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OBJETIVOS

El objetivo del estudio fue comparar diferentes sinto-
mas y signos clinicos en pacientes diagnosticados de
enfermedad de ojo seco, después del tratamiento cony
sin plasma rico en factores de crecimiento.

MATERIAL Y METODOS

Se realizé un estudio prospectivo, observacional en el
que se analizaron 92 ojos de 47 pacientes, 37 mujeresy
10 hombres, con una edad media de 54,86 + 15,71 anos.
Se completd un examen optométrico y oftalmoldgico
completo, incluyendo la medida del tiempo de ruptura
lagrimal (BUT), tiempo de ruptura lagrimal no invasiva
(NIBUT), medida de la altura del menisco lagrimal, ané-
lisis del enrojecimiento ocular, meibografia, tincién con
fluoresceina y con verde de lisamina, test de Schimer,
medida del grosor de la capa lipidica lagrimal y anélisis
del parpadeo.

Para la cuantificacion de los sintomas del paciente, se
emplearon los cuestionarios OSDI (Ocular Surface Disea-
se Index) y VAS (Visual Analogue Scale).

Todos los pacientes fueron tratados con un plan de hi-
giene palpebral, tratamiento antiinflamatorio y suple-
mento de ldgrimas artificiales. Un grupo de pacientes
fue tratado ademas con un colirio preparado con plasma
rico en factores de crecimiento (PRGF).

Se empled el paquete estadistico IBM® SPSS® Statistics
version 25, para el anélisis de las variables. Se estudio la
normalidad de la muestra mediante el test de Kolmo-
gorov-Smirnov. Se compararon las medias empleando
la t de Student cuando las variables seguian una distri-
bucién normaly el test de Wilcoxon cuando no.

RESULTADOS

El BUT medio previo y posterior al tratamiento fue de
4,39+3,17sy 4,87+2,73s (p= 0,46) en el grupo sin PRGF
y en el grupo PRGF fue 5,48+4,02s y 6,82+4,20s (p=
0,002).

El enrojecimiento previo y posterior al tratamiento fue
de 1,47+1,45y1,2140,50 (p=0,66) en el grupo sin PRGF
yen el grupo PRGF fue 1,41+0,66y 1,06+0,44 (p=0,00).
El grado medio de meibografia en el parpado superior
previo y posterior al tratamiento fue de 2,30+0,55 y
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2,11£0,50 (p=0,04), y en el grupo PRGF fue 2,59+0,77 y
2,52+0,82 (p=0,07).

El'grado medio de meibografia en el parpado inferior
previo y posterior al tratamiento fue de 2,06+0,57 y
1,90+0,43 (p=0,07), y en el grupo PRGF fue 2,39+0,62 y
2,2340,70 (p=0,005).

OSDI previo'y posterior al tratamiento fue de
34,54+19,36 y 20,47+14,37 (p= 0,000), y en el grupo
PRGF fue 47,08+24,97y 35,21+21,47 (p=0,000).

VAS (frecuencia) previo y posterior al tratamiento fue
de 68,70+£23,94y 48,70+30,34 (p= 0,004), y en el grupo
PRGF fue 80,43+23,29y 39,36+20,60 (p=0,000).
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VAS (gravedad) previo y posterior al tratamiento fue
de 56,96+32,67 y 39,13430,14 (p= 0,04) en el grupo sin
PRGFyen elgrupo PRGF fue 68,30+£19,28y 34,68+16,89
(p=10,000).

CONCLUSIONES

Segln los resultados obtenidos, los valores del BUT, en-
rojecimiento ocular, y meibografia mejoraron en ambos
grupos, siendo estadisticamente significativa la mejoria
en el grupo tratado con PRGF. En ambos grupos también
hubo mejoria significativa en los valores del OSDIy VAS.

PARTNER PREFERENTE

FUNDACION «:EMA
SALUD VISUAL MADRID

DESARROLLO OFTOMETRICO Y AUDIOLOGICO

expboptica



