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INTRODUCCION

El ojo es una estructura anatomica extremadamente compleja y Capa
con una alta resistencia al paso de farmacos. Esto hace que la 'act”lma:
post-lente

administracion de farmacos por via ocular sea un gran reto

\

OBJETIVOS

1) Llevar a cabo un estudio de los requerimientos fisicos que dichas lentes deben satisfacer
para ser utilizadas como sistemas de liberacion controlada de farmacos.

2) Realizar una revision de las diferentes estrategias para generar sistemas de liberacién de
farmacos basados en lentes de contacto

3) Efectuar una descripcion de las terapias en las que una liberacién controlada de farmacos a
través de lentes de contacto esta siendo estudiada y/o utilizada.

NUEVOS SISTEMAS DE ADMINISTRACION DE SUSTANCIAS EN LA SUPERFICIE OCULAR
Lentes de contacto como dispositivo de liberacion controlada de
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farmacotécnico. Actualmente, mas del 90% de los farmacos

oftalmicos se administran en forma de soluciones o

suspensiones, que tienen baja biodisponibilidad y tiempo de _.Ia(c:?irrfal

residencia. Ello hace necesario una administracién frecuente y ore-lente

una amplia variabilidad en la dosis administrada. Para que un
sistema de administracion aumente significativamente Ia

biodisponibilidad del farmaco, debe estar mas cerca de la cérnea \

que de la conjuntiva, lo que hace de las lentes de contacto la cgrnea | Parpado

eleccion mas racional. La capa lacrimal post-lente (fig. 1) no se Lente

mezcla facilmente con el resto de fluido por lo que aumenta en
gran medida el tiempo de residencia del farmaco y con ello Ia
biodisponibilidad del mismo!.

Fig. 1. Representacion esquemadtica
de la lente de contacto en el ojo

Para la elaboracion de este trabajo de revision bibliografica se ha realizado un estudio de la
informacion contenida en un serie de articulos de investigacion. Estos han sido obtenidos a
partir de una busqueda especifica en |la base de articulos PubMed mediante las palabras clave:
administracion de farmacos, biodisponibilidad, nanoparticulas, lentes de contacto y via topica
ocular. Solo se han tenido en cuenta los articulos posteriores a 2010 con el objetivo de centrar
la investigacion en los descubrimientos y avances mas recientes.

RESULTADOS

REQUERIMIENTOS FiSICOS?2

TRANSPARENCIA

La transparencia se cuantifica
como transmitancia, que es la
cantidad de luz que atraviesa un
cuerpo (l,/I) @ una determinada
longitud de onda expresada en

PERMEABILIDAD AL OXIGENO

La permeabilidad se expresa en
transmisibilidad de oxigeno que es la
cantidad de oxigeno que puede pasar a
través de una lente de contacto de un
espesor y material determinado (Dk/t).

TEMPERATURA DE TRANSICION VITREA

La temperatura de transicion vitrea es aquella
por encima de la cual el polimero presenta un
comportamiento viscoso (gomoso, elastico), y
por debajo un comportamiento de vidrio
quebradizo.

HUMECTABILIDAD

La humectabilidad de la lente es una
variable critica que condiciona Ia
compatibilidad su fisiologica y la
estabilidad de la pelicula lagrimal. Se
determina mediante la medicion del

CONTENIDO EN AGUA

El contenido en agua condiciona el
confort y la permeabilidad del
oxigeno. En general, la cantidad de
agua que deben contener las lentes
es del 20% para adecuarse a las
exigencias de este producto sanitario.
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Tabla 1: Relacion de farmacos administrados mediante lentes de contacto para el tratamiento de diversas patologias

TRATAMIENTO DE PATOLOGIAS OCULARES BASADO EN LA ADMINSITRACION DE FARMACOS MEDIANTE LENTES DE CONTACTO?

ALTERACION OCULAR

PRINCIPIO ACTIVO

MOLECULA

ESTRATEGIA DE
FARMACOTECNICA

MEJORA OBTENIDA

Infeccion ocular

Ciprofloxacino

Cr

Nanoparticulas con
ciprofloxacino

Aumento del tiempo entre dosis
Actividad bactericida sostenida
y efectiva

Lesidn corneal

EGF

Poliaminoacido

Lentes embebidas en farmaco

Mayor tasa de curacion

Acido hialurdnico
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Lentes embebidas en farmaco

Liberacion sostenida del
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CONCLUSIONES

eficacia.

1) El uso de las lentes de contacto como un sistema de liberacion controlada de farmacos ha sido probado con éxito como || 1.
potencialmente util debido al aumento de la biodisponibilidad de los farmacos.

2) En los ultimos 10 anos, se han llevado a cabo numerosos estudios que han contribuido al impulso del desarrollo
farmacotécnico en el campo de la administracion topica ocular. Los mas destacados han sido los impulsores de las|]| 2
estrategias de impresion molecular, la dispersion de farmacos a través de barreras o la utilizacion de nanoparticulas.

3) Todas las estrategias desarrolladas tienen desventajas, por lo que es absolutamente necesaria una optimizacion de las
diferentes aproximaciones, asi como una continuacion de la investigacion en esta parcela del conocimiento paral|3-
conseguir implementar el tratamiento en el mayor numero de patologias posible con la maxima seguridad, calidad y

lenses: a patent
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