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INTRODUCCION

Un desprendimiento de retina describe la separacion
de la retina neurosensorial del epitelio pigmentario,
siendo una de las patologias oftalmolégicas que revis-
te mayor urgencia. Esta patologia es poco frecuente en
pacientes menores de 25 afos.

HISTORIA CLINICA

Mujer amétrope de 23 afios de edad que acude a la 6p-
tica, refiriendo pérdida visual unilateral, de ojo izquierdo
(Ol), de tres dias de evolucién.

EXPLORACION CLINICA
Y PRUEBAS COMPLEMENTARIAS

Tras escuchar los sintomas descritos por la pacien-
te, se procede, en primer lugar, a descartar un posi-
ble error refractivo causante de dicha disminucién de
agudeza visual (AV). Tras obtener los datos obijetivos
del error refractivo con un autorrefractometro, se pro-
cede a la medida de la presién intraocular mediante un
pseudotondmetro de aire de no contacto obteniendo,
en ambos instrumentos, valores considerados dentro
de los rangos de normalidad. Por ultimo se le realizan

tomografias de coherencia 6ptica (OCT), con el tomo-
grafo OCT 1000 de topcom, en ambos ojos, obtenien-
do las imagenes que se aprecian en la figura 1.

DIAGNOSTICO

Las imagenes obtenidas, tanto la retinografia, como la
imagen de OCT de Ol muestran la separacion entre re-
tina neurosensorial y epitelio pigmentario, pudiéndose
apreciar, en el corte retiniano, acumulacién de liquido
subretiniano en el espacio virtual entre ambas capas.
Se distingue la afeccién macular del mismo.

TRATAMIENTO Y EVOLUCION

Tras este hallazgo se le realiza un informe y se le re-
mite, de urgencia, a los servicios de oftalmologia.
Transcurridos dos dias, desde la visita y deteccién del
desprendimiento en la éptica, se le realiza la cirugia.
Superado el periodo de recuperacion y una vez dada
de alta por su oftalmélogo, y pasados tres meses
desde el hallazgo, la paciente acude de nuevo a la
Optica, remitida por el oftalmélogo debido a la apa-
riciébn de un error refractivo residual unilateral tras la
intervencién quirdrgica de dicho desprendimiento. En
este momento se le realiza OCT de ambos ojos obte-
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niendo el resultado para ojo izquierdo que muestra la
figura 2, donde se aprecia retina aplicada. La figura
3 nos muestra las imagenes pre y post-cirugia. Pos-
teriormente se procede a la exploracion optométrica,
determinandose un error refractivo midpico unilateral
de 4 dioptrias esféricas, obteniendo una AV monocu-
lar de 0,8, con dicha compensacién 6ptica en gafa de
prueba. Se prescribe graduacion de -3,0 D en gafa, y
se le adapta lente de contacto esférica de hidrogel de
silicona de -4,0 D, transcurridos unos meses.

CONCLUSION

El desprendimiento de retina es una de las patologias
oculares que mayor urgencia reviste. Aun siendo poco
frecuente en pacientes jovenes, debemos saber que
existen casos, por lo que los profesionales debemos
estar bien formados para la deteccion precoz de los
mismos.
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