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III. EFECTOS SECUNDARIOS OCULARES 
DE MEDICAMENTOS MÁS PRESCRITOS POR 
NEURÓLOGOS
De todos los medicamentos que fueron prescritos 
por los doctores de la especialidad de Neurología 
sólo 17 fueron mencionados por el 30% o más de 
los doctores encuestados. La mayor frecuencia (62%), 
la obtuvo el Levetiracetam y la menor frecuencia 
(25%), la obtuvieron, 9 medicamentos de la tabla. A 
continuación, los medicamentos con efectos secun-
darios oculares.

III.1 Levetiracetam (62%). 
III.2 Aspirina (50%).  
III.3 Pregabalina (50%). 
III.4 Carbamazepina (37%). Su principal meca-
nismo de acción es la inhibición de los canales de 
sodio voltaje-dependientes. En dosis supra-tera-
péuticas con frecuencia produce nistagmo multi- 
direccional, visión borrosa, diplopia y oscilopsia15 y 
se han demostrado trastornos transitorios de los 
movimientos sacádicos en voluntarios sanos con dosis 
agudas de Carbamazepina, mucho más frecuentes 
que con Oxcarbazepina16. Sus efectos sobre la visión 
de colores y sensibilidad al contraste han sido 
ampliamente investigados, encontrándose en la 
mayoría de las publicaciones leves alteraciones, que 
aunque sub-clínicas, son frecuentes.

Efectos secundarios oculares 

de los medicamentos sistémicos 
más prescritos por médicos especialistas en
Centros de Salud de la ciudad de Santo Domingo
(3 de 3)

Asesor: Dr. HERBERT Stern, Médico Oftalmólogo. 
Médicos Pre - Internos: FERNANDO Pellerano, LYANNE Santana, JAIME Acosta, GABRIELA Chahin, 

y SARELIS de los Santos. Estudiante de Medicina: Patricia Fernández y Carlos Vásquez

La retinotoxicidad de la Carbamazepina se conside-
ra extremadamente rara pero posible, describiéndose 
cambios reversibles en el epitelio retinal pigmenta-
rio asociados al uso crónico de esta droga.

 MEDICAMENTO FRECUENCIA DE PRESCRIPCIÓN
  NTOTAL =8 %

 Levetiracetam 5  62% 

 Aspirina 4  50% 

 Pregabalina 4  50% 

 Valproato Sodico 3  37% 

 Diclofenac 3  37% 

 Naproxeno 3  37% 

 Flunarizina 3  37% 

 Carbamazepina 3  37% 

 Betahistina 2  25%  

 Cinarizina 2  25% 

 Ketorolaco  2  25% 

 Clopidogrel 2  25% 

 Paracetamol 2  25% 

 Lamotrigina 2  25% 

 Tramadol 2  25% 

 Ergotamina 2  25% 

 Topiromato 2  25% 

Medicamentos más prescritos por Neurólogos 

® En naranja los medicamentos con algún efectos secundario ocular 
encontrado en la literatura
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III.5 Cinarizina (25%). Es un medicamento utilizado 
para tratar los diferentes tipos de vértigo. Tiene un 
efecto antimuscarínico por lo que puede causar una 
ciclopegia y midriasis realativa. Está contraindicado el 
uso en pacientes con glaucoma de ángulo abierto17.

En un estudio crossover, doble ciego placebo 
controlado, se evaluó los efectos de la Cinarizina en el 
reflejo vestíbulo-ocular de 55 pacientes sanos. Ellos 
observaron una disminución en la aparición de este 
reflejo. Aunque es un efecto secundario, puede deberse 
a la eficacia de la Cinarizina para proveer una aumen-
tada resistencia al mareo17.

III.6 Clopidogrel (25%). Es un agente anti plaqueta-
rio utilizado para prevenir la formación de coágulos 
en la enfermedad de arterias coronarias y cerebro- 
vasculares18. 

Puede producir una hemorragia subconjutival por 
lo que es importante tomar una buena historia clí-
nica para determinar el uso y dosis de esta droga. 
Aumenta el riesgo de hemorragia subconjuntival 
espontánea18. 

