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VIBEO POSTE!{ lOR C(~-~)'.\!,:l!l_:l__!_C!J_!~_Ll'-'S l ;\A __ 

. _j_.)..?"-..-Rb~ 0Q!!..i.é'.i): 

Existen condiciones en el ojo que causan r¡ue la visión se vea 

seria1•1ente afectada. Uno de los '.1rob1em:is que contribuYL'll a la ba-

ja visi6n en c~crtos enfermedades del se~mcnto ~osterior del ojo -

es la presencia de tejido cicatricial en el vítreo ~·/o retina.La -

cantidad posible de éste tejido. Este tejiJo cicatdci:1l 11ecc•sita 

ser retirado ya que se cnt.:uPntrn tr:1ccion;111do la retina o causfÍ11-

<lo que se repliegue lo que ocaciona :nuy baja visión o incluso ce-

guera, la mayoría ele las ycces debido a tlcsprcnclinientos o desga-

rros retinianos. 

Los cambjos bioff~lcos \lUC oc:¡1rrcn t1c:1tro <lcl vitrco (·n l:t -

edad-ay·an::ada y en las enfcr:;1cdaJes aún no est:in definidos. La na-

tri:. t.lc colfigcn;i, 1:1ucopoli!=>ilC:Íriilos y ;ícidu hi:ilurónico, t(ldos 

el1os ~ompone:ntes del ,~itrc;·o, ~i:!rtjcj'.1:1n .Jc:ntro de él en t:na far-

m:i din(iudca y que, en Ja rn:1yoría de 1us !ndi\'}dU()S, rt·::.ult:i c·n un 

desprendimiento de vitrco posterior, Je nronóstico r.iu~· f:l\·orablc, 

111ienir:1s que los mc-llOS :1~!r;1ci:i·.ll""S C'\"C1]\1Lic1n:: C'l (lc·~;pri .. :11..t:~.i i1\o 
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cnfcrmc<latlcs clínicas así como su tr;1t:.inicnto '.)port11110. 

Estudios recientes rcali;:n<los ;ior \Ion Sal h1ann v después 

por ~ioorhc:1<l, h:1n u~atlo cn:-.i111;1s co1110 T1·i;>~yna, hial11ro11id:1s;1 y co-

lagcnasa, para entender estructura vitrca, asi corno usarlas como -

tratamiento en hernorragi::is vi trcas )' dcsprP11<limic11t.os de 111e"1hranils. 

Los rcsul tados de éstos estudios nus Jc1:1ucstr:-in de gr:111 1·,~incra, 

que es posible liqueficar el vitreo, lasti1;1asr la 15,.lina 1i1~it::inte 

interna y alterar la estructura de la retina. 

En nuestro presente estudio, nos L'nr<'c:1rc·:¡¡,s :i la h:1hi lidn<l 

de la alfaquLniotr-ipsi~~ p:-;::ra rrnvcc=ir o in\111cir un D\'P, y t:il ve: 

interfase vitreorrctiniana. 

DVP, es indispensable !Hime1·0 s;1ber l¡¡ C!structurn tlel vi treo y sus 

_componentes, a lo cual nos dedicaremos ennlos pr6ximas cunrtillnsj 

EL ESTADO DE CEL: El cul'rpo v:i tJ"C'O ''e t•ncuc·ntra es est;t<lo de ~:el 

_r 1 ~ i 11 e- : ::1 L' e ;í n j L~ :1 , . • ¡ l ; • < :: ;~ 

' .. 



cuentran justo <lebajo de la suDcrficie <lel cuerpo vitreo, junto a 

la retina. lle ahí que , se <leh011 <le disti11guir la substa11ci:1 •:el -

en sí <le ésta c:ipa cortical, la cual, en ac.lición a las :•1:1crornolé-

cuals, contienen célul:1s. 1;st:1 p:irtc del ~el, <lc-he de ll:i·:i:irsc, 

correctamente, la capa corticnl del cuerno vitrco. 

