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Objetivo: Comparar la eficacia hipotensora y reducción de tratamiento hipotensor   asociada al uso 
de MMC versus MMC más Ologen® en la cirugía filtrante. 
Método: estudio retrospectivo, comparativo, en el que se incluyeron 179 ojos. En el   32%   se realizó 
trabeculectomía, en el 43.5% esclerectomía profunda no perforante y en el 23.7% implante ExPress. 
En todos ellos se aplicó MMC al 0.02% y en el 41.9% de los casos, además se asoció Ologen®. El 
éxito completo se definió como una PIO < 21 mmHg y una reducción de la PIO de al menos un 20% 
sin tratamiento hipotensor. 
Resultados: El seguimiento medio fue de 12 meses (9-22). En el 64.8% de los casos se realizó 
cirugía combinada de catarata y glaucoma. La reducción media de la PIO fue significativamente 
mayor en el grupo tratado con Ologen® a la semana, meses 1, 3 y 6, y en la visita final. La reducción 
del número de fármacos hipotensores fue significativamente mayor en los ojos que recibieron 
Ologen®. La tasa de éxitos completos fue significativamente mayor en los ojos que recibieron 
Ologen®, aunque, en términos globales (Éxito sí/no), no hubo diferencias significativas. La 
proporción de ojos que alcanzaron una PIO objetivo ? 16 mm Hg sin medicación fue 
significativamente superior en el grupo de MMC + Ologen®. 
Conclusión: El uso de Ologen® + MMC 0.02% se asocia a una mayor reducción de la PIO, mayor 
reducción de la medicación hipotensora, mayor tasa de éxitos completos y mayor proporción de 
pacientes con PIO ? 16mmHg. 


