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INTRODUCCION

LAR

PENFIGOIDE Y PSEUDOPENFIGOIDE CICATRICIAL OC
(PCO y PSCO)

Enfermedad sistémica de origen desconocido, presumiblemente autoinmune.

Poco frecuente, gravedad maxima s1 no se realiza tratamiento adecuado. Afecta
en su mayoria a personas de entre 60 y 70 anos de edad.
PSCO, secundario al uso de medicamentos topicos o sintémicos

- Via sistémica: betabloqueantes, D-penicilamina.

- Via topica: epinefrina, colinérgicos, conservantes topicos.

5. Entropion
6. Pestanas
distiquiasicas

*  Hiperemia conjuntival

e Estria blanca de fibrosis subepitelial

*  Acortamiento de fondos de saco del
parpado inferior y simbléfaron




INTRODUCCION

TRATAMIENTO TERAPEUTICO

e Aliviar los sintomas oculares

* Reducir o eliminar la inflamaciéon conjuntival
e Conservar la trasparencia corneal
* Prevenir nueva cicatrizacion.

TACROLIMUS

Medidas Inmunosupresion/
Fisico-quirdrgicas Inmunomodulacién
sistémica

A 4

Medidas Tépicas
- Antunflamatorios en pomada.

* Macrolido obtenido de
Streptomyces tsukubaensis.

e Caracter lipofilo, con mayor
penetracion en cornea y conjuntiva
que ciclosporina.

* Actividad mmunosupresora de
30-100 veces superior a
ciclosporina.

e Inhibidor de la calcineurina 2>
mmpidiendo sintesis de citocinas
mflamatorias (IL-2 e INF-gamma)

y la activacion de células T.

- Corticoides topicos.
- Otros INmunosupresores A






METODOS

Estudio retrospectivo en el que se incluyeron todos los pacientes diagnosticados
y tratados con tacrolimus 0.02 % oftalmico durante el anno 2010.

ELABORACION DE LA POMADA OFTALMICA
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ENCUESTA DE SEGUIMIENTO AL FACGIENTE

EVALUACION DE LA EFECTIVIDAD .Y SEGURIDAD DE TACROLIMUS
0.02% POMADA OFTALMICA EN EL TRATAMIENTO DEL PENFIGOIDE

ﬁmmv FSEUDOPENFIGOIDE CICATRICIAL INDUCIDO HISTORIA CLI,NICA

1. DATOS DEMOGRAFICOS DEL PACIENTE:

2. DIAGMNOSTICO:

3. SINTOMATOLOGIA PREVIA AL TRATAMIENTC:

Inflamacion / mitacion ocular Sii Mo
Hiperemis conjuntival Sil Mo
Simbléfarnn;: Si/ No
Querstinizacién del epitelio gomasl Sif Mo

4. TRATAMIENTO COM TACROLIMUS 0.02% POMADA OFTALMICA:
MNimero aplicacionesidia:
Grado de cumplimiento terapéutico:

Duracidn del tratamiento:

5. GRADC DE SATISFACCIOMDELPACIENTE: 1 2 3 4

{1 = muy mal; 2 = mal; 3 = regular; 4 = bien; § = muy bien}

6. EFECTOS ADWVERSOS:
Ardor en parpados y conjuntiva:
Otros efectos adversos:
Tolerabilidad:

Abandono del tratamiento:

7. NECESIDAD DE TRATAMIENTO COADYIUWANTE:

Famacos topicos [ AINES, o corticoides):

Famnacos sistémicos (corticoides o inmunosupresores):
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CARACTERISTICAS DEMOGRAFICAS Y TRATAMIENTO DE LOS PACIENTES

INCLUIDOS EN EL ESTUDIO

n 5 (3H,2M)
Edad 75 = 15 afnos
Diagnaostico 3 PCO

2 PSCO (colirios HTO con conservantes y timolol)

Duracion de tratamiento
Aplicacion de la pomada

14.4 + 1.3 meses
3(2v/d) 1 (1v/d)1(1vls)

Tratamientos previos
a tacrolimus

»1 paciente tratamientos topicos y
sistémico (azatioprina y prednisona) +

gueratoplastia penetrante.

>3 pacientes con corticoides topicos

»1 paciente sin tratamiento previo

Tras administrar tacrolimus

Mejoria en la sintomatologia ocular
No necesarios otros farmacos concomitantes por
via topica o sistémica




RESULTADOS

ANTES 12 meses tratamiento




RESULTADOS

MEJORIA CLINICA SEGUN GRADO EFECTOS ADVERSOS RELACIONADOS CON

DE SATISFACCION DEL PACIENTE LA ADMINISTRACION DE TACROLIMUS
0 _ 40% O Sin efectos
40% T Muy bien adversos
- M Escozor con la
, 60% aplicacion
M Bien

60%

inca oo m

Paciente D308I2012

EN LA ACTUALIDAD, MEDICION DE
NIVELES PLASMATICOS DE TACROLIMUS
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