L:i red co!icrente c.lel vi treo,. que ÍOJ"'"ª ln í:•sc s6Jida, está 

compuesta por macro1:ioléculas, las que !"Oll r'?sponsahlcs de m:111te-

ner el esta de ,gel. Es conocido d0sde hace ti cono, que si s<? rcti 

ra la fase fibrosa del vitreo, se destruye el estado de gel. El -

ele1aento fibrosos tlcl vitrco íue id<'11tiíic1tlo, :1or i'l!'din de 1:1i--

croscopía electrónica y difracción de r:iyos X, en 19:;;: por :<!alto-

sy , y Gross en 1956, rcspectiv;11r¡ente, clasific:íntlolas como pro-

tein:is de tipo colágena. 

Par:i corroborar éste descubrimiento, se ha visto que las en-

zimas proteolític:is como cola:;c1iasa y pepsina, que hitlroli:.an co-

lágena, liquefican el gel, ;:1icntras que otras en:i1•1as 1;11nbi én -

proteolíticas como tripsina y quimiotripsina, ann cuando hidroli-

zan la coliigcna no lic¡uiefic:in el gel. 

El cnco~i1~ie11to :irtr cnlor <lc1 ct1~r~o vit~ro, nos <l~ ~~1yor cvi 

dcncia de que una proteina de tipo coliigcna es la rcs9onsable de -

]~ estructura del \~C] .El r-nco~imlento o ;1cort;1=1:jc·nto dC' 1:1s fibr~1s 

de colt:igcna t::'"1biC11 se ha cfectuntlo por C\.~::?::rc~:!·~n 1Jc•r ~·-·L1ll 1 .1.:c -

fucr:.:ls de ccn1· ri ru~;,:-1c iCin, y pnr ~-tur:t·nto d0 1 a Lonccnt r~h: i Ln de -
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dolo;"'es cuando es colocaJo en soluciones que contengan moléculas 

catiónicas, talt•sco1110 soluciones catiónicas de pi11turns, cloruro 

de cetilpiridinium, sulfato protamínico, o hierro coloidal. Esta 

disminución de volumen se acompa5a de un formación de precipitado 

en la superficie y dentro del gel.Bajo ~icrcscopio de 111= se ha i­

dentificaJo a 6stas precipitncioncs como concentraciones Je fibri­

na y de la solución catiónica que se hayya e;~p1eado. 

El mecdnismo de disminución de volumen en el traLmi11eto del 

vitreo con soluciones catiónicas se explica por la interacción en­

tre las moléculas catiónicas u el nciJo hialurónico. Cunndo el 

complejo polificido-cati6n se pr~cipita en el espacio intcrfibrilar, 

debido a un agrancla1:1iento de las filamentos •.le col;ígl·n:i c·nn l;1s l!IO­

léculns de iícido hinlurónico, l;i red se coLípsa, dando por resulta­

do una disminución del volu1•1en tot:1l Jel cuerpo \"itreo. 

En resumen: podernos decir que la di:;1?1inu<:i6n del vítreo ocu·-

rre bajo condiciones especfficas 

de los tres mecanisMos siguientes: 

y ?Uede ser el resultado de uno 

a) Cambios en la red formado ?ºr fila~cntos de colGgena ya sea -

por :1cort;lJ!IÍl"lltO de SUS f.ihr:!S, O [10r CO•!ln1·0sÍÚn de l;i reJ. 

b) El rcti1·0 de l :ícldo hi:1l1Hónico Je] ..:ornplejo rc-d rtor 111t·clio de 

1 ~;v;11.1us con :1!~llí1 o :-;oluci ón sr11 i JHl o ~)l)f hidró1i!'·is ('TJ-ir:;Jtjc:1 o 

cu:11qujer otro ¡:1c<lio de d:.•gr::J:1ción. 

e) r1~c•.:lpi t:1L:ión de :ícido hi.'!1t11·E·11jco con 1ri0lt-c11lris l:~1i j(injc:i~. 
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incluyendo nl ílci<lo hinlutGnico, no nfectnn Je grnn ~nncrn la for­

:n;.ición Jel gel, JcsJc el punto de vi,;tadc.· 1·1cdicio11c:s de tur!iide::.­

Investigaciones posteriores han nctaJo que la gel de coLigcna fo r­

mnrJn por rnolé>culas de :J1to pcs1w10lccular de :icido hi:ilurónico tie­

ne ciertas prppicdadcs diferentes a las de los controles. 

