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TEMA DEL CASO CLINICO

ADAPTACION DE LENTE ESCLERAL EN PACIENTE MASCULINO DE 56

ANOS DE EDAD CON PRESENCIA DE QUERATOGLOBO.
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RESUMEN

Se presenta caso clinico de un paciente con 56 afios de edad

Que Refiere diagnostico anterior de queratocono grado cuatro en 0jo
izquierdo y ojo derecho. Se fue presentado pérdida progresiva de la agudeza
visual el paciente fue sometido a queratoplastia por deformacion irregular de la
cérnea en ambos ojos. Actualmente tiene agudeza visual en ojo derecho 0.1y
en ojo izquierdo 0.2.

Se realizaron los examenes complementarios diagnosticando
gueratoglobo. Se adapté lente escleral Atlantis doble flat en ambos ojos

alcanzando un 0.7 de agudeza visual.

PALABRAS CLAVES: QUERATOGLOBO, QUERATOPLASTIA,

LENTE ESCLERAL, ATLANTIS.
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ABSTRACT

A clinical case of a 56-year-old patient is presented. Referring previous
diagnosis of grade four keratoconus in the left eye and right eye. Progressive
loss of visual acuity was presented, the patient underwent keratoplasty due to
irregular deformation of the cornea in both eyes.

He currently has visual acuity in the right eye 0.1 and in the left eye 0.2.

Complementary tests were performed, diagnosing keratoglobus. Atlantis
double flat scleral lens was fitted in both eyes, reaching 0.7 visual acuity.

KEY WORDS: KERATOGLOBE, KERATOPLASTY, SCLERAL LENS, ATLANTIS.
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INTRODUCCION
Las Enfermedades corneales desde hace muchos afios ha sido un

problema en la salud visual de los pacientes ya que esta abarca molestias en
cual la persona no tiene una buena calidad de vision y afecta a su rutina diaria.
Se presenta de diferentes formas como el queratoglobo, el queratocono y
la degeneracion marginal peltucida.
A lo largo del tiempo y gracias a la evolucion de la tecnologia mediante

diferentes investigaciones se ha ampliado el campo de conocimiento para asi

dar un diagndstico y tratamiento mejorando el estilo de vida y calidad visual que

todo paciente con esta patologia padece.
(DELGADO, 2018) El aumento irregular de la cérnea en forma de globo

como su mismo nombre lo indica, QUERATOGLOBO produce un incremento

de la curvatura corneal y una aparicion de astigmatismo que provoca una
Esta patologia es una de las causas por cual

disminucién de la agudeza visual.
se presenta Esclera azul, Amaurosis congénitade Leber's, Oftalmopatia tiroidea,

Exoftalmos, Blefaritis Marginal Cronica, Hipersensibilidad de las articulaciones,

Nistagmos, Sindrome de Enhes’s Danhlos tipo IV .
En este caso nos vamos a enfocar en un paciente de 56 afios de edad

con presencia de queratoglobo en ambos ojos, en cual se generd desde los 10

anos de edad.
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Actualmente tiene un trasplante de coérnea del ojo derecho y del ojo izquierdo
con cirugias Lasik para disminuir el astigmatismo que tenia obteniendo malos
resultados por varios afios.
Después de la valoracién clinica debida que se realizd al paciente, se opt6 por
lentes esclerales como tratamiento, en este se realizaron varios protocolos para

poder hacer la adaptacion al paciente y se determind en que esta mejora su

agudeza visual de lejos y calidad de vida.

11
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.1 MARCO TEORICO

FUNCION DEL 0JO

(ALVAREZ, 2009)

Segun el Dr Alvarez el ojo humano es un dérgano fotorreceptor, cuya
funcién, ya implicita, consiste en recibir los rayos luminosos procedentes de los
objetos presentes en el mundo exterior y transformarlos en impulsos eléctricos

gue son conducidos al centro nervioso de la visidon en la parte posterior del

cerebro.

