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Resumen

Objetivos: EI BEB es una distonia frecuente en la poblacion adulta, que puede asociarse a ALO (incapacidad
de la apertura ocular por inhibicién involuntaria del elevador del parpado y/o contraccion prolongada de la
porcion pretarsal del orbicular). Conlleva en muchos casos ceguera funcional. El tratamiento de eleccién es
mediante toxina (ineficacia 2%) de los pacientes. No obstante, existe consenso en laliteratura de que en
presencia de AL O aumenta |la necesidad de frecuencia, dosis de infiltracion y refractariedad a tratamiento. El
objetivo principal del estudio es analizar y comparar la respuesta a la toxina entre ambos grupos.

Material y métodos: Se realizd un estudio observacional, analitico y comparativo entre pacientes con BEB y
BEB-+ALO tratados con toxina en nuestra consulta monografica entre mayo 2021-2022. Se recogieron la
frecuencia deinfiltracion, dosis por sesion, puntos de infiltracion, refractariedad, y €l total de toxinarecibida
al afio en ambas cohortes.

Resultados: Se atendieron 43 pacientes, 22 (BEB) y 21 (BEB+ALO). Paralograr un buen control clinico
tanto el nimero de sesiones como €l total de toxina/afio fue superior en € grupo BEB+ALO, siendo estas
significativas en cuanto al nUmero de sesiones (media= 2,73 + 1,03 vs. 3,57 + 1,25, p=0,01) y rozando la
significacion en el total de toxina/afio (0,28 + 0,17 vs. 0,47 + 0,32, p = 0,05). No se encontraron diferencias
significativas en cuanto ala dosis/sesion.

Conclusion: Aumentar lafrecuencia de infiltracionesy la dosis total anual de toxina botulinica, junto ala
aplicacion de infiltraciones pretarsales, en los pacientes que asocien ALO a BEB, es recomendable con el
objetivo de un buen control sintomatico en dichos pacientes.
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