El efecto del :ícido hi alurC>nico !>uc<le st'r intc·rnret;1,lo c•n tér 

minos de estabilización de estos largos poliílcidos Je la red de e 

··.·colágena. El áci<lo hiaiur único Jebitlo a su alto volumen ;·101L'ct1lar 

lllena el espacio entre los fila~cntos y lasd fibras de los cle­

~entos de la red. 

:.-\PA TISULAR CO~l'J'JCAL O ~IE~·:B:n~L\ C<nTll'.,\L: Esta c:ip:i, que incluye, 

·pero no está 1imitad;.i a la membrana hinloide, mide a:)roxi1:i:1<ln;·;cnt!? 

100 micras, y cu~rc a todo el cuerpo vi treo <les<lc la región <le la -

zónula hasta toda la parte posterior. Cont~ene tres (3) ch»~entos 

estructirales que no son co;:1unc;; en otras p;irtcs del vi trc•o: 1) 

;ner.ibran:is hechas de fibr:is de col:í~ena 2) céluJ;1s y 3) un:i :1c1n·1u­

l:1ción lle protcjnas y muco;1o]j~:1c..:iÍricJos C'J1 L·:.l~~;~1;1cjo intl•rfihri1:1r. 

En contra$tC, el ]:1 c;1p;1 cortic:1J de ]:1 1--:-~!iC'1n retrnll·TJt:1l-}::-1y 

poc:1s o no existen 1:1s cC51tJ1:1s c•n los anin:1lc~ :1dultos ;.-1:1 co11..,-t·n­

tr¡¡c]0n di.:! protC'in:1s u <i..:jdo hl:ilurónlco es :::.:!s h:i_io. 

Sch,·;ar:: en 19(J0 ..:1<.':1C'~tró l.'i1 le n:icrus(o~1io c-i(·ctr6ni·-·0~ C'l! ::­

.secciónes co:ir.cl:1das de é;;t:i :írea que l:is fibr:1;: tlistrih:iid:io. :il 
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brimeintos indican que las fiu1-:1s estiin s.obre:,uest:rn en varias ca-

pas de liiminas, que corren 111iis o l'll'llOS ¡)ar:ilel:1s :1 ]:1 su !'crficie. 

La alta concentraci6n <le fici<lo hialur6nico y proteinas enn el. 

espacio interfibrilar de ésta firea(Ba:::ils 1960), indica que las 

células estfin formadas en una estructura miis densa y probablemente 

mis rí~i<laque el resto del gel vi.treo. Se ccnsiJcran dos posihili-

dadesen ésta capa <le tejido cortical: que l:1s células esLin coloca-

<las en unsre<l continu:i 1 a cual es m:ís densa t·n l n super fi e i e <lej 

gel, o que varias capas fibros:is separan los esnaciso intcr1amina-

J"(•S. que ocupan las c(:luln•;. 

superficie y contienen fici<lo hialur6nico en alta conccntraciln 

La membrana fibrosa en la superficie del gel nrrib:i <le las células 

es la llamada membrana hialina. 

