EL SINDROME
DEL 0JO SECO

g~ ’ Una condicion cada
vez mas comun

‘ -

- UNA NUEVA SOLUCION
'/ TERAPEUTICA DISPONIBLE



Alteracion de la
pelicula lagrimal:
Sindrome del Ojo Seco

Pelicula lagrimal

ESTRUCTURA

* La capa acuosa es secretada por las glandulas lagrimales.
* La capa lipidica es secretada por las glandulas de Meibomio
(situadas en el margen libre de los parpados).

( Glandula lagrimal , . ; ; , B
Capa mucosa * El sindrome del ojo seco es una patologia comun que afecta - segun el area -
aproximadamente el 20% de la poblacion con un incremento de los sintomas en
Capa acuosa
edad avanzada.
Capa grasa

+ La gran mayoria de los sindromes de 0jo seco (80%)
tienen su origen en una deficiencia de las glandulas de
Meibomio (que secretan la capa lipidica).

* Proteger la cérnea:
— Evitar que la cérnea se seque 0.

- Reducir el riesgo de infeccion @.

- Mantener el confort éptico: / — ‘ Evaporacion excesiva de * Amedida que la capa lipidica d|sm|ngye, tiende a
] . . e . A7 ldarimas desaparecer de la superficie de la pelicula en apenas
— La pelicula lagrimal es uno de los “componentes opticos’ del ojo. g

- . , . y : unos segundos.
— Su alteracion modificara la agudeza visual y la percepcion de l&luz circundante.

20%
() La cdrnea requierelpermane_cer constan?emente hidratada para mantener su estructlura ypropiedades_ o’pticgs ’ . Produccién insuficiente de | f - Como la capa acuosa ya no esta protegida, se
@ El estado de la pelicula lagrimal es muy importante cuando se trata de proteger la cérnea de agentes infecciosos externos. lagrimas ) y evaporara rapidamente y dejara la cornea desprotegida



Telangiectasia-

Sintomas

LOS SINTOM
VISIBLES Chalazions

Costras oculares

Lagrimeo : Ulceres
paraddjico micro corneales

Infecciones
recurrentes

LOS SINTOMAS PERCIBIDOS

* Arenilla en los ojos

* Sensacion de dolor/quemazon

* Fotofobia: sensacion de incomodidad con
luz fuerte (sol) o por ejemplo los faros de los
coches en la oscuridad.

* Blefaroespasmo: el parpadeo puede ser cada
vez mas frecuente sin traer alivio alguno.

« Disminucién de la actividad visual: Dificultades
para leer en la pantalla, para conducir por la
noche o para verla TV.

« Dificultad para llevar lentes de contacto

ALERGIAS/
INFECCIONES

ALIMENTACION

DESEQUILIBRIOS
HORMONALES




CAUSAS

DE CIRUGIA DEL 0JO

Muchos medicamentos pueden dafiar |a
capacidad del ojo para producir lagrimas.

Las fibras nerviosas son unos de los componentes de la cornea que nos
permiten sentir y responder a la debilidad del flujo lagrimal.

» Si la pelicula se deteriora, se siente dolor y se desencadena el parpadeo.
}A

- Este parpadeo hace que las glandulas de Meibomio se contraigan, provocando
la secrecion de la capa lipidica y de nuevo el ojo esta protegido.

Durante algunas intervenciones quirdrgicas las fibras nerviosas de la cornea se
cortan. Se aprecia una disminucion de la sensibilidad natural de la cérnea.

Debido a la alteracion causada a la pelicula lagrimal, la cérnea ya no detecta
correctamente las sensaciones. Los parpados se contraen con menos frecuencia
por lo que se solicitan las glandulas de Meibomio también con menor frecuencia.

Aparece entonces el sindrome del ojo seco.

DESEQUILIBRIOS HORMONALES

Las mujeres generalmente son mas propicias al sindrome del ojo
seco debido a los cambios hormonales frecuentes y a la ingesta de
contraceptivos orales.

PANTALLAS

Concentrarse en pantallas (TV, ordenador, smartphone, tablet, etc.) lleva
a un menor parpadeo, el cual es un elemento mecanico necesario para la
secrecion de lipidos por las glandulas de Meibomio.

Un menor parpadeo significa una menor contraccion de las glandulas. Las
secreciones que permanecen en las glandulas, van espesandose y pueden
llegar a taponar las gldndulas (lo cual puede conllevar infecciones localizadas

como los chalaziones).

TRATAMIENTO MEDICO

INFECCIONES / ALERGIAS

- Cualquier fenémeno que conlleve un proceso inflamatorio alterara potencialmente el

funcionamiento de las glandulas de Meibomio con la consiguiente aparicion del sindrome
del ojo seco.

- Ocurre después un circulo vicioso: La alteracion de la pelicula lagrimal fomentara la
persistencia del proceso inflamatorio y la falta de proteccion contra los agentes externos.

ALIMENTACION

\R Y La falta de Omega 3 aumenta el riesgo de sequedad ocular.

