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Objetivo: determinar la incidencia de HTO después de QP versus DSAEK.

Métodos: Se ha realizado un estudio de cohortes transversal no aleatorizado. Un total de 422 ojos
fueron sometidos a trasplante de cérnea entre 2008 y 2018. Se realizaron 111 DSAEK (26,3%) y
311 QP (73,7%).

Resultados: después de la cirugia, 88 ojos (20,85%) tuvieron al menos 1 periodo de hipertension
ocular, con un seguimiento promedio de 73 + 43 meses. En 51 (57,95%) de los casos se habia
realizado QP, siendo la principal indicacion la queratopatia bullosa pseudofaquica (50%). La HTO
aparecio tras un postoperatorio medio de 30,37 + 92,5 dias, y continu6 durante un periodo medio
de 104 + 165,77 dias, sin diferencias significativas entre ambas técnicas (p = 0,65). En el andlisis
multivariado, se asocio a una mayor incidencia de P10 elevada que requiri6 tratamiento después de
la queratoplastia la presencia de glaucoma preoperatorio o de HTO (razon de riesgo ajustada [HR],
1,2y 2,5 respectivamente; p <0,001). La edad del receptor, el diagndstico preoperatorio y la cirugia
combinada se asociaron significativamente con una mayor incidencia de HTO que requirid
tratamiento después de la queratoplastia en el andlisis univariable.

Conclusiones: la incidencia de HTO tras QP es mayor que en la cirugia lamelar. Creemos que esto
se debe a la disminucion del dafio inducido por la cirugia en el &ngulo de la cAmara anterior y la red
trabecular, y a la reduccién del uso postoperatorio de corticoides.



