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Resumen

Introduccion: Diferentes estudios describen anomalias anivel coroideo en pacientes diabéticos, demostrando
unadisminucion del espesor en sujetos con retinopatia diabética (RD) proliferante o edema macular. Nuestro
objetivo es valorar modificaciones anivel coroideo previo a inicio de RD en el area macular definida por los
cuadrantes del ETDRS en diabéticostipo 1 (DM1).

Métodos: Estudio prospectivo con 90 pacientes DM 1 sin RD frente a 60 sujetos sanos. Se aparearon |10s
grupos por edad. Los examenes se realizaron en €l mismo rango horario realizando una SD-OCT Spectralisy
SS-OCT Triton. Lavaloracion de la coroides se realizo en los 9 cuadrantes del ETDRS; con el SD-OCT
Spectralis se realizé modificando las lineas que la limitan manual mente, mientras que con el SS-OCT Triton
vino dada de manera automatica. Se utilizo el paguete estadistico SPSS.

Resultados: Edad media 41,52 afios DM 1 frente a41,41 afios grupo control. Error refractivo: -1,03D DM1
frente a-0,76D control; longitud axial: 23,71 mm DM1 frente a 23,51 mm control respectivamente. El SD-
OCT Spectralis mostro diferencias en todos los cuadrantes del ETDRSY en e volumen (p 0,05), excepto en
el cuadrante perifoveal tempora (p = 0,107). Con el SS-OCT Triton se obtuvieron diferencias (p 0,05) en el
cuadrante central y en los 4 verticalesy no se encontraron diferencias (p > 0,05) en ningunade los 4
cuadrantes horizontales. Todos los espesores fueron superiores en todos los cuadrantes en e grupo de
pacientes DM 1y con los dos aparatos. Se dividio € grupo de pacientes DM 1 en funcion de afios de
evolucion de la enfermedad (punto de corte 24 afios de evolucion). Encontrando que |os espesores coroideos
disminuian en el grupo de pacientes con mayor evolucion con los dos dispositivos de OCT.

Conclusiones: Existen cambios de espesor coroideo en DM1 previo al desarrollo de RD en funcion de los
anos de evolucion, encontrando espesores disminuidos conforme avanza la enfermedad.
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