Si se lava contim::1m:ic11tc al vit1·cu cun :1g11a, se puede sepa-

rar, con relativa facilidad, la capa superficial. Cuan<lo los gels 

se lavan en una membrana ele <li:ílisis, i;-n '"lición ¡1 1as fibras, las 

partículas globulares <le varios taoaílos son visibles nor micros-

copí~ clc~tT6nic:!, cntr~ 1~~ fil1r;1s. Estas n~rtfct1l:!s son proba--

blcmcnte rnacrornolécu}as l:is cuaJcs no !rnci.cron s·~1· tlifund1das n -

trnve= tlc 1:1 1ae1:1l1"J~;111~ \]e tli(ili~is ). so11 1·c.·tt·:1i1..1::~ a rii\·el ele·) gc1-

~· ~ . ... ·-· 
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de ninguna otra parte del vitreo y tratadas de igual manera.La apa-

ricncia natural de ésta capa es semejante ;¡ la de las fa:;cias. La 

complejidad estructural y la particularidad funcionnl de ésta capa 

' cortical <lel cuerpo vi treo, claramente separnn ésta {¡rea del reste 

del vitreo y justifican el nombre de "Capa tisular cortical o m.:-n-

hr:rna cort i ca 1 ti su 1 :11·" 

PAPEL BIOLOGICO DEL ACIDO llIALURONICO: El papel biológico del 5-

cido hialur6nico en el espacio i11tercclular deriva de las siguien_ 

t~s Jos ~nr~ctcrí~tic::~: ., ) .. , 
:i) Es una nacromolécula, como un poli[Icido, lleva t1na alta carga 

el.:!ctrica, lo qt1c resulta en n:nulsi6n t"11t1·e los l'lc1:ic11tos i111livi-

duales de la cadena y al mismo tiempo p1·esenta<lo una una gran s 

supc~Ficie para interacción elcctroest[Itica. 

b) Co:no una cadena in<lcpundiente, tiene un gran volumen hidrodi-
:--. 

n§mico, y de ahí, una relativamente baja- concentraci6n,[or~a una -

red r.iolecular con cs!1acios definidos ent1·e las c:u.lcnas. 

tales así como los rcsult:i,lo'." de los l'>'pv1·imc11tos rc.•:ili:,1.los con 

hio1ó'.!ico ele l':<tc poliiicido en el e>':1;icio in:c1·cC'lular :lC'l tcjjtlo 

E:::·r::~!CJllYl.\ y ~= 1~:,";.\ ? ~~;-::r.~·.··~·::-1..: .. :~::!. '-·1····-~-,.-... :~.:.. ,_.: •. :~~,_~ .. :?~r:; c-1 e 
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encima del punto donde el espacio ocupado por las mol6culas indiv-

viduales se desborda, el sistema se describe de mejor manera por -

la comprehenci6n de dos redes cntrela:a<las una de ellas repres 

sentada por la red de filamentos de co15gcna y el otro '.>Or red -

molecular continua de ácido hialur6nico. Tal estructura hicompues-

ta t i o ne !~a y o r e s t :1 b i J i el n d 1'1 e e;, n i c a 'i t1 e J a de l a s f i h r a s de e o 1 á -

gena sólo, como se manificstapor la tendencia a mantener su volu-

men, y resistir la deformación bajo fuer:as compresivas y de ton-

sión. Cuando uno de los componentes, el ficido hialurónico, se re-

tira del gel, el efecto cst:ibili:ador dC'saP;irl'ce, r:iicntras que los 

filamentos de colágena, bajo fuerzas tensiles y de compresión, se -

agreg:.in forma1ulo c;1,)c-nas <le fihras lar~\:1s, lo q11e rC'st1lta en una --

constricción parcial de la red, y formación simultánea de espacios 

de 1 í q u i d o den t ro d e 1 ge 1 . Es t e me C:lll i s ::1 o p ll l' d e s L' r 1 a b as e de 1 os 

cambios patológicos en el c11erpo vitreo , dC'scrito como fo1·maciones 

de b:rndas fibrosas y vi treo líquido. 