III.7 Paracetamol (25%). Los efectos oculares aso-
ciados a analgésico son extremadamente raros excepto 
en niveles tóxicos de este medicamento. En terapias 
crónicas, el paracetamol produce sulfhemoglobine-
mia, que produce un cambio de color verde – chocolate 
en los vasos subconjuntivales o retinianos19. 

III.8 Lamotrigina y Topiromato (25%). Común-
mente se utilizan para el tratamiento de epilepsia, 
dolor neuropático y neuralgia PostHerpetica20.

El topiromato se cree que es químicamente simi-
lar en función, a los inhibidores de la anhidrasa 
carbónica. Los inhibidores de la anhidrasa carbónica 
han sido asociados al desarrollo de Miopía por el edema 
del músculo Ciliar que causa una relajación de las fibras 
zonulares y causan el cambio miópico20.

Los pacientes pueden reportar, dolor de ojo, dis-
minución de la agudeza visual después de un mes del 
uso de este medicamento. El Topiromato también 
afecta la presión intraocular. La Ultrasonografía ha 
demostrado efusión coroidal y desprendimiento 
Ciliocoroidal en algunos pacientes. Esto puede 

 MEDICAMENTO FRECUENCIA DE PRESCRIPCIÓN
  NTOTAL =10 %

 Losartán 10  100% 

 Amlodipina 7  70% 

 Brisoprolol 6  60% 

 Carvedilol 6  60% 

 Clopidrogrel 4  40% 

 Atenolol 4  40% 

 Furosemida 4  40% 

 Nifedipina 4  40% 

 Captopril 4  40% 

 Hydrapes 3  30% 

 Candesartán 3  30% 

Medicamentos más prescritos por Cardiólogos 

® En negrita los medicamentos con algún efectos secundario ocular encon-
trado en la literatura

causar un desplazamiento del lente y el iris causando 
una cámara anterior más pequeña y bloqueando el 
drenaje del humor acuoso20.

Los episodios de glaucoma de ángulo cerrado que 
ocurren en pacientes que toman topiromato no 
parecen estar relacionados con el bloqueo pupilar por 
lo que no se podrán solucionar con una iridectomía 
con láser20. 

Al descontinuar el medicamento disminuye los 
efectos, pero se necesita tratar con esteroides y 
medicamentos para disminuir la presión intraocu-
lar20. Un aproximado del 40% de todos los efectos 
secundarios causado por la Lamotrigina son ocula-
res. Diplopía con un 22%, visión borrosa con un 
15% y nistagmo en un 5%. Otros pacientes también 
presentan ptosis, alucinaciones y defectos pigmenta-
rios en la retina20. 

IV. EFECTOS SECUNDARIOS OCULARES  
DE MEDICAMENTOS MÁS PRESCRITOS POR 
CARDIÓLOGOS
De todos los medicamentos que fueron prescritos 
por los doctores de la especialidad de Cardiología 
sólo 11 fueron mencionados por el 30% o más de los 
doctores encuestados. La mayor frecuencia (70%), la 
obtuvo el Losartan y la menor frecuencia (30%), la 
obtuvieron Hydrapes y Candesartan. A continuación, 
los medicamentos con efectos secundarios oculares.
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IV.1 Losartan (100%) Candersatan (30%). Los 
inhibidores de la enzima convertidora de angioten-
sina reducen la producción de angiotensina II, que 
es un potente vasoconstrictor. Son agentes antihi-
pertensivos eficaces y seguros22. 

Los efectos de Losartan en el flujo de sangre de la 
arteria oftálmica y el flujo de sangre coroidal fueron 
estudiados en vivo por Matulla et al. Ellos encontra-
ron que Losartan redujo la velocidad de flujo de 
sangre en la arteria oftálmica, y que la amplitud de 
pulsación (una estimación de flujo de sangre coroi-
dal) fue aumentada31. 