PUPILA E IRIS

(DACARETT, 2008)

El iris es un diafragma circular que regula la cantidad de luz que ingresa
en el ojo. Presenta un orificio central de unos 3 mm de diametro, la pupila. Esta
se adapta a la intensidad de la luz. Si la luz es intensa, la pupila se contrae

(miosis), si la luz es escasa, la pupila se dilata (midriasis). (D
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CORNEA

Tal como indica (DACARETT, 2008)

La cornea es un tejido ocular que se encuentra en la parte anterior de
nuestros 0jos, es totalmente transparente y entre sus diversas funciones esta la
de proteger el iris y el cristalino, la cérnea ademas de proteger a otras estructuras
oculares tiene la funcidon de enfocar junto con el cristalino las imagenes en

nuestra retina.

Podemos considerar a la cornea como el primero de los lentes que

conforman el sistema 6ptico de nuestros 0jos.

Debido a esta condicion de primer lente, la cOrnea tiene una gran
importancia en nuestra vision, una falta de transparencia o una deformidad en

nuestra cornea provocara una mala imagen en la retina.

Como consecuencia del auge de la cirugia refractiva con laser en estos
ultimos afos se han producido importantes avances en el conocimiento de la
estructura de la coérnea, este tejido es cada vez mejor conocido y como
consecuencia la seguridad y efectividad de las intervenciones quirargicas es

cada dia mayor.
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QUERATOGLOBO

(Fernandez, 2018) , Nos indica:
El queratoglobo es una enfermedad extremadamente rara, bilateral, que

afecta a pacientes de ambos sexos y diferentes grupos étnicos. Se caracteriza
por un adelgazamiento corneal, sin inflamacién, difuso, de limbo a limbo. Esto lo

diferencia del queratocono, donde el adelgazamiento es mas focal al principio.

Existen dos variedades de gueratoglobo: congénita o juvenil, y adquirida del
adulto.
La variedad congénita de queratoglobo esté presente desde el nacimiento
y es siempre bilateral. Los pacientes llegan a la forma mas grave del

gueratoglobo entre los 20 y 30 afios, después de lo cual tiende a mantenerse

estacionaria.
Aunque no se ha descrito un patrén hereditario, algunos autores aceptan

gue sea autosdmico recesivo, porque se asocia al menos con dos sindromes con

este patron
Hereditario: Ehlers-Danlos tipo VI y sindrome de cornea fragil.
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SINTOMAS

Disminucion visual, Fotofobia, lagrimeo, Distorsién visual.

DIAGNOSTICO

Se puede diagnosticar el queratoglobo mediante un examen con una
topografia corneal cual nos daran diferentes tipos de mapas ya sea tangencial o

sagital para ver el estado de la cornea y que el paciente reciba el tratamiento

adecuado.

Historia clinica:; antecedentes desde el nacimiento.

Agudeza visual y refraccion.

Biomicroscopia del segmento anterior en lampara de hendidura

cornea en forma de globo, con adelgazamiento total.
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Exdmenes diagnosticos:

Queratometria

Paquimetria:

Microscopia especular

Topografia

Microscopia confocal

Pentacam

TRATAMIENTO

CROSSLINKING, QUERATOPLASTIA, ADAPTACION DE LENTES

ESCLERALES.

16
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1.1 JUSTIFICACION

El queratoglobo disminuye la capacidad visual, afectando no solo el

desplazamiento, la economia del paciente sino también la autoestima, al estar

aun en una edad productiva.
El presente trabajo es de mucha relevancia porque se estudia como un
paciente desde los diez afios de edad ha pasado por largos tratamientos
afectando su agudeza visual.
Después de tantas pruebas con anteriores especialistas el paciente fue

derivado hacia al area de contactologia cual corroboramos con los exdmenes

previos y uno de los més importantes para la adaptacion de lentes de apoyo

escleral, la topografia corneal.
Los examenes de topografia corneal muestran valores en ojo derecho

de 62.1 y en ojo izquierdode 62.2 que son parametros altos en comparacion

con el valor corneal promedio.
Para el siguiente caso se cuenta con el conocimiento necesario para

esta patologia, y también para su manejo al ser la adaptacién de lentes

esclerales parte del protocolo de manejo del Queratoglobo, y esta técnica de

ambito optométrico.
Se cuenta con el equipo necesario, esto es caja de pruebas de

diferentes laboratorios especializados, al ser necesario contar con diferentes

curvas bases para la mejor eleccion y adaptacion final.
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El aporte cientifico del estudio de caso es lograr identificar un

queratoglobo cual no fue diagnosticado anteriormente.

