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PREGUNTA 2: SEGUNDA CIRUGIA EN PACIENTES OPERADOS DE CATARATA

Pregunta solicitada: En pacientes operados de cataratas de 1 ojo, con anisometropia mayor a 3
dioptrias y cataratas con agudeza visual > a 0,3 ¢Se debe realizar cirugia en comparacién a no
realizar?

BUSQUEDA DE EVIDENCIA

Se realizd una busqueda general de revisiones sistematicas asociadas al tema de “cataratas
congénitas y adquiridas”. Las bases de datos utilizadas fueron: Cochrane database of systematic
reviews (CDSR); Database of Abstracts of Reviews of Effectiveness (DARE); HTA Database; PubMed,;
LILACS; CINAHL; PsychINFO; EMBASE; EPPI-Centre Evidence Library; 3ie Systematic Reviews and
Policy Briefs Campbell Library; Clinical Evidence; SUPPORT Summaries; WHO institutional Repository
for information Sharing; NICE public health guidelines and systematic reviews; ACP Journal Club;
Evidencias en Pediatria; y The JBI Database of Systematic Reviews and implementation Reports. No
se aplicaron restricciones en base al idioma o estado de publicaciéon. Dos revisores de manera
independiente realizaron la selecciéon de los titulos y los resimenes, la evaluacion del texto
completo y la extraccidn de datos. Un investigador experimentado resolvié cualquier discrepancia
entre los distintos revisores. En caso de considerarse necesario, se integraron estudios primarios.

Seleccionadas las revisiones sistemdticas o estudios primarios asociadas a la tematica, se clasificaron
en funcidn de las potenciales preguntas a las que daban respuesta. Los resultados se encuentran
alojadas en la plataforma Living Overview of the Evidence (L-OVE). Por lo tanto, al momento de
definir la pregunta, la evidencia ya se encontraba clasificada segun intervenciones que comparadas.

SINTESIS DE EVIDENCIA

Anadlisis de los componentes de la pregunta en formato PICO
Poblacién
Catarata operada en un ojo
N Catarata operada en un ojo con anisometropia (> 3 dioptrias) y agudeza visual
>a0,3
Intervencion



Segunda cirugia

Comparacion

No operar

Desenlace (outcome)

Agudeza visual, calidad de vida, conduccidn, caidas.

Resumen de la evidencia identificada

No se identificé evidencia para la pregunta especifica, por lo cual se amplié la bdsqueda a cualquier
paciente operado de catarata de un ojo, identificando dos revisiones sistematicas [1-2] que incluyen
17 estudios primarios, de los cuales 3 son ensayos aleatorizados [3-5]

Tabla resumen de la evidencia identificada

Revisidn Sistematica 2 [1-2]

Estudios primarios 3 aleatorizados [3-5]

Ver resultados de “Cataract” en plataforma L-OVE

Estimador del efecto
Se realizé un andlisis de la matriz de evidencia (Cirugia de catarata de segundo o0jo). Si bien ambas
revisiones sistematicas identificadas incluyen los estudios primarios relevantes, ninguna de ellas

entrega la informacidon necesaria, por lo que se rehizo el metanalisis.

Se realizé un andlisis de cada ensayo aleatorizado: el primer ensayo [3] compara el realizar cirugia
en ambos ojos con solo en uno, y los otros dos [4-5] incluyen pacientes ya operados de un ojo que
se aleatorizaron a ser operados precozmente versus tardiamente (quedar en lista de espera).
Debido a esto, se decidid excluir el primer ensayo [3] y analizar solo los dos restantes [4-5], ya que
entregan informaciéon mas directa para la pregunta solicitada. Solo uno de estos ensayos presentaba
los datos necesarios, por lo que se confeccioné la tabla en base a este [5].

Metanalisis
Agudeza visual a distancia
Experimental Control Mean Difference Mean Difference
Study or Subgroup  Mean SD Total Mean SD Total Weight IV, Random, 95% Cl IV, Random, 95% Cl
Laidlaw 1998 0ozz? 0101 105 0063 0127 103 100.0% -0.04 [-0.07,-0.01]
Total (95% Cl) 105 103 100.0% -0.04 [-0.07, -0.01]
Heterogeneity; Mot applicable f } 1 y |
o _ -100 -50 0 50 100
Testfor overall effect 2= 2.57 (F = 0.01) Favours [experimental] Favours [control]

Agudeza visual de cerca

Experimental Control Mean Difference Mean Difference
Study or Subgroup  Mean  SD Total Mean SD Total Weight IV, Random, 95% CI IV, Random, 95% Cl
Laidlaw 1998 028 0413 105 029 013 103 1000%  -0.01 [-0.05 0.03]
Total (95% CI) 105 103 100.0%  -0.01[-0.05,0.03]
ST R N
estfor overall effect: 2= 0.55 (P = 0.58) Favours [experimental] Favours [control]


https://love.epistemonikos.org/#/diseases/cataract/5a1f01ce07e284a042ef4fb2/5a2f18ee1604fb0f2bc26f83
http://www.epistemonikos.org/matrixes/5a8583747db23a17c1f41692

Tabla de Resumen de Resultados (Summary of Findings)

SEGUNDA CIRUGIA EN PACIENTES OPERADOS DE CATARATA

Pacientes: Pacientes operados de catarata de un ojo
Intervencion: Segunda cirugia precoz del otro ojo
Comparacion: Segunda cirugia tardia del otro ojo

Efecto absoluto estimado*

Efecto relativo sl Mensajes clave en
Desenlaces CON CON evidencia y

(1C 95%) Diferencia términos sencillos

cirugia cirugia
tardia precoz

(IC 95%) (GRADE)

La cirugia del otro ojo en
181 @) probablemente hace poca o

Moderada ! nula diferencias en la

agudeza visual a distancia.

DM: 0,04 unidades log
(1 ensayo / 0,063 log MAR|0,022 log MAR MAR menos

208 pacientes) (-0,07a-0,01)

[5]

Agudeza visual a
distancia

La cirugia del otro ojo en
181 @) probablemente hace poca o

Moderada ! nula diferencias en la

agudeza visual de cerca.

DM: 0,01 unidades log
(1 ensayo / 0,29 log MAR | 0,28 log MAR MAR menos
208 pacientes) (-0,05a0,03)
[5]

Agudeza visual de
cerca

1C 95%: Intervalo de confianza del 95%.

DM: Diferencia de medias.

GRADE: grados de evidencia del GRADE Working Group (ver mas adelante).

El promedio CON cirugia tardia se estimo a partir del riesgo en el grupo control del ensayo. El riesgo CON cirugia precoz se calculd a partir de la diferencia de
medias y su intervalo de confianza.

1 Se disminuyd un nivel de certeza de evidencia por imprecision, ya que es estudio Gnico.

Fecha elaboracién de elaboracién de la tabla: 12/02/2018
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