Recientemente ha sido demostrado por algunos 
científicos que la Angiotensina II puede estar impli-
cada en la patogénesis de la Retinopatía Diabética 
Proliferativa22. 

IV.2 Amlodipina (70%) Nifedipina (40%). Estos 
medicamentos son antagonistas de los canales lentos 
del calcio. Se comportan como un vasodilatador 
arterial periférico que actúan directamente sobre el 
músculo liso vascular para causar una reducción de la 
resistencia vascular periférica y de la presión arterial.

De acuerdo a ensayos clínicos realizados por La 
Agencia de Alimentos y Medicamentos (FDA, por sus 
siglas en inglés) en Estados Unidos a más de 11,000 
pacientes se han reportado los siguientes efectos 
Oculares en <1%: visión anormal, conjuntivitis, 
diplopía, dolor ocular23. 

Los bloqueadores de los canales de calcio como la 
nifedipina son conocidos por producir efectos 
secundarios oculares como: el dolor ocular, isquemia 
unilateral de la retina y ceguera cortical28,29,30. 

IV.3 Bisoprolol (60%). Actúa como bloqueador de los 
receptores Ð1 cardioselectivos. Tiene la ventaja de ser 
de larga duración, de manera que puede ser indicado 
en una toma diaria, a diferencia de otros beta blo-
queantes que deben ser tomadOs 2 - 3 veces cada día. 

Los casos reportados sobre efectos oculares a dosis 
terapéutica (2.5 mg/día) se han observado en 1-5% 
de los pacientes, entre los que se encuentran visión 
borrosa y conjuntivitis24. 

IV.4 Carvedilol (60%). En pruebas controladas por 
placebo, la monoterapia con Carvedilol fue inte-
rrumpida debido a acontecimientos adversos en el 
4.9 % de pacientes26. 

Los efectos secundarios oculares son: visión anor-
mal (5%) y la visión borrosa (en más del 1% y menor 
o igual al 3%)25. 

Algunos de los efectos secundarios causados no 
necesitan atención médica. Estos efectos desaparecen 
con el tratamiento a medida que el cuerpo se ajusta al 
medicamento. Entre estos efectos secundarios se 
encuentran la visión borrosa, y pudiera causar ligero 
tinte ictérico en la esclera26. 

IV.5 Clopidogrel (40%). Los Anticoagulantes y 
Antiplaquetarios en realidad tienen muy pocos efec-
tos secundarios oculares. A pesar de que no causan 
hemorragias sobre la superficie del ojo (Hemorragias 
Subconjuntivales), pueden prolongar el tiempo de 
sangría haciendo que estas hemorragias sean peor de 
lo que normalmente son. En algunos casos, este tipo 
de medicamento debe ser detenido o abandonado 
antes de una cirugía ocular.

Un estudio en 2012 reportó riesgos para una posi-
ble degeneración macular relacionada a la edad27. 

IV.6 Atenolol (40%). El Atenolol pertenece a una 
clase de medicamentos llamados bloqueadores beta 
sistémicos los cuales disminuyen la presión intrao-
cular (PIO). Aunque este efecto secundario puede 
parecer inocuo, puede llevar al diagnóstico errado 
de pacientes que tengan cambios glaucomatosos como 
glaucoma de tensión normal. 

El uso prolongado de estos fármacos puede causar 
alteraciones visuales, xeroftalmia y alucinaciones 
visuales vívidas se han reportado con frecuencia en el 
Registro Nacional de  Efectos Secundarios Oculares 
inducido por medicamentos27. 

En general los beta bloqueadores pueden causar, 
disminución de la película lagrimal (ojo seco) y dis-
minución de la presión intraocular21. 

IV.7 Furosemida (40%). El efecto secundario ocular 
más frecuente visto con estos agentes parece ser la 
miopía transitoria inducida por fármacos, a veces 
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tanto como 4.00 dioptrías. Esta miopía transitoria 
parece ser causada por el edema del cuerpo ciliar, 
que relaja las fibras de la zónula y permite que la lente 
se espese, causando un cambio miópico en el error de 
refracción31. 

