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ZEISS Glaucoma Workplace

Tratar el glaucoma  
con una única 
visualización.



El glaucoma es una compleja enfermedad progresiva. ZEISS  
Glaucoma Workplace permite mejorar la eficacia y el flujo de  
trabajo proporcionando datos longitudinales a simple vista  
para ayudar en el tratamiento de la enfermedad del paciente.



El Resumen de progresión muestra a simple vista la evolución detectada de un paciente.

Con un solo clic, el Resumen de progresión muestra de forma inteligente la vista general del 
análisis Guided Progression Analysis (GPA) de estructura-función para mostrar las áreas en las que 
se han detectado cambios*.

*Indica el cambio que excede la variabilidad esperada entre la prueba y la repetición de la prueba

Toda la información a simple vista.

«Los retos para un médico que trata el glaucoma son múltiples: en primer 

lugar, diagnosticar y estadificar el glaucoma con precisión; en segundo 

lugar, identificar rápidamente la evolución en aquellos pacientes en los  

que el tratamiento ha sido insuficiente».

— Dr. Nathan Radcliffe



1.	Supervisión del tratamiento:
Análisis de tendencias de estructura 
y función que muestra la evolución

2.	Guía del estado de evolución GPA:
La alerta GPA™ muestra un mensaje en 
un lenguaje claro: «Progresión posible» 
o «Progresión probable»

3.	Fácil identificación de cambios:
El código de color de las alertas le 
permite identificar con rapidez los 
cambios a lo largo del tiempo

Evaluación completa con una sola pantalla.

El GPA estructura-función integra todos los datos longitudinales del paciente  
de CIRRUS, HFA, imágenes de fondo de ojo y presión intraocular.
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1.	Identifique la tendencia 
a la baja:
La reducción del grosor 
RNFL medio es un indicador 
importante

�1. Marque acontecimientos clínicos importantes:
Indique la cronología de la intervención y el inicio de 
nuevos análisis de tendencias

2. + 3. Personalice los parámetros de GPA:
A medida que el estado cambie, cree bases de referencia 
duales (2 y 3) para mostrar los índices de evolución antes  
y después de la intervención

2.	Compare con otros datos:
La línea de tendencia del 
índice de campo visual HFA 
es plana, aunque el mapa  
de evolución de la OCT 
muestra daños visibles ya  
en 2012/2013

3.	Descenso de la RNFL:
Detección de un descenso 
de la capa de fibras ner-
viosas de la retina (RNFL) 
antes de la pérdida de 
campo visual

4.	Pérdida de campo visual:
Detección de pérdida de 
campo visual 3 años antes 
de detectar la primera 
pérdida preperimétrica

Para conservar la visión del paciente, hay que tomar las decisiones adecuadas en el momento  
oportuno. Para ello, se empieza por detectar el cambio glaucomatoso lo antes posible.

Ejemplo de daño glaucomatoso preperimétrico:

Anticípese a los cambios.
Identifique con claridad. Responda con seguridad.
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