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OBJETIVOS DEL TRABAJO
Describir los resultados obtenidos de perros tratados con un auntoinjerto de mucosa oral para el tratamiento de la
gueratoconjuntivitis seca no responsiva, y cuantificar el grado de mejoria clinica que perciben los propietarios.

MATERIAL Y METODO

El estudio consta de dos fases. La primera es retrospectiva, donde se recogen todos los casos, tratados de QCS
no responsiva, en los que se realiz6 un autoinjerto de mucosa oral en el férnix conjuntival del parpado superior. En
total son 11 perros (17 ojos), con edades comprendidas entre 1 y 9 afios. La razas més representadas son de tipo
miniatura como el Yorkshire Terrier y el Bichén maltes . La hiperemia conjuntival, la cantidad de secreciones, el
brillo corneal y las complicaciones asociadas han sido evaluadas cualitativamente (mejor, peor o igual) pre y post
cirugia, con un minimo de 3 meses entre el procedimiento y la valoracion final.

En la segunda parte, los propietarios evaluaron el resultado de la cirugia mediante la realizacién de una encuesta
via telefénica. Evaluando cuatro parametros, antes y después de la cirugia, con al menos tres meses entre el
procedimiento y la valoracion final. El grado de blefarospasmo, la cantidad de secreciones, la frecuencia de
administracion de lagrimas, y la complicaciones asociadas. Cuantificados de 0 a 4, donde “0” es nada, “1” es
leve, “2” es leve-moderado, “3” es moderado y “4” es abundate.

RESULTADOS

Se muestra una mejoria estadisticamente significativa (P< 0,05) en el brillo corneal tras la cirugia. También una
mejoria significativa (P< 0,05) en el grado de molestias y en la frecuencia de administracion de lagrimas artificiales
tras la cirugia. En el resto de parametros evaluados no se encontré una mejora significativa. Tolerancia del injerto
del 100%.

DISCUSION Y CONCLUSIONES

La queratoconjuntivitis seca (QCS) es definida como una patologia de superficie ocular caracterizada por una
pérdida de la homeostasis de la pelicula lagrimal, y acompafiada por signos oculares donde la estabilidad e
hiperosmolaridad de la pelicula lagrimal, la inflamacion y dafio de la superficie ocular, y las anormalidades
neurosensoriales son determinantes. Las etiologias son muy diversas: traumas, inflamaciones crénicas, farmacos,
irradiaciones, excision quirdrgica de la glandula lagrimal accesoria, origen neurogénico, origen congénito,
enfermedad sistémica, y origen inmunomediado.*

El tratamiento médico con lacrimoestimulantes (inmunomoduladores y parasimpaticomiméticos) no es efectivo en
todos los casos. La trasposicién del conducto parotideo es el procedimiento quirdrgico que mas cominmente se
realiza en los casos de QCS refractaria al tratamiento médico. Aunque efectivo en la mayoria de casos, se han



descrito varias complicaciones quirtirgicas y post-quiriirgicas.?

En humana esté descrito un tratamiento quirdrgico alternativo, que ha dado buenos resultados, basado en el
autoinjerto de mucosa bucal en el férnix conjuntival para el tratamiento del ojo seco. La mejoria clinica se justifica
gracias a la accién de las glandulas salivares menores presentes en los injertos de origen bucal.®*

En medicina veterinaria se ha empezado a evaluar los efectos de dicha técnica. Se ha descrito una disminucion de
la hiperemia y blefarospasmo, asi como una reduccion de la vascularizacién y aumento del tiempo de ruptura
lagrimal.®

Recientemente se ha publicado un estudio cuyo objetivo fue evaluar la presencia de glandulas salivares menores
en la mucosa oral canina. Concluyeron que la mejora de los signos clinicos tras el autoinjerto de mucosa oral no
estaba asociada a la presencia de dichas glandulas puesto que no se encontraron en ninguna de las muestras
recogidas.®

En veterinaria, todavia se desconoce con exactitud el motivo por el cual los pacientes con autoinjerto de mucosa
oral mejoran clinicamente. Pensamos que el injerto de mucosa actla como recubrimiento de la superficie ocular,
disminuyendo la evaporacion y aumentando asi el tiempo de permanencia de la lagrima y los productos topicos.

Futuros estudios seran necesarios para determinar con exactitud la causa de la mejora clinica en perros tratados
con autoinjerto de mucosa bucal para la QCS no responsiva.

En cuanto a la técnica quirdrgica es sencilla y aplicable a cualquier caso de QCS, teniendo una tolerabilidad del
100%.

Concluimos que el autoinjerto de mucosa bucal puede ser una buena opcién coadyuvante para el tratamiento de la
gueratoconjuntivitis seca no responsiva, mejorando el nivel de molestias y el brillo corneal, permitiendo a los

propietarios reducir la frecuencia de uso de tratamiento topico.
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