La Furosemida administrada durante el embarazo 
ha mostrado que produce ceguera fetal31. 

IV.8 Captopril (40%). Se usa para trata la hiper-
tensión, Nefropatía diabética y Fallo Cardíaco 
Congestivo31. 

Puede producir disminución de la visión, conjun-
tivitis, fotosensitividad y alucinaciones. Las hemo- 
rragias sub-conjuntival y retinianas pueden ocurrir 
secundarias a Anemia. También se reporta algunos 
problemas del párpado31. }

V. EFECTOS SECUNDARIOS  OCULARES 
DE MEDICAMENTOS MÁS PRESCRITOS POR 
GASTROENTERÓLOGOS 
De todos los medicamentos que fueron prescritos 
por los doctores de la especialidad de Cardiología 
sólo 12 fueron mencionados por el 30% o más de los 
doctores encuestados. La mayor frecuencia (90%), 
la obtuvo el Propinox y la menor frecuencia (30%), 
la obtuvieron Ranitidina y Nitrosoxanida. A conti-
nuación, los medicamentos con efectos secundarios 
oculares.

V.1 Pantoprazol (80%). El Pantoprazol es un inhibi-
dor de bombas de protones, utilizado para tratar 
mayormente la acidez, controlar las ulceras y las 
gastritis. 

Entre los efectos secundarios que causa este medi-
camento se reportan: visión borrosa, rash maculo- 
papular33 y desórdenes en la vascularización de la 
retina32.

V.2 Metronidazol (50%). El Metronidazol es un 
antiparasitario y antibiótico del grupo de los nitro-
midazol que inhibe la síntesis de ácido nucleico. Este 
es utilizado para infecciones por protozoas y bacterias 
anaeróbicas. 

Entre sus efectos secundarios oculares están visión 
borrosa, perdida de la visión y dolor ocular34.
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 MEDICAMENTO FRECUENCIA DE PRESCRIPCIÓN
  NTOTAL =10 %

 Sertal (Propinox) 9  90% 

 Pantoprazol 8  80% 

 Amoxicilina 5  50% 

 Metronidazol 5  50% 

 Omeprazol 5  50% 

 Bromuro de Prinaverio  5  50% 

 Bromuro de Otilonio  5  50% 

 Mozapride 4  40% 

 Esomeprazol 4  40% 

 Levofloxacina 4  40% 

 Ranitidina 3  30% 

 Nitrosoxanida 3  30% 

Medicamentos más prescritos por Gastroenterólogos 

® En naranja los medicamentos con algún efecto secundario ocular encon-
trado en la literatura

V.3 Amoxicilina (50%). La Amoxicilina es un anti-
biótico utilizado en la rama de la gastroenterología 
para tratar infecciones bacterianas como las del 
Helicobacter Pylori. El Helicobacter Pylori es un 
microorganismo común en la flora gástrica en un alto 
porcentaje de personas en la República Dominicana. 

Se han reportado casos de efectos secundarios 
afectando el ojo como son la visión borrosa, conjun-
tivitis, ojo seco, dolor en los ojos, fotofobia35, degene-
ración retiniana, alucinaciones visuales y defectos en 
los campos visuales36. 

V.4 Esomeprazol (40%). El esomeprazol es un 
inhibidor de bomba de protones utilizado para gas-
tritis y úlceras.

Se ha tabulado que entre sus efectos secundarios 
causa edema palpebral y menos común, cambios en 
la visión37. 

V.5 Ranitidina (30%). La ranitidina es un medica-
mento utilizado para el tratamiento de ulceras. 
Como efectos secundarios oculares pueden causar 
disminución de la visión, eritema, conjuntivitis, 
edema angioneurótico y urticaria de los párpados y 
conjuntivas38. 

Además puede causar alucinaciones, defecto en la 
visión de los colores y hemorragias subconjuntivales 
y retinianas38. 
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CONCLUSIÓN 
El medicamento más utilizado por los Endocrinólo-
gos y Diabetólogos fue la Levo tiroxina (100%), cuyo 
uso en algunos pacientes genera alucinaciones 
visuales, y papiledema. En segundo lugar (88 a 55%) 
se identificaron los hipoglucemiantes orales que 
pueden producir visión borrosa y fotosensibilidad.

