CARTILLA DE GRADUACION DE TRACOMA

— Cada ojo deve ser evaluado y graduago por separado.
— Use lupas binoculares (x 2.5) e iluminacién adecuada (luz de dia o linterna). ‘
— Los signos deben verse claramente para ser considerados positivos.
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Los parpados y cornea se examinan
inicialmente en busca de pestafas
volteadas hacia adentro y opacidades
corneales. Se volteo (evierte) el
parpado superior para examinar la
conjuntiva sobre la parte mas dura del
parpado (conjuntiva tarsal).

La conjuntiva normal es rosada, lisa,
delgada y transparente. Hay vasos
sanguineos profundos que corren ver-
ticalmente en toda la conjuntiva tarsal.

Conjuntiva tarsal normal (aumento x 2).
INFLAMACION TRACOMATOSA Las lineas punteadas marcan el area a ser
FOLICULAR (TF): presencia de examinada.
cinco o mas foliculos en la con-
juntiva tarsal superior.

Los foliculos son areas redondas de
inflamacién, que son mas palidas que
la conjuntiva que los rodea - de color
blanco, gris o amarillo. Los foliculos
deben ser de por lo menos medio
milimetro de diametro (como los pun-
tos del dibujo) para ser considerados
como tales.
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INFLAMACION TRACOMATOSA
INTENSA (TI): engrosamiento in-
flamatorio pronunciado de la con-
juntiva tarsal que oscurece mas de
la mitad de los vasos tarsales pro-
fundos normales.

La conjuntiva tarsal aparece roja,
aspera y engrosada. Usualmente hay
numerosos foliculos que pueden estar
parcial o totalmente cubiertos por la
conjuntiva engrosada.

Inflamacién tracomatosa intensa (T)



CICATRIZACION TRACOMA-
TOSA (TS): presencia de cicatri-
ces en la conjuntiva tarsal.

‘Las cicatrices son facilmente visibles
como lineas, bandas o laminas blan-
cas en la conjuntiva tarsal. Son brillan-
tes y fibrosas en apariencia. La cicatri-
zacién especialmente fibrosa difusa
puede oscurecer los vasos tarsales.

TRIQUIASIS TRACOMATOSA
(TT): por lo menos una pestaha
frota el ojo.

La evidencia de pestafias removidas
por crecer linea adentro, debe consid-
erarse dentro del grado de triquiasis.

OPACIDAD CORNEAL (CO):
opacidad corneal sobre la pupila
facilmente visible.

El margen de la pupila esta opacado
visto através de la opacidad. Tales
opacidades corneales causan dismi-
nucién significativa de la agudeza vis-
ual (menos de 6/18 0 0.3 0 20/60). Por
lo tanto, debe medirse la agudeza vis-
ual dentro de lo posible.

Opacidad corneal )

TT: Referir para cirugia.

TF: Tratamiento tépico (Tetraciclina 1%).
TI: Tratamiento topico. Considerar tratamiento sistémico.
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