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> Sindrome duane-ambliopia-ptosis-insuficiencia de convergencia.

A proposito de un caso.
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INTRODUCCION

El Sindrome de Duane es una alteracién de la motilidad
ocular caracterizada por la retracciéon del globo ocular y
el estrechamiento de la hendidura palpebral con la aduc-
cidn, asociada a la restriccidon de la abduccién, aduccién o
ambas. Es mas frecuente en mujeres, con predominio del
ojo izquierdo.

Se clasifica en: Tipo I; Abduccién més limitada que aduc-
cion. Tipo Il; Aduccidén maés limitada que abduccién. Tipo
IIl; Ausencia de movimientos tanto en abduccién como en
aduccion.

CASO CLIiNICO

Paciente de 10 afios, raza blanca, mujer, presenta en explo-
racién facial torticolis y ptosis en Ol. Sensacién de visiéon
borrosa, y dolor de cabeza de manera muy frecuente. Ac-
tualmente no esta bajo ningln tratamiento oftalmolégico,
ni presenta historial familiar clinico con antecedentes.

METODO

Cover-test: VL: 6 Exoforia, VC: 18 Exoforia, divergencia li-
mitada en posicion hacia arriba, sin hiperfuncién de obli-
cuos inferiores.

Severidad de la ptosis en Ol: Moderada, 3 mm.

Distancia reflejo marginal (DRM). DRM superior OD: 2mm.
DRM superior Ol: Tmm.

DRM inferior OD: 4mm. DRM inferior Ol: 4mm.

PPC: Insuficiencia de convergencia por PPC alejado. 15/20
mm.

Leve torticolis hacia el Ol, que le permite fusionar.
Abduccion deficiente y aducciéon normal.

Pupilas: Miosis variable en Ol.

OD: -0.25 esf AV: 0.0 LogMar

Ol: -5.75 esf — 2.25 cil a 150° AV: 0.3 LogMar

Estereopsis TITMUS: 40”

ARN: +2.00D

ARP:-3.50D

AA DONDERS: OD: 10ecm Ol: 10cm; Binoc: 20cm
Flexibilidad de Acomodacién (+/- 2.00D): VP: OD: 13cpm,
Ol: 10cpm.

DISCUSION Y CONCLUSIONES

Presentamos este caso clinico porque recopila una serie de
patologias y anomalias clinicas que nos permiten realizar
un analisis exhaustivo optométrico pudiendo mostrar las
caracteristicas propias de cada uno de ellos.

Sindrome de Duane tipo |, abduccién limitada, ambliopia
que puede estar ligada a la ptosis que presenta en Ol, e
insuficiencia de convergencia ya que presenta una exoforia
descompensada en VP y un PPC alejado, propio también
del Sindrome de Duane.

Se prescribe su mejor correccién en gafa, tratamiento de
terapia visual destinado a eliminar la insuficiencia de con-
vergencia y se pauta tras 3 meses revision, y derivacion
oftalmolégica para evaluar intervencién quirdrgica de la
ptosis, debido a que va asociada a un astigmatismo medio
y una ligera torticolis.