Segan Fessler en 1957, una inmovili:aciGn ryurcial del agua, -

1 a cu a 1 o e u r re t111 r a n t e un a e a i1P1rn el e i n t e· r :i e e Íl' 11 r_· s f r i e e i o na 1 e s de 

las estructuras, las cuales variian ele di1;1c·ncioncs mnlcc11lares a e 

m;ición, y de la jntcgritl:ill 111c·c:ínic3 dcJ 1c)ido ccnc·ctivo. 

L .. ; E.\R!~ER.A. CELUl..\R: ~:1 eft•cto c~::1hj li:::?Cur ~- tlc ocupaci(1J1 de es-
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\STA TESIS NO nrnr: 
eiüi uE LA LllHUUffCR. 

no tener uniones fuertes comprobadns, existe la posibilidad de -

c¡ue las células desplaz.en los filnme11tos Je col:'.í~:ena. 

La red continua de :'.ícido hialur6nico, que llena los espacios -

entre los elementos Je la red, es 13 estructura resistente princi­

pal que se encuentra en el csmino de lAs células migrHtorlns. Para 

romper ésta barrera las cdlulas tienen c¡ue degradar el :'.ícido hialu­

r6nico, lo cual puede ser por degradaci6n cn:imíltica o por el sist~ 

ma de 6xido reducción. De ahinque, cl5cido hialur~nico, que llena -

los espacios entre los filamentos de col:'.ígena, dehe ser considerado 

corno un f3ctor i1:~pnrt:111lí' l'n ln :n:1n1'r_·n·::ii~•!! .. Jc·1 ,-,, ........ \'lLr:.:o li!Jrc 

de células. 

En concJuci6n, se debe c:nfati::ar que la cu111!1leja 111u1·fología del 

vitreo , tiene un significado funcional que no sólo dcter~ina la 

naturale::a de el espacio intercelular, sino t:mbii."'n inf1ue:ncía Ja -

función de las células dentro de él o aJjaccntes. En vitreo no es 

co1~0 el tejido celular, ni es un 11wtri;: de gel con rnacro1:1oléil:ulas -

distribuidas al azar, sino mas bien un:i conbim.ción ele a11hos, que sp 

:r~:flcjü Cíi 3U Cúitt_;:il.::j0 .f°L~ui...:j1..,1Jc11~1j1..'uLu y la i11i1..·1·rL·jcH.:jón cun los te-

jid·o·s·adyaccntcs, así COl:!O un patrón de cr(•cii:iic·nto rnorfogenético. 

miento de r0t:i11a. ne:sci-ito pri1:1<'1·0 por :-llllle:r c·n l~lS8, y cx;inwli,!o 

:•: .. '.· !' -. r •1 e \" :: 1·!::::: . ~ :: ~ ~· .·· . ,,.: \. " 11 > ~ •• ...: ....... ' 
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miento de retina. 

Apro'!;imadurnente el !JIO~ de todos los Jcspren<limeintos retinianos 

presentan 6stas bandas fibrosas o mcr.ibronas. Pueden aparecer como -

wc•rnbr;1nas prcrreti ni a11;1s o i 111 rav i t re:1s, o en fon;1;i de cuno dentro 

de la c5mara posterior, con su apcx en la cabeza del nervio 6ptico. 

Se hun us:itlo en:i!nas ~J rot0olíticas <:11 el anúJisis bioc\UÍmico 

del vi treo, para reabsorber hemorragias vi trc:is, n:ira digerir proli-

feracioncs, bandas fibrosas y membranas, así como para.digerir la -

zónuls-;.'~\_tt facilitnr lu extracción de cat:lr:ir:i e¡¡ p::cicnt.::s jó\·enes. 

En un estudio lle\·ado a cabo lJOr o-:;e~1ll en 1973, sobre los e-

fectos de la collngennsa en vítreo de:> conejos, dió con10 resultado -

que la coll;1gcnasa ro;npía J;1 estructura fibril:n- norm:1l del vítreo 

, asi corno tambi6n la membrana limi~tante interna de la retina, y 

alteraciones en las capas superficiales Je Ja retina lo que dio -

como consiguiente efecto hcmorra~~ias nor dc:>strucción Je los v:isos -

su,erficiales de la retina. 

