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UMMARY

The prevalence of metastasis
in the eye in Costa Rica is
unknown. Most eye metastases
occur in patients with end-
stage Although the
most common intraocular
tumor in adults is choroidal
melanoma,
other diagnostic possibilities
such as a history of cancer in
women is the most common
cause breast and lung cancer
in men. Approximately only
25% of patients with metastatic
ocular cancer begin their first
clinical manifestation in the
eye. Metastatic tumors of the
eye are presented unilaterally
to 80%, mostly compromising

cancer.

should rule out
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the choroid. Hepatocellular
carcinoma is a rare cause of
metastasis to the eye, and even
rarer to first manifest ocular
systemic level. The prognosis is
poor, because only 10 to 20 % of
hepatocellular carcinomas can
be removed completely.
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NTRODUCCION

Aunque el tumor intraocular
mas frecuente en el adulto es el
melanoma coroideo, existen otras
causas menos frecuentes como
las metastasis oculares que deben

ser descartadas. Los tumores
metastasicos al 0jo se presentan
de forma unilateral en un 80%. La
mayoria comprometen la coroides
por via hematogena. Aunque los
tratamientos son efectivos, la
presencia de tumor metastasico al
ojo implica un mal pronoéstico de
sobrevida a largo plazo.

El principal factor de riesgo para
metdastasis al ojo es el antecedente
de cancer, en mujeres la causa
mas frecuente es el de mama
y en hombres el de pulmon.
Aproximadamente solo un 25%
de los pacientes con cancer
metastasico ocular inician su
primera manifestacion clinica en
el ojo.

* Seccion de oftalmologia, Hospital México Costa Rica.
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ASO CLINICO

Presentamos el caso de un hombre
de 80 afios sin antecedentes
personales de importancia, el
cual refiere cuadro de 1 afo de
disminucion progresiva de la
agudeza visual del ojo derecho
no asociado a otros sintomas.
Al examen fisico general no
presentaba hallazgos patologicos.
Al examen oftalmolégico
presentd una agudeza visual en
el ojo derecho de Movimiento
de Manos y en ojo izquierdo
de 20/50. No habia proptosis
ni limitacion de movimientos
oculares, sin defecto pupilar y la
presion intraocular estaba dentro
de limites normales.

En el fondo de ojo se observd
una  masa  coroidea  sin
desprendimiento de
edema de disco optico en el ojo
derecho. El ojo izquierdo se
observé normal. (Fig.1).
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Fonde de ojo Dervecho con masa
corgidea sin desprendimiento de
refina ni edema de disco optico

en el ajo derecho.
La angiografia de retina
con fluoresceina (Figura

2) muestra
hiperfluorescencia de una masa
coroidea a nivel macular con

impregnacion e

areas de exudacion lipidica densa
no asociado a desprendimiento de
retina.
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La ecografia ocular del ojo
derecho demostr6 una masa
a nivel coroideo en forma de
placa de bordes irregulares con
reflectividad interna mediana alta
en el polo posterior (Figura 3).

Figura3
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Ecografia ocular del ojo devecho.

La Tomografia Axial
Computarizada (TAC) de orbita-
cerebro y la Radiografia de Térax
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no demostraron lesiones (Figura 4).

Debido a que no tenia ningin
antecedente se le realizd estudios

Figura 4.

¢

Tomografia Axial Computarizada
(TAC) de orbitacerebro y la
Radiografia de Torax no
demosiraron lesiones.

como ultrasonido hepatico que
evidencio lesion heterogénea
difusa del Iobulo hepatico
izquierdo con compromiso de
la vena porta compatible con
hepatocarcinoma.

ISCUSION

La prevalencia de metastasis en el
ojo en Costa Rica es desconocida.
La mayoria de las metastasis
al ojo ocurren en enfermos
con cancer en estadio terminal.
Aunque estas lesiones pueden
ocurrir a cualquier edad se dan
mas frecuente durante la tercera
edad. La vision borrosa suele
ser el sintoma mas frecuente
en la metastasis coroidea.
Las lesiones a nivel coroideo
sospechosas de neoplasia
pueden producir disminucion
de la visidon una vez que afecten
la region macular (centro de
la retina). Esta afectacion de
la macula puede ser por efecto
directo de masa o indirectamente
por desprendimiento de retina
asociado. El sitio ocular mas
frecuente de metastasis es la
coroides, debido probablemente
por ser la zona con mayor
irrigacion del ojo. Los estudios
reportan una mayor incidencia de
metastasis en el sexo femenino, lo
cual probablemente esta asociado
a la frecuencia de cancer de
mama (47%). La causa mas
frecuente de tumor metastasico es
el cancer de pulmén en hombres.
El hepatocarcinoma es una causa
poco frecuente de metéstasis al
0jo, y mas aun menos frecuente
manifestarse primero a nivel
ocular que sistémico. Debido a
que no tenia ningin antecedente
se le realizdo estudios como

ultrasonido
evidencio lesion heterogénea
difusa del lobulo hepatico
izquierdo con compromiso de la
vena porta.

El prondstico de hepatocarcinoma
es pobre, debido a que solo el 10
al 20% de los hepatocarcinomas

hepatico que

pueden ser removidos

completamente.
ESUMEN

La prevalencia de metéstasis en el
ojo en Costa Rica es desconocida.
Lamayoria de las metastasis al 0jo
ocurren en enfermos con cancer
en estadios terminales. Aunque el
tumor intraocular mas frecuente
en el adulto es el melanoma
coroideo, se deben de descartar
otras posibilidades diagnosticas
como el antecedente de cancer,
en mujeres la causa mas frecuente
es el de mama y en hombres el
de pulmoén. Aproximadamente
solo un 25% de los pacientes
con cancer metastasico ocular
inician su primera manifestacion
clinica en el ojo. Los tumores
metastasicos al 0jo se presentan
de forma unilateral en un 80%,
comprometiendo principalmente
la coroides. El hepatocarcinoma
es una causa poco frecuente de
metastasis al ojo, y ain menos
frecuente manifestarse primero
a nivel ocular que sistémico.
El prondstico es pobre, debido
a que solo el 10 al 20% de los

hepatocarcinomas pueden ser
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removidos completamente.

Palabras clave: disminucién
de la vision, tumor intraocular,
metastasis, coroides, cancer de

higado.
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