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JUSTIFICACION Y OBJETIVOS

La esclerosis multiple afecta a 2,5 millones de personas
en el mundo. En Espafa, existen 47000 pacientes afectos
por la enfermedad. Es la primera enfermedad que causa
discapacidad en poblacién joven de paises desarrollados.
Esta presentaciéon es un resumen de los principales efec-
tos oculares de farmacos sistémicos utilizados para el
tratamiento de la enfermedad. Conocer en profundidad
qué cambios se producen en la visidon en el contexto de la
esclerosis multiple es de vitalimportancia para mejorar la
atencidn visual primaria a este tipo de paciente

MATERIAL Y METODOS

Se realizé una blisqueda bibliografica en relacién a los
efectos secundarios de farmacos utilizados en el trata-
miento de la esclerosis multiple sobre el sistema visual.
Se emplearon multiples bases de datos como PubMedy
ScienceDirect, con palabras clave como multiple sclero-
sis, optic neuritis, treatment for multiple sclerosis and ocu-
lar effects, y filtros para acotar la bdsqueda de revisiones
desde elano 2010 hasta la actualidad, extrayendo infor-
macién de un total de 63 articulos.

RESULTADOS

Existen tres lineas de tratamiento principales en el abor-
daje de la esclerosis multiple. En los episodios de brote o
recaida aguda, la principal linea de tratamiento son los
corticoides en altas dosis. Entre los efectos secundarios
mas destacados del uso prolongado de corticoides se
encuentran la visién borrosa, la formacién de catarata
subcapsular posterior, incremento de la presiénintrao-
cular, y la mayor tendencia al papiledema o la coroido-
patia serosa central, entre otras. La segunda linea de
tratamiento son los estabilizadores de la enfermedad:
terapia inmunomoduladora, inhibidora e inmunosu-
presora. Entre los efectos secundarios de este tipo de
farmacos se encuentran afecciones como la catarata,
el ojo seco, ptosis, hiposfagma, midriasis, edema ma-
cular, brotes de VHS y VHZ y la necrosis retiniana agu-
da, entre otras. La tercera linea de tratamiento abor-
da sintomas asociados a la enfermedad (espasticidad,
fatiga, dolor, depresion), con una amplia variedad de
farmacos y sintomas asociados como trastornos de la
acomodacién, nistagmo, midriasis, elevacién de la pre-
siénintraocular, diplopia, catarata, conjuntivitis, edema
cornealy cambios en el reflejo pupilar.
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CONCLUSIONES
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se encuentre el paciente. Estos farmacos se combinan
en ocasiones con el tratamiento de otros trastornos

Existe una ampliavariedad de farmacos utilizados en el que surgen como consecuencia de la enfermedad. La
tratamiento de la esclerosis multiple en funcién del es- afectacién ocular a causa de estos tratamientos créni-
tadio de laenfermedady la fase aguda o crénica en que cos prolongados es habitual.
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