SEQUEDAD

La pelicula lagrimal se altera con la sequedad del aire tratado
de los aparatos de aire acondicionado, que puede dar lugar a
una fragilidad latente y llevar al sindrome del ojo seco.

CONTAMINACION

Cuando el aire circundante esta contaminado, las micro particulas
suspendidas crean una irritacion y posible inflamacion de los parpados.

La inflamacion se extiende a los anexos del 0jo, incluidas las glandulas de
Meibomio. El ligero edema que se esta instalando es suficiente para obstruir
el conducto excretor. Ocurre entonces, una disminucién, como menos, de

la secrecion de las Meibomio y en algunos casos, episodios de chalazion
recurrente.

EDAD

Historicamente, la edad ha sido la causa principal del sindrome del
0jo seco. Al envejecer, las glandulas de Meibomio tienden a:
— Escasear

— Ser mas “perezosas”
— A ser menos requeridas por el tono muscular decreciente del parpado



Soluciones terapéuticas

Tradicionalmente hay dos tipos de soluciones terapéuticas:

.. para tratar el
sindrome del 0jo seco

%
O
Soluciones curativas: estas soluciones proporcionan una solucion < / — —

duradera o incluso definitiva del problema patoldgico. Se administran . C¢ £ . "
puntualmente y su frecuencia depende de la edad del paciente y de su estilo ¢LOMO Tunciona: ‘
de vida. Er*Euje es un dispositivo que produce destellos de luz muy cortos :

y especificos.

Soluciones paliativas: estas soluciones no curan sino que alivian / /
simplemente al paciente. Por tanto, su uso debe ser permanente.

SOLUCIONES PALIATIVAS SOLUCIONES CURATIVAS

* Medidas de Higiene

— Son muy importantes cuando se trata del sindrome del ojo seco. * El objetivo es conseguir que las

— Consisten en aplicar compresas calientes en los parpados y: glandulas de Meibomio trabajen de . \
* masajear suavemente cada parpado forma sostenida y lograr de nuevo su Estlmulamon
* limpiar regularmente para retirar todas las legafias o costras funcién natural. nerviosa

. - . . * El dolor desaparecera rapidamente.
« Lagrimas artificiales (o sustitutos de lagrima) - Los sintomas inflamatorios se

Cuando se ha alterado la pelicula lagrimal, los sustitutos de las regularan al cabo de unas pocas
lagrimas pueden compensar esta deficiencia. El inconveniente es semanas.

gue se requieren aplicaciones frecuentes todos los dias.

] Estos efectos se obtienen con el Indoloro y alivio 6 E > E L ( ? _ <
* Colirios/ Gotas para los ojos con moléculas activas dispositivo E*Eue. inflamatorio Estimulacion

Estos colirios contienen antibidticos, anti-inflamatorios, de las
inmunosupresores, etc. Su primer objetivo es tratar el Glandulas de
componente infeccioso/ inflamatorio del Meibomio
sindrome del ojo seco, rompiendo asi el circulo
vicioso asociado al proceso inflamatorio.

* Tapones lagrimales

Pequenos tapones insertados en los conductos
lagrimales para ocluirlos. Las lagrimas ya no
tienen salida y permanecen mas tiempo en la
superficie de la cornea.

| Destello

Estabilizacion 5 Secrecion
a

i ) de la capa
del flujo lagrim yFoa



Una sesion E*ELJ@ en la
practica

TOTALMENTE INDOLORO Y SESIONES CORTAS

* Solo 3 0 4 sesiones:
— Solo unos minutos por sesion
— Protocolo de tratamiento corto:
Dia 0
Dia 15

Dia 45
Day 75 (optional)

* Eficacia en un 85% de

* Efectos duraderoé...

-M e 3 afos para el 60
pacientes. '

 Efectos acumulativos:

— Los resultados duraderos se de
mas sesiones realizadas.

Resultados significativos

. CUALES SON LOS RESULTADOS?

Estudios clinicos
Percepciones de pacientes, puntuadas de 1 a 10.

—
o
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5 . -.*.-...-.. ..-...*- ............................................................. * ...............................................
4
3 A " *
2 * x,
:
Sequedad del Sensacidonde  Secrecion Quemazon  Enrojecimiento Fatiga Vision borrosa  Parpadeo
0jo cuerpo extrano
* Margen significante de mejora. M Dia0 MDia15 MDia45 M Dia75
Mediciones clinicas del porcentaje.
100%
75%
50%
25%
Sequiax Irregularidad *  Vascularizacién*Hiperqueratosis*  Blefaritis
* Margen significante de mejora. M Diao MDia15 MDia45 M Dia75

¢A QUIEN CONCIERNE?

€rEye se ha desarrollado para responder a las expectativas de un
mayoria de pacientes con sindrome de ojo seco. Sin embargo, exisi
contraindicaciones, como el uso simultaneo de medicamentos fotosen
patologias dermatoldgicas especificas.

Se rellenara un cuestionario de salud antes de cada sesion de ErEye.
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