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La aniridia es una anomalia congénita y gene-
ralmente bilateral, con afectacién panoculary
complicaciones de riesgo vital. Se conoce como
la ausencia de iris, aunque en general estd pre-
sente de forma hipoplasica. En el 80% de los
casos, la aniridia es causada por la pérdida de

funcién de una copia del gen PAX6, tanto en la

forma esporédica como en la familiar. EL PAX6
se encuentra en elcromosoma 11 (11p13) y sus
mutaciones conducen a una considerable hete-
rogeneidad fenotipica en la que los defectos en
eliris y la hipoplasia fFoveal son los principales
signos. La hipoplasia foveal representa un fac-
tor limitante en la agudeza visual.

El objetivo de este estudio fue analizar si la
morfologia foveal evaluada con tomografia de
coherencia 6ptica de dominio espectral, puede
servir como indicador prondéstico de la mejor
agudeza visual corregida en pacientes con ani-
ridia congénita.

Estudio observacional de tres afios de duracién
en el que se incluyeron un total de 23 ojos, de 13
pacientes con aniridia congénita y edades com-
prendidas entre 4y 52 afios. Se realizé una explo-
racién oftalmoldgica completa, incluyendo valo-
res de agudeza visual mejor corregida (logMAR)
y tomografia de coherencia éptica de dominio es-
pectral (Topcon Medical Systems®, Tokio, Japan),
usando un protocolo de escaneo tridimensional
de la macula. Se utilizé un sistema de clasificacién
morfoldgica de hipoplasia foveal caracterizando
el grosor central, el centro medio periféricoy el
grosor de la periferia macular. Se analizé la corre-
lacion entre agudeza visual mejor corregiday es-
pesor macular empleando el paquete estadistico
SPSS (SPSS?®, Chicago, Illinois, USA)

No se encontré correlacion entre el grosor cen-
tral, el centro medio periféricoy el grosor de la
periferia macular y la mejor agudeza visual co-
rregida en estos pacientes. El ensanchamiento
de la capa nuclear externa se asocié con una me-
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jor agudeza visual (media 0.36 logMAR), mien-
tras que la ausencia de esta capa se asoci6 con
una agudeza visual mas pobre (media de 0.60
logMAR) (p=0.037).

La morfologia de la hipoplasia foveal pue-
de predecir la mejor agudeza visual conse-
guida con correcciéon por estos pacientes.
La presencia de la capa nuclear externa se
identifica como un indicador de la Funcién

visual.
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