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ANTECEDENTES Y OBJETIVO

Evaluar los signos mas importantes de ojo seco, como la
osmolaridad, la inflamacién y la concentracion de diadeno-
sin tetrafosfato antes y después del porte de lentes esclera-
les durante ocho horas en los pacientes con queratocono.

MATERIAL Y METODOS

Se realizé un estudio piloto experimental con veintiséis
pacientes de queratocono (36,95 * 8,95 afios) que partici-
paron voluntariamente en el estudio. La muestra se dividié
en pacientes con anillos corneales intraestromales (grupo
ICRS) y pacientes sin anillos (grupo KC). Se realizé a cada
paciente un cuestionario OSDI, el test de Schirmer sin
anestesia, se evalud el tiempo de ruptura lagrimal (TBUT),
la concentracion de MMP-9, la osmolaridad y la concentra-
cién de diadenosin tetrafosfato. Estos pardmetros fueron
evaluados antes y después del uso de lentes esclerales du-
rante ocho horas.

RESULTADOS

Los pacientes portaron las lentes esclerales entre 6 y 9 ho-
ras con una media de 7,59 = 0,73 horas. El volumen de 13-
grima evaluada con la prueba de Schirmer, fue ligeramente
mas baja después de usar LCE en todos los grupos, pero
sin diferencias significativas. Para el TBUT, los resultados

obtenidos fueron ligeramente inferiores, sin diferencias es-
tadisticamente significativas en todos los grupos estudia-
dos. Las puntuaciones del OSDI fueron estadisticamente
mas bajas después de usar lentes esclerales para ambos
grupos. La sintomatologia fue estadisticamente mayor en
el grupo KC comparado con el grupo ICRS antes del por-
te de las lentes esclerales, sin embargo, después de usar
lentes esclerales, no se encontraron diferencias estadistica-
mente significativas.

Ambos grupos, mostraron una osmolaridad baja significati-
va después de usar lentes esclerales, disminuyendo de 303
mOsm/L a 296 mOsm/L. No se encontraron diferencias es-
tadisticamente significativas entre los grupos.

La concentracién de MMP-9 mostrd un aumento significa-
tivo después de usar lentes esclerales en el grupo de KC
y el grupo ICRS, siendo de 30 y 6 veces mayor en ambos
grupos, respectivamente. Por otra parte, |la concentracién
de la molécula proinflamatoria fue estadisticamente mayor
en el grupo de ICRS en comparacién con el grupo de que-
ratocono después de usar la lente escleral, sin embargo
no se encontraron diferencias significativas entre ambos
grupos.

Por Ultimo, la concentracién de diadenosin tetrafosfato
fue menor después de usar la lente escleral. Sin embar-
go, cuando la concentracién de diadenosin tetrafosfato se
evalué en los dos subgrupos, se encontraron diferencias
estadisticamente significativas en el grupo de KC.

CONCLUSION

La lente escleral a corto plazo, mejora la sintomatologia y
los signos de ojo seco, como la osmolaridad y la concen-
tracion de diadenosin tetrafosfato. El aumento de la con-
centracién de MMP-9 podria ser debido al estancamiento
lagrimal y el uso de solucién salina con conservantes.



