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INTRODUCCION

La enfermedad de Stargardt es una enfermedad de heren-
cia autosémica recesiva que afecta a la zona central de la
retina.

Fue descrita por Stargardt en 1909, pero no fue hasta 1997
cuando se identificd por primera vez el gen responsable de
la enfermedad: el gen ABCR, mas concretamente el ABCA4,
responsable del transporte de energia de las células fotorre-
ceptoras de la retina.

La enfermedad de Stargardt se denomina también distrofia
macular juvenil, ya que la edad de apariciéon suele compren-
der entre los 10 y los 20 afios.

La afectacion macular conlleva alteraciones en la capacidad
de lectura, ver la TV, reconocer caras..., asi como problemas
de fotofobia y adaptacion a los cambios de iluminacién.

HISTORIA CLINICA

Varén de 14 afios remitido a nuestro centro por pérdida de
AV bilateral y diagnosticado de enfermedad de Stargardt.
Se le realiza una consulta de Baja Visién, donde se valora
su AV de lejos y de cerca, y se realiza el posterior célculo de
aumentos para la adaptacién de las ayudas de Baja Vision
con el fin de alcanzar los objetivos fijados anteriormente por
el paciente, que son los siguientes: mejorar la lectura, ver

mejor la TV, disminuir los problemas de deslumbramiento y
ver mejor de lejos.

Para dichas actividades al paciente se le prescriben las si-
guientes ayudas:

- Un microscopio binocular prismado de 1,5x para mejorar
la lectura. Los problemas de deslumbramiento y adaptacion
a los cambios de iluminacién, ademas de una proteccién, se
consiguen con la adaptacion de dos tipos de filtros selecti-
vos: el C-1y el 450 pol 1.

- La visién de lejos mejora con la adaptacion de un telesco-
pio enfocable 4x12.

PRUEBAS COMPLEMENTARIAS

Se le realizan angiografia fluoresceinica, campo visual y to-
mografia de coherencia dptica (OCT).

TRATAMIENTO Y EVOLUCION

Dada la condicién de enfermedad hereditaria, no hay nada
que pueda reducir los riesgos de desarrollar la enfermedad,
ni existe tratamiento que mejore la AV perdida. Sin embar-
go, los pacientes pueden beneficiarse de la adaptacion de
ayudas de Baja Vision, especialmente de los filtros selecti-
vos, ya que investigaciones recientes han demostrado que
la exposicion prolongada a la radiacion UV puede producir
mayor deterioro retiniano.

CONCLUSIONES

Resaltar la importancia de la prescripcion de las ayudas de
Baja Visién en pacientes con enfermedad de Stargart. La
adaptacion de dichas ayudas permite que el paciente pueda
volver a realizar tareas que habia dejado de realizar, ademas
de retrasar la progresién de la enfermedad, con la consi-
guiente mejora en su calidad de vida.