Estudios posteriores hechos por ~11i r0:: ~t ;;l \,.'IJ 1~ con va-

ri:ts enzirn:1s copio Co1 l :l'._~cn;1~:1, l!l:il uruniJ;isa, y Concl roi ti n:isa Je-

mostr:1ron 
/ \ ... -· ': ........ 

l:i pri11icra, -:iJc-1~:í!' ele la lic¡uief:1cci6n Jc>l \'itreo, he-

~11orr;1gj:1s r :1ltc1·acío11cs rctini:1n:1s, y cun 1:1!=- tlos IÍ]tí1:¡:1s, ~r11o --

rc~ul t:1d0 pt"':-;·i t i\·o en ...-~:::nro ttl tlcs-

'.-
·~ 1 1: ~ ::- .. . ~ ~ ¡ .. !1 .-· -. 1 1 1..:. \ 
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como la collagenasa, a dosis altas, asi corno , en estudios antcrior-s, 

no se obscrv;iron caJ11bios en la c:í111ara a11teriur ni en ]as estn1cturus 

extraoculures. Una explicación a ésto µodría ser en que la collage­

nasa actaa al romper la molécula de col5gcna en rnGltiples sitios 

para producir péptidos rnfis pcqucHos, no sólo en la collfigena del ví­

treo, ~frló que es diferente de la colií~cna de la córnea, esclera y 

dermis. Por otro lado, la alfaquimiotri,psina, una enzima proteolí­

tica, también considcra<la como una cndopeptiasa, esto etl, la e11z.ima 

que actua en la mitaJ de una cadena pc~tfdica, en varios sitios de 

la misma, y no sólo actúa en los extrc·1~os <le la c:Hkna. Esta enzima 

se distingue por su espccificid:1d, ya que sólo roE1pe aquc·11os enla­

ces pcptídicos donde el ;minoiicido contiene el grupo carbonilo del 

enlace peptí,Jico es de cierto tipo, t:1les como: L-tirosina, L-fenil­

alanina, L-triptofano, L-mctionina o L-lcucina. La variación en la -

presentación Je éstos aninoiícidos es las proteinas del vitreo en -

comparación con otros tejidos oculares "ca de importancia. 

Un dato importante es el c,_;t11dio de Ja é!lf:iquimi.otripsinn es el 

qud su efecto se pote11ci~li=3 c0n EDTA, 'r dis;~inu)·cn los 1·ie:gos 

de hci11orragias y daños rcti11i:1i1os. 

Estos rcsul ta<los han Jc.-10,_;tr:•<lo que º" posi hle producir nes-

prC"'n<li1¡1icnto lle Vjtrcn j10~1c1or, lo <!1!("' ~:;{' i1;1 rir":lO~tr:1do ele· St.'r 1111 

I::1~tor <le hu(·Tl pron0~ti~o C'Jl }as c·nf(·r:·~~·\.Lh.~L·~; 11roli [c·r:it jy;!S t:I]t·s 

.. (: \ -

n ~:.:e· : ~· r: .: 
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vez, _]_J!.U)' importante en 1n 1wov:isculnri ::ación Jcl iris. 

l!IPOTESIS: 

Se tratará Je· proJucir Des;irenclimicnlo <le \'ítrco Posterior, cs­

pccí.ficanente, con alfaquiiaiotripsina, a diferentes conccntraciones 

con y sin inhibidoros, para obre1ier el 6ptü10 resultado. 

HlPOTESlS: 

Ln nlfar¡uimiotrip:dnn ¡1rccluce Jes!1re1Hli1•Jiento de \'itrco Psote­

rior, el cual es de buen pronóstico en las enfermedades prollfera­

tiv:is. 

OBJETIVOS: 

1.- Inyectar en cámara posterior la alfnquimiotripsinn en di-

fcrentes cohcentracioncs, con y sin inhihi<lor csPPcífico . 

