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Resumen

Objetivos: Presentar un extraño caso de glaucoma secundario a la posición en prono en una cirugía
de raquis.

Métodos: Paciente mujer de 64 años que es intervenida de estenosis cervical C3-C6 y mielopatía
secundaria siendo colocada en posición prono para realización de laminoplastia C4-C6 y artrodesis a
masas laterales C3-C6 bilateralmente. Tras la intervención, presenta una evolución favorable, sin
focalidad neurológica de novo y siendo dada de alta a las 72h. A la semana de la intervención
comienza con clínica de dolor ocular y pérdida de visión progresiva en ojo derecho, siendo
diagnosticada de glaucoma agudo e intervenida para evitar la pérdida visual completa.

Resultados: Tras hacer una revisión de la literatura, se trata de una complicación posible, aunque
muy infrecuente, en la que la posición en prono, muy habitual en nuestra práctica clínica de cirugía
de raquis, produce un aumento de la presión intraocular (PIO), y secundariamente glaucoma agudo.

Conclusiones: A la hora de colocar a un paciente en posición prono se recomienda tener en cuenta
aquellos pacientes que presentan antecedentes oculares y tomar medidas para evitar el aumento de
la PIO, y de esta forma la aparición de una glaucoma agudo y déficit visual.
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