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Introduccion: La pérdida de vision es un sindrome altamente prevalente en la poblacion a partir de

los 65 anos. El desprendimiento de retina es una causa frecuente de pérdida brusca de vision, y ante su
sospecha clinica derivaremos al paciente a oftalmologia, para evitar danos irreversibles.

Descripcion del caso:
Paciente varon de 67 anos con antecedentes de HTA y diabetes en tratamiento, gue acude a nuestra
consulta por presentar fotopsias y miodesopsias desde hace tres dias, gue se acompanan desde hace

unas horas de disminucion brusca de la vision como si tuviera una “tela” en zona externa de ojo derecho.

Sin otra sintomatologia.

“» Exploracion: Pupilas isocoricas y normoreactivas. No hiperemia conjuntival. No cuerpo extrano. En
maniobra de confrontacion péerdida de vision de campo superior externo.

¢ Evolucion: Ante la clinica sugerente se decide derivar al paciente para valoracion por oftalmologia,
realizan un fondo de ojo donde visualizan areas de degeneracion perifericas en la retina y pequeno
desprendimiento.

» Diagndstico diferencial: despredimiento de vitreo, hemovitreo, Linfoma ocular, cuerpo extrano
Intraocular.

“» Diagnostico: Desprendimiento de retina (DR).

» Tratamiento: Fotocoagulacion con laser.

Estrategia practica de actuacion: Ante una pérdida brusca de vision, es importante realizar una

anamnesis detallada que ayude a orientar la enfermedad subyacente a |la pérdida visual y permita
detectar los sintomas de alarma. El DR es un problema visual grave gue puede ocurrir a cualquier edad
y el tratamiento no debe demorarse ya que puede acabar en deterioro o pérdida irreversible de la vision.
La clinica tipica esta presente en nuestro paciente, ante la sospecha se debe derivar a oftalmologia para
confirmar el diagnostico con un fondo de ojo. El tipo de tratamiento recomendado varia dependiendo de
la causa, el estado de la retina, el tiempo transcurrido y otros factores. El pronostico lo marcara la
afectacion de la macula.
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