2.- Formar 4 gru~1os de concjcs, LoÍl un gru~)O c011t1·0]. 

3. - Observar los c:nnhi os en el vi treo, retina con el !.ente de 

BaynJi-Kajiu1·n, así co:10 ~J·o 0ft:1lr10~copf~ i;1<lirccta, J\11·:1ntc un -

periodo de 3 semanas. 

4.- Se s;icrific~11·fin Jos co11cjos de los g1·u}10s :1~f eo!no los -

bajo 11dCro.scc'!)Í;1 Je lu= y t·~·ni\.}u~ ccn f1uL·1·t·;:.1. .. :·ii!~1. 

5.- Ct'1;1!li'11\':1r c-1 il! 1\" pc•r ;"l"lic.~:-; de· r:i1 ~·f·::•c.v1Í:! e ·.··tr:'"::1ic:1. 

;¡'l ')'.'":: 
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se les aplicará la alfaquimíotripsi1¡¡¡ <lela siguiente m¡inera: 

Grupo # Alfaquimiotripsina 15 u. 
Grupo 2 Alfaquimiotripsina 30 u. 
Grupo 3 Alfaquimiotri;¡sina 1 s u rn[i s inhihidor E llT/1 ó TPCR 

Grupo 4 Alfaqui~iotripsina 30 u PttíS inhihidor EDT,\ ó TPCR 

Para pod~r inyectar ];i,~qui;;iiotri!l~in;1, ~e :111cstc.si.1rá a los 

conejos por via endovenosa, a truve= Je la vena marginal de la -­

~reja, con pentobarbital s6<llro, diluido con soluciGn fisiológica 

al 20';,, y a dosis re:;¡rnesta. La inyC'cciün o<.::r:.í por medio de úina -

2]1uja c~librc 27, d 1:!11:1 del 11~bo a 1~1 c3\:i<l~J poste1·ior del vítreo, 

para visuali=ar el procedimiento se usarfi un lente Je contacto pa-

r3 vitrcctomí:i .)" rnicro~copio qui1·l1rr.it:o. 

Se to1:1arfin fotos al 1!1i~mo tlc1i1po que se estudiarfí ]:J !1ilJ"tc -

posterior del vítreo con el lente ,Je Dy;i.Ji-l\;;jiura. Se efectuará 

revición con oftalmoscopia indircct~. nara valn1·ur el resto de las 

estructuras Jel segmento posterior.Estci se rca1iaar5 i11~e<liatamente 

despu6s de la inyección y con segui~icnto <liurio Jurante un periodo 

d~ eres semanas, al tic~no en que scrfin ~ucrificnJos los conejos y 

1 os o j os en u c 1 e:; tl os ri ;1 r ;i :s e r p ro e,, s "d L' s p r i ;·1 c• ro en un a so l u c i ó n <le 

glut3raldehiJo Jurante;:.¡ lis, dc:;!'ué:s en soluo.'.iún de for•!1;1ldehiclo 

Se· ·~ :1 ~ · :11 1 .. ,. ! : ? ~- : 1 1 : : 1 ¡ ,", i i , 
• 1 ~' 

scccil1n¿1dos ·c:n Jos ;:1l:f].Jj;n1:-:.os tic l~1s .) y J:1s ? hs Jc-1 r(·1oj, Je -

rn:incrn que se ];tsti;.1e C'1 \'Íirt•o lo i:1cncs nc:-:;i!1lC'. _.\nt(.·~ t1c cortar 

·:'"' ! . : i :· . ' . : ~ 1 
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de 1 u:, •;r· l ·.•• ····· . . . .. ~- .. . :: ::. -
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ilina y eosina, y Pass-Schiff, para ser observados histológicamente 

con microscopía Je Ju:.. 

Para provar el <lesprentllmlento de vitreo posterior, los ojos s 

serán procesados trasmlción de 1nicrsscopía electrónica. 
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