nos revelen la prevaiencia de esta patología y 
nos orienten a realizar programas de prevención de 
la ceguera. Ya que el glaucoma es una patología 
asintomática y causa de ceguera se decide realizar 
este estudio a través de las brigadas oftalmológicas 
en las diferentes comunidades del país y para la 
población de Tegucigalpa en el "DÍA DEL 
GLAUCOMA"; con el fin de determinar la preva-
lencia de Glaucoma Crónico Simple en Honduras. 

MATERIAL Y MÉTODOS. 

El presente es un estudio prospectivo, transversal 
descriptivo realizado en el periodo de julio de 1999 
a octubre de! 2001, en las siguientes comunidades: 
Corozal, Atlántida; Trujilío, Colón; Cucuyagua, 
Copan; Peña Blanca, Cortes; Minas de Oro, Coma-
yagua; Cabezas, Choluteca; El Paraíso, El Paraíso; 
San Isidro, Intibuca; Wanpusirpi, Gracias a Dios; 
Coloíaca, Lempira; San José de Chinada, La Paz, 
San Marcos de Ocotepeque, Ocotepeque; Campa-
mento, Olancho; Arada, Santa Bárbara; Corcovado, 
Valle; y Tegucigalpa, Francisco Morazán. 

El universo fue constituido por 4,855 personas 
mayores de 40 anos, que fueron examinadas durante 
"EL DÍA DEL GLAUCOMA" celebrado en la ciu-
dad de Tegucigalpa en el mes de Octubre durante 
estos tres años consecutivos, y en las brigadas mé-
dicas oftalmológicas en las comunidades ya descri-
tas. 

La población evaluada en Tegucigalpa fue convo-
cada por los diferentes medios de comunicación 
masiva de la capital. Mientras que la población del 
interior del país fue reclutada por medio de organi-
zaciones públicas y/o privadas que laboran en cada 
comunidad para el beneficio de la salud, prefirién-
dose instituciones dependientes de la Secretaria de 
Salud. 

A. toda la población examinada se le aplicó un ins-
trumento para recopilar datos generales, edad, raza 
y procedencia; hábitos como ser consumo de taba-
co, alcohol y otras drogas y antecedentes persona-
les patológicos como ser hipertensión arterial, mi-
graña, vasculopatías periféricas, miopía y diabetes 
mellitus. 
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Se practicó un examen físico constituido por medi-
ción de la presión infraocular con el Tonómetro de 
Schiotz, definiéndose como normal entre 10 y 20 
mmHg y por arriba de estos valores como una hi-
pertensión ocular °0); evaluación de la cabeza del 
nervio óptico para determinar alteraciones en el 
anillo neuroretinal, palidez, hemorragias y relación 
copa/disco por oftalmoscopía directa (11). 

Con uno de los criterios anteriores que resultase 
alterado se consideró como sospechoso para glau-
coma y se le realizó un campo visual por pantalla 
tangente para confirmar el diagnóstico de la enfer-
medad. A estos pacientes se les inició el tratamiento 
médico y/o quirúrgico según ei caso, refiriéndose al 
servicio de Oftalmología del Hospital General San 
Felipe para su seguimiento. 
Toda la información fue tabulada y procesada en el 
Programa "Epi lnfo" versión 6.1, aplicándose las 
pruebas de Chi-cuadrado y valores de probabilidad. 

RESULTADOS.  

De las 4855 personas examinadas, se confirmó el 
diagnóstico de glaucoraa en 220 pacientes. Resul-
tando una prevalencia de 4.5% en la población hon-
durena mayor de 40 años. 

De la población evaluada en los 16 departamentos 
se identificó un mayor porcentaje en los departa-
mentos de Gracias a Dios, Comayagua y Atlántida 
(Cuadro 1). 

En la población masculina examinada mayor de 40 
años se estableció una prevalencia de 5.5% y en la 
población femenina mayor de 40 años una preva-
lencia de 3.9%. 

La edad que se confirmó el diagnóstico de glauco-
ma tiene una tendencia a incrementar conforme 
aumenta la edad de la población (Cuadro 2). 

La población evaluada correspondió a personas de 
los diferentes grupos raciales de nuestro país encon-
trándose una mayor prevalencia en la raza negra 
con 14.8% (Cuadro 3). 

En los pacientes que se confirmó el diagnóstico de 
glaucoma se determinó qué estos tienen antecedentes 
de consumo de tabaco en 25% y antecedentes de 
consumo de alcohol en 31%; además, se estableció 
en esta población antecedentes personales patológi-
cos que piedisponen a esta enfermedad corno ser la 
hipertensión   arterial   y   la  migraña   (Gráfico   1). 
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En la evaluación clínica realizada a los 220 pacien-
tes diagnosticados con glaucoma encontramos que 
la presión infraocular por tonometría de Schiotz fue 
en 65% de ios casos dentro de los rangos normales 
de presión intraocular (Cuadro 4). 

 

DISCUSIÓN. 

Eí estudio nos muestra una prevalencia de 4.5 % de 
toda ía población en general examinada. Dato que 
concuerda con las estadísticas mundiales reportadas 
en otros estudios (5,7). 

En este estudio se determinó que hay una tendencia 
de incremento porcentual conforme aumenta la 
edad, dato similar a lo reportado mundialmente (6). 

Se pudo determinar en este estudio que la prevalen-
cia de glaucoma en pacientes de raza negra es de 
14.8% dato que coincide con otros estudios realiza-
dos en Barbados y Santa Lucía (7,8,12). 

En la población que se diagnosticó con glaucoma 
se identificaron antecedentes de consumo de tabaco 
y alcohol como factores predisponentes a esta en-
fermedad, coincidiendo con lo descrito por M. B. 
Shields(10). 

Se determinaron diferentes antecedentes persona-
les patológicos en la población que se diagnosticó 
con glaucoma, similar a lo descrito en otras litera-
turas (10,13). 

En este estudio demostramos que los niveles de 
presión intraocular en los pacientes con glaucoma 
en su mayoría son en el rango de presión normal, lo 
cual coincide con la literatura mundial (14). 

Por todo lo anterior se concluye que: 

• La prevalencia de Glaucoma Crónico Sim-
ple en la población hondurena mayor de 40 
años es de 4.5%. 
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• La  prevalencia   del      Glaucoma  Crónico 
Simple en Honduras en la población   mas 
culina mayor de 40 anos es de 5.5%. 

• La raza negra     de  Honduras tiene una 
prevalencia de Glaucoma Crónico Simple 
de 14.8%. 
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