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Se llama Estrabismo a la
desviacién de uno 6 los dos
0jOS en una persona es
decir, cuando al observar su
cara los 0jos no estan
paralelos.

Estrabismo, mas cominmente
conocido como bizco o estrabico,
es una condicion de la vision en
la que una persona no puede
alinear ambos ojos
simultdneamente, en
condiciones normales. Uno o
ambos de los ojos pueden
simultdneamente estar uno
adentroy el otro afuera 6 uno
arriba y el otro abajo. Puede ser
constante (cuando el ojo se
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desvia todo el tiempo) o
intermitente (la conversién
ocurre Unicamente a veces,
como por ejemplo bajo
condiciones de estrés. Ya sea
constante o intermitente,
estrabismo siempre requiere una
evaluacion y tratamiento
adecuado.

Se estima que hasta un 5 por
ciento de los nifios presenta
algun tipo o grado de
estrabismo. Los nifios con
estrabismo inicialmente pueden
tener visién doble. Esto ocurre
debido a la mala alineacién de
los dos ojos en relacion a los
otros.

En un intento de evitar la vision

doble, el cerebro finalmente no
tendra en cuenta la imagen de
un ojo (llamado supresion).

Entendiendo el estrabismo
Los musculos 6 el cerebro?

Estrabismo y sindrome de Down




¢(Qué es el ojo vago 6
ambliopia?

La ambliopia,
comlnmente  conocida
como ojo vago, es una
condicién del ojo en la
que se observa
disminucion de la visidn,
la cual no es corregible
con el uso de anteojos 6
lentes de contacto y no
es debida a cualquier
enfermedad. Por alguna
razon, el cerebro no es
capaz de reconocer
plenamente las imdgenes
percibidas por el ojo
ambliope. Esto casi
siempre afecta a un solo
ojo, pero sin embargo,
puede manifestarse
también en ambos ojos.

Se estima que
aproximadamente el 3%
de los nifios menores de
seis afos presentan

algun tipo de ambliopia.

QUE OCASIONA EL ESTRABISMO? LOS
MUSCULOS O EL CEREBRO?

Muchos son los factores y / o eventos puede ocasionar el
estrabismo. Estos incluyen la genética, el desarrollo inadecuado
del centro de la "fusiéon” del cerebro, problemas con el centro de
control del cerebro, lesiones en los musculos o los nervios o de
otros problemas que implican los musculos o nervios.
Sorprendentemente, la mayoria de los casos de estrabismo no
son el resultado de un problema muscular, pero si debido al
sistema de control del cerebro.

El tratamiento debe ir dirigido a la fuente del problema. El
oftalmélogo debe determinar si el estrabismo se debe a un
problema ocular o problema del cerebro. En ocasiones, el uso
de lentes bifocales son necesarios para eliminar el giro de los
0jos.

El estrabismo se clasifica en diversos tipos. Cada tipo tiene sus
propias causas, caracteristicas y plan de tratamiento adecuado.
El estrabismo puede ser constante 0 intermitente, y eso sera lo
primero que habra que determinar.

Es importante que usted como padre o paciente comprenda la
diferencia entre el estrabismo constante y el estrabismo
intermitente. De esta distincion dependera el tipo de
tratamiento.

Cuando el ojo esta desviado en todo momento, se trata de un
estrabismo constante, mientras que cuando esto sucede solo
algunas veces se trata de un estrabismo intermitente.
Situaciones como es estrés 0 cuando la persona esta enferma
pueden ocasionar el estrabismo intermitente.
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¢Quien presenta estrabismo?

Se estima que hasta un 5 por
ciento de todos los nifios
tienen algun tipo o grado de
estrabismo. Los nifios con
estrabismo inicialmente
pueden tener vision doble.
Esto ocurre debido a la mala
alineacion de los dos ojos en
relacién al otro. En un intento
de evitar la vision doble, el
cerebro finalmente no tendra
en cuenta la imagen de un 0jo
(llamado supresion).

Deteccion temprana y
tratamiento.

Segun tanto la Asociacion
Americana de Optometriay la
Asociacion Americana de
Oftalmologia, todos los nifios
deben tener su primer
examen oftalmologico
aproximadamente a los 9
meses de edad. Sin embargo,
si se nota alguna situacién
anomala, el bebé debe ser
examinado antes de 9 meses.
Si se nota que presenta un
error refractivo constante, los
ojos deben ser evaluados por
completo y deberan corregirse
tan pronto como sea posible.

Por qué el médico puede

decir que “es muy tarde"?
Siempre que un médico de los
ojos le dice que es
"demasiado tarde" para tratar
la pérdida de la vision
binocular de su hijo
(estrabismo u "o0jo
perezoso"), se refiere
probablemente a su
educacion anterior sobre el
"periodo critico. " Puede
referirse directa 6
indirectamente a las
investigaciones previas de la
década de 1960.

Recuerde, una gran cantidad
de avances sobre el cerebro
humano se han obtenido
desde la década de 1960! Por
ejemplo, un nuevo e
innovador estudio sobre la
plasticidad del cerebro (su
capacidad para cambiar y
crecer) fue dado a conocer a
los medios de comunicacion
en el afio 2000.

Los mejores resultados en el
tratamiento al estrabismo se
obtienen cuando se interviene
antes de los dos afios de
edad. Sin embargo, estudios
demuestran el éxito total
también en pacientes hasta
los seis afios de edad y un
éxito parcial posterior a esta
etapa

ESTRABISMO Y EL
SINDROME DE DOWN

Los nifios con sindrome de
Down requieren de atencion
especial temprana. Con
frecuencia presentan
cataratas y defectos
refractivos (miopia e
hipermetropia) con una muy
alta incidencia. Alteraciones
en el borde de los parpados
como la Blefaritis suelen
presentarse en el 50% de
los casos. Otras lesiones
de retina también pueden
presentarse. El estrabismo
es muy frecuente en estos
pacientes. Deben tratarse
todas estas condiciones
para lograr un mejor
desempefio en su ambiente.
Algunas veces, el uso de
anteojos es suficiente para
enderezar los 0jos con
estrabismo. Cuando se
necesitan anteojos, siempre
empezamos por ahi. Si el
estrabismo persiste a pesar del
lente correctivo,
recomendamos una cirugia
para estrabismo (cirugia del
musculo ocular). Este
procedimiento requiere de una
a dos horas, y puede realizarse
en forma ambulatoria, a menos
que existan otros motivos de
hospitalizacion, tal como una
enfermedad cardiaca seria.
Lamentablemente, nuestros
pacientes con sindrome de
Down tienen méas
probabilidades de necesitar
mas de una operacion para
lograr la alineacion de los ojos,
ya que no siempre responden
de forma tan predecible a la
cirugia de estrabismo como lo
haria la poblacién general.
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