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objeTivo 
Estudiar los cambios del espesor corneal central durante 
una hora tras instilar gotas anestésicas de oxibuprocaína 
0.4%.

maTeRial y méTodo 
El espesor corneal central se midió mediante topografía 
corneal de elevación de no contacto, utilizando el Orbs-
can Topography System IIz. Usamos el anestésico tópico 
ocular oxibuprocaína 0.4% y gotas de solución salina. Rea-
lizamos un estudio prospectivo comparativo en un grupo 
caso (n=30) al que se le administro gotas de oxibuprocaína 
0.4% y en un grupo control (n=30) al que se les administró 
gotas de solución salina. Se les midió el espesor corneal 
central en situación basal y a los 5, 15, 30 y 60 minutos de 
instilarle 2 gotas de oxibuprocaína 0.4% en el grupo caso 
y 2 gotas de solución salina en el grupo control. Como 
valor del espesor corneal central se estableció la media de 
5 mediciones consecutivas.

ResulTados 
No se encontraron diferencias significativas entre el grupo 
caso y el grupo control tanto para la edad (p=0.776), como 
para la tonometría (p=0.375) y el espesor corneal central 
basal (p=0.684). Las diferencias entre los valores basales y 
los obtenidos en el grupo caso y control durante las medi-
ciones a lo largo de una hora no fueron estadísticamente 
significativas (p=0.208 y p=0.814 respectivamente). En 16 
sujetos (53.3%) del grupo caso se observaron a los 5 mi-
nutos de anestesiar la córnea cambios de 10 o más micras 
respecto a sus valores basales del espesor corneal central. 
Los incrementos y descensos máximos del espesor corneal 
central tras anestesiar la córnea alcanzaron las 30 y 31 mi-
cras respectivamente. Todos los individuos del grupo caso 
recuperaron sus valores basales del espesor corneal central 
a partir de los 30 minutos de anestesiar la córnea.

conclusiÓn 
La instilación de gotas anestésicas de oxibuprocaína 0.4% 
no produce cambios significativos del espesor corneal cen-
tral a lo largo de una hora. Sin embargo, el trabajo confirma 
que en algunos individuos existe una predisposición a sufrir 
incrementos y descensos del espesor corneal central que 
pueden llegar a alcanzar las 30 micras, y que es justamente 
en estos individuos en los que se tarda más tiempo en recu-
perar los valores basales del espesor corneal central.

 cuantificación del espesor corneal durante una hora tras anestesia 
con oxibuprocaína.
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