1.2 Objetivos

1.2.1 Objetivo general

Mejorar la agudeza visual del paciente.

1.2.2 Objetivos especificos

Interpretar los mapas topogréaficos para diagnéstico diferencial y recolectar
datos paramétricos oculares

Adaptar de lente de apoyo escleral mejorando la agudeza visual del

paciente.

18
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1.3 Datos del paciente

DATOS DEL PACIENTE

EDAD: 56 afos

SEXO: Masculino

ESTADO CIVIL: Casado

NIVEL DE Bachiller
ESTUDIOS:

LUGAR DE Cuenca

NACIMIENTO

HIJOS: 3

NIVEL Medio
ECONOMICO:

19
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Il METODOLOGIA DEL DIAGNOSTICO

2.1 Andlisis del motivo de consultay antecedentes

Historial clinico del paciente

Paciente de 56 afios de edad llega a consulta por lentes esclerales por

primera vez derivado del oftalmdlogo.

Nos informa que la patologia se desarrolla desde los 10 afios edad y

desde ahi empieza a tener disminucion visual severa hasta los 20 afios de

edad.
Asiste a consulta con oftalmdlogo por el déficit visual cual le habian

enviado lentes rigidos que el paciente no tolero ya que solo podia utilizarlos de
una a tres horas maximo en el dia sin ninguna mejora.

A los 27 afios de edad se pudo realizar la primera cirugia de trasplante de
cérnea en ambos ojos y desde ahi fueron cinco operaciones lasik en la cual se

intentaba disminuir el astigmatismo irregular que tenia debido a la deformacién

curvatura corneal.

de la



UNIVERSIDAD TECNICA DE BABAHOYO

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

‘5\5‘3'\”“2
s & o
“8410Y0

ESCUELA DE SALUD Y BIENESTAR

CARRERA DE OPTOMETRIA

Antecedentes
Antecedentes oculares Queratoplastia y lasik en ambos
0j0s.

Antecedentes patoldgicos No refiere
familiares

Antecedentes patoldgicos No refiere
personales

Alergias Si

2.2 Principales datos clinicos que refiere el paciente sobre la

enfermedad actual (anamnesis).

El Paciente acude a consulta presentando una pérdida de visién después de las

cirugias refractivas y un indice de astigmatismo irregular en ambos ojos en cual

no mejoraba con lentes opticos.

21
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2.3 Examen fisico (exploracién clinica).

Movimientos oculares: Normal

Campo visual de confrontacion: Normal con lente de apoyo escleral.

Biomicroscopia

Anterior: Adelgazamiento y protrusion globular corneal

Camera anterior: Amplias

Lagrima: Normal

Cornea irregular, Mal formacion.

Posterior fondo de ojo:

Nervio éptico sano. Macula normal.

Vasos de calibre normal.

Examenes complementarios:
OCT TOMOGRAFIA DE

COHERENCIA OPTICA

22
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OD K1 53.50 K2 62.10

Ol K159.70 K2 62.20
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AGUDEZA VISUAL SIN CORRECCION (A.V.S.C))

oD 0.1

Ol 0.2

AGUDEZA VISUAL CON CORRECCION CON LENTES ESCLERALES Y LA
SOBRE-REFRACCION

OD 0.7
Ol 0.7
QUERATOMETRIA
PLANA CURVA EJE MM
oD 53.5 62.1 8.6
Ol 59.7 62.2 2.5

24
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2.4 Informaciéon de examenes complementarios realizados

e Topografias corneales en ambos ojos

2.5 Formulacion del diagnostico presuntivo, diferencial y definitivo.

Diagnéstico presuntivo: Las imagenes topogréaficas muestran un

adelgazamiento central y periférico de limbo a limbo congruente con los patrones en

gueratoglobo, protrusion generalizada bilateral y desde el nacimiento.

