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INTRODUCCION

La Enfermedad de Alzheimer (EA), causa mas comun de
demencia, afecta a 67 de cada 1.000 personas mayores de
65 afos y su prevalencia aumenta exponencialmente con
la edad. La EA se caracteriza por una pérdida de la funcién
cognitiva, la pérdida de memoria y la formacion de placas
de amiloide y ovillos neurofibrilares en la corteza cerebral.

La retina es una proyeccién del cerebro, y una serie de si-
militudes entre la EA y distintas degeneraciones retinianas
han sido descritas. La capa de fibras nerviosas de la retina
(CFNR) se compone de axones de las células ganglionares
de la retina, que forman el nervio 6ptico. La disminucién de
espesor de la CFNR puede reflejar la muerte de las células
ganglionares de la retina y la pérdida de los axones del
nervio éptico. La tomografia de coherencia éptica (OCT)
es una técnica no invasiva que habitualmente se usa en la
clinica oftalmolégica que permite visualizar y cuantificar las
capas de la retina in vivo. Estudios realizados por nuestro
grupo han observado en los pacientes con EA leve que

existe un descenso del espesor de la retina en la region
macular.

OBJETIVO

El objetivo del presente estudio ha sido el de examinar en
detalle el area peripapilar de los pacientes ya estudiados
previamente segmentandola en 12 sectores a fin de estu-
diar cudl es el sector que antes se adelgaza en los pacien-
tes con EA leve.

MATERIAL Y METODOS

Fueron analizados 23 pacientes con EA leve y 28 controles
pareados por edad con puntuacién de Mini Mental Sta-
te Examination de 23.3 y 28.2 respectivamente. Los pa-
cientes no tenian enfermedades oculares o sistémicas que
afectaran a la visién, opacidades en los medios, drusas en
la retina, agudeza visual (AV) > 0.5, un error refractivo me-
nor de +5 esferocilindrico y presién intraocular menor de
20 mmHg. Se analizé la OCT peripapilar en los ojos dere-
chos de cada paciente segmentada en 12 sectores (fig. A).
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RESULTADOS

En comparacién con los controles, los ojos de los pacientes
con EA leve no mostraron ninguna diferencia estadistica en
el espesor de la CFNR peripapilar (p> 0,05); Sin embargo,
los sectores 2, 3, 4, 8, 9, y 11 de la papila mostraron un
adelgazamiento, mientras que en los sectores 1, 5, 6, 7,
y 10 hubo un incremento del espesor de la retina (fig. B).
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CONCLUSIONES

A pesar de que el espesor de la CFNR peripapilar no pre-
sentd diferencias estadisticamente significativas en los pa-
cientes con EA leve en comparacién con los controles, este
aumento del grosor puede ser debido a la existencia de
un proceso inflamatorio en la retina que podria conducir al
dafio progresivo de las fibras en una etapa temprana de la
neurodegeneracion.
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