El medicamento más prescrito por los Neumólogos 
encuestados es el Formoterol. En un estudio reali-
zado con Symbicort, el 6% de los sujetos evaluados 
manifestó cataratas subcapsulares en el período de 
tratamiento.

El medicamento más utilizado por lo Neurólogos 
encuestados es el Levetiracetam el cual puede tener 
el efecto secundario de diplopía transitoria en un 
2% de los pacientes. La Aspirina es utilizada por  el 
50% de los neurólogos encuestados e incrementa la 
posibilidad de desarrollar la degeneración macular 
asociada a la edad, la cual es irreversible. La Prega-
balina utilizada por el 50% de los neurólogos 
encuestados con frecuencia baja, presenta trastornos 
oculares como visión borrosa, diplopía y ojo seco.

El medicamento más prescrito por los cardiólogos 
encuestados es el Losartan (100%), el cual según 
una investigación llevada a cabo por Matulla et al, 
reduce la velocidad del flujo de la sangre en la arteria 
oftálmica y aumenta la amplitud de pulsación. Otro 
medicamento utilizado por el 60 % de los cardiólogos 
encuestados fue el Bisoprolol, el cual produce visión 
borros y conjuntivitis en 1 a 5% de los pacientes.

El medicamento más prescrito por los gastroente-
rólogos, el Propinox, no tiene efectos secundarios 
oculares, Sin Embargo el Pantroprazol que fue 
prescrito por el 80% de los gastroenterólogos 
encuestados, la literatura consultada reporta los 
siguientes efectos secundarios: visión borrosa, rash 
maculopapular y desórdenes de la vascularización de 
la retina. El Metronidazol utilizado por el 50% de 
los gastroenterólogos encuestados, produce visión 
borrosa, perdida de la visión y dolor ocular. La amoxi-
cilina prescrita por el 50% de los gastroenterólogos 
encuestados produce visión borrosa, conjuntivitis, 
ojo seco fotofobia y defectos de los campos visuales.

Recomendamos que investigaciones posteriores 
continúen profundizando sobre los efectos secunda-
rios oculares de los medicamentos sistémicos que 
prescriben con mayor frecuencia los médicos espe-
cialistas con una muestra mayor de médicos y a nivel 
nacional. También recomendamos que se conduz-
can investigaciones que diferencien los efectos 
secundarios de los medicamentos usados para el tra-
tamiento de la diabetes de los trastornos oculares 
asociadas a esta enfermedad.

Centros de Salud (N=24)- Centro Médico Oto-
rrino, Centro Médico Real, Hospital Infantil Santo 
Socorro, Clínica Abel González, Clínica Corazones 
Unidos, Centro Médico Dominicano, Hospital de la 
Mujer Dominicana, Hospital Maternidad San 
Lorenzo de los Minas, Clínica Corominas Pepín, 
Centro Integral de Medicina Avanzada, Instituto 
Dominicano de Cardiología, Hospital General Plaza 
de la Salud, Instituto Nacional de la Diabetes y Endo-
crinología (INDEN), Grupo Médico San Martín , 
Hospital Robert Reíd Cabral . Centro de Diagnóstico, 
Medicina Avanzada, y Telemedicina (CEDIMAT), 
Centro Médico Moderno, Hospital Salvador B. 
Gautier. MedicalNet, Centro de Gastroenterología 
Japonés (Ciudad Sanitaria Luis Eduardo Aybar - 
Morgan), Clínica Gómez Patiño, Hospiten, Centro 
Médico UCE, Clínica Abreu. }

El medicamento más prescrito 

por los cardiólogos encuestados 

es el Losartan (100%), el cual 

según una investigación llevada a 

cabo por Matulla et al, reduce la 

velocidad del flujo de la sangre en 
la arteria of tálmica y aumenta la 

amplitud de pulsación.
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