Diagnéstico Diferencial: El queratocono muestra un adelgazamiento

central, la edad de aparicion es en la pubertad.

En la degeneracién marginal pelucida la imagen topografica es “tenaza de

cangrejo”

Diagnostico definitivo: Queratoglobo
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2.6 Andlisis y descripcién de las conductas que determinan el origen

del problemay de los procedimientos a realizar.

El paciente posee un defecto refractivo cual se origina por la patologia y

las diferentes cirugias realizadas.

Se considera una ectasia corneal cuando en la queratometria pasa de 47
dioptrias.
Después de realizar trasplante corneal, lasik, por protocolo debe optarse
por lentes esclerales al haber rechazado los lentes de asiento corneal.

El procedimiento por realizar es la evaluacion, adaptacion y control del

lente escleral, Se deberd elegir la curva base que de el mayor confort. Y

respete la fisiologia corneal.
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2.7 Indicacién de las razones cientificas de las acciones de salud,

considerando valores normales.

Cuando una cornea no tiene ninguna irregularidad al realizar la
gueratometria estara en un valor de 43 dioptrias y no pasara de 47 ya que este

nos indica su valor y forma de la cérnea. El espesor corneal es de 530 um y en

el queratglobo solo esta un 20% del espesor.

Por estas razones no pueden introducirse anillos intrestromales ni
colocar lentes rigidos permeables al gas. El lente escleral se apoya en la
esclera respetando el limbo, donde esta las células madres encargadas de la

regeneracion corneal.
2.8 Seguimiento.

El paciente debe ser evaluado cada 6 meses con el fin de identificar algun

crecimiento de la cornea y si no hay presencia de hipoxia 0 molestias con el lente

escleral.
Segquir tratamiento con lentes de apoyo escleral relacionado al

astigmatismo irregular que padece en ambos 0jos.



‘5\5‘3'\”“2
&y
“8410Y0

RS o 2.2
OTEcmCh®

UNIVERSIDAD TECNICA DE BABAHOYO
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA DE SALUD Y BIENESTAR

CARRERA DE OPTOMETRIA

Se recomienda el uso de lubricante ocular al colocarse los lentes de apoyo

escleral, durante cuatro a cinco veces al dia para mejorar su salud visual.

Se envia informe de seguimiento al oftalmologo para las revisiones del

paciente.

2.9 Observaciones

El paciente manifiesta que uso de lente de apoyo escleral ha mejorado su

estilo de vida obteniendo buenos resultados por primera vez.

El uso constante de lubricante ocular aumenta su lubricacién y hay una

mejora sin sentir molestias al futuro.

28



\5“?—“ mﬂ

4O

B o 22N
recuich®

UNIVERSIDAD TECNICA DE BABAHOYO
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA DE SALUD Y BIENESTAR
CARRERA DE OPTOMETRIA

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
El queratoglobo es una enfermedad que afecta a cualquier tipo de sexo,

raza, o etnias.
La desinformacion acerca del tema puede llegar a devastar la vida del

paciente por no indagar mas y dar un tratamiento adecuado para que no llegue

a la cirugia.
Actualmente muchos oftalmdlogos prefieren el uso de lentes de apoyo

escleral para no recurrir a la queratoplastia.
Un buen seguimiento del caso con el tratamiento adecuado puede

mejorda calidad visual de paciente.
Se recomienda asistir siempre a las consultas oftalmolégicas y al area de

contactologia para un mejor resultado.
Se concluye que el queratoglobo fue congénito desde nacimiento ya que

a la edad de 10 afios empez0 a progresar.

No hay una etiologia que permita saber que causa generalmente el

gueratoglobo pero segun articulos puede ser por alergias, blefaritis marginal.
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