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Mirada al astigmatismo

LAS IMAGENES APARECEN BORROSAS 0 DISTORSIONADAS. EL
ASTIGMATISMO, QUE SE DA CUANDO LA CORNEA 0 EL CRISTALINO
DEL 0JO TIENEN CURVAS DISPARES, PUEDE MANEJARSE CON
EXITO. ESO SI, PARA ELLO, HAY QUE FOMENTAR EL QUE SE ACUDA A
REVISIONES PERIODICAS.

n hecho anecdético es que se ha especulado sobre un posible astigmatismo en El Gre-
co (1541-1614). Este pintor espaiol es conocido por su estilo Unico y su uso inusual
de la luz y el color en sus pinturas. Un articulo de Javier Mufioz Corral, José Maria
Sanchez Gonzalez, Juan Morales Ramos y Concepcion de Hita Cantalejo, para el
Consejo General de Colegios de Opticos-Optometristas, sugiere que el astigmatismo podria
haber llevado a la representacion Unica y distorsionada de la forma y el color en la obra de
Doménikos Theotokdpoulos. Durante el siglo XX, algunos estudiosos adjudicaron un problema
de astigmatismo a este artista para explicar la elongacion vertical de las figuras en sus cuadros.
Se calcula que lo padece una de cada cuatro personas, aunque la media sube hasta el 60% de
la poblacién si se incluye a gente con graduaciones muy bajas, que no superan las 0,5 dioptrias.
Sus sintomas pueden llegar a afectar a la calidad de la vida de las personas que lo padecen. En
el astigmatismo, la imagen del objeto que se mira queda desenfocada a nivel de la retina. Su-
cede porque las estructuras 6pticas del ojo no poseen la misma capacidad de convergencia de
los rayos de luz en todos sus ejes. Para que una imagen se vea nitida, los rayos de luz horizontal
y vertical que llegan al sistema 6ptico del ojo han de formar un punto focal sobre la retina.
La cérnea de un ojo sin astigmatismo tiene practicamente la misma forma redonda en todas
sus areas, lo que podria parecerse a un balén de futbol. Sin embargo, en los ojos con astigma-
tismo, el grado de curvatura vertical de la cérnea no coincide con el grado de curvatura hori-
zontal, por lo que ésta no es esférica, seria similar a un balén de rugby. Esto provoca que la luz
se refracte en diferentes direcciones y se enfoque en multiples puntos, en lugar de en uno solo.
Como resultado, puesto que lacérnea o el cris];alino tienen una forma diferente a lo normal, las
imagenes aparecen borrosas 0 distorsionadas, tanto de cerca como de lejos.
Otro de los sintomas que pueden darse es que haya dificultad para percibir pequefos detalles a
todas las distancias. Cuande esta asociado a la hipermetropia es habitual que el paciente sufra
fatiga visual, enrojecimi! o, pipbr y escozor de ojos, sensacién de arenilla, dolor de ojos, pro-
blemas para el cambio de vision lejos-cerca y viceversa y mareos o dolores de cabeza debido al
sobreesfuerzo de los 0j@s para enfocar las imagenes.
Las personas con astigmatismo acusan mas su problema por la noche y suele ser mas habitual
ner esa mayor dificultad para percibir pequefos detalles a todas las distancias. “La luz se enfo-
n mds de un punto de la retina y no en uno solo como ocurre con un ojo normal. Esto hace que




El 73% de las revisiones oculares
en primera consulta concluye
con el diagndstico de una
patologia oftalmoldgica

Segun la Organizacion Mundial de la Salud, al menos 2.200
millones de personas en todo el mundo tienen una de-
ficiencia visual o ceguera. Lo mas llamativo es que casi la
mitad de estos casos podria haberse evitado o carece de
un tratamiento. En Espana, un informe de practica clinica
elaborado por Miranza, revela que el 73,3% de las revisiones
oculares finaliza con el diagndstico de algun grado de pato-
logia oftalmoldgica durante la primera consulta, siendo las
mas frecuentes los defectos de refraccion: el astigmatismo
(66,6%), la miopia (37,9%) y la hipermetropia (36,2%).

En cuanto al tratamiento, el informe de practica clinica re-
porta que se prescribié correcciéon de defecto refractivo con
gafas en el 47,5% de los ojos analizados, siendo -1.14 + 1.05
en el caso del astigmatismo.
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Los individuos con astigmatismo pueden experimentar difi-
cultades para leer un texto de cerca, ya que las letras aparecen
borrosas o distorsionadas, lo que convierte a la lectura en incé-
moda. Y como el trabajo continuado con el ordenador puede
provocar fatiga visual, alguien con astigmatismo puede llegar
a presentar bajo rendimiento académico o laboral, requirien-
do un esfuerzo adicional para comprender la informacion.

Tipos

Por el defecto al que esté asociado, el astigmatismo se puede
clasificar de diferentes maneras. El simple o puro es cuando
afecta a un solo eje, mientras que el mixto es cuando lo hace
en varios ejes. Luego estan el regular, cuando los meridianos
principales son perpendiculares entre si, y el irregular, cuando
no lo son.

Cuando la cornea tiene una forma irregular, se produce un as-
tigmatismo corneal, que es el més frecuente. No obstante, si es
el cristalino el que esta deformado, asistimos al astigmatismo
lenticular.

La Sociedad Espafola de Estrabologia y Oftalmologia Pediatri-
ca, en la seccién Patologias de su pagina web, apunta que, en
el astigmatismo puro, un eje enfoca sobre la retina y otro por
delante (astigmatismo miodpico), o por detras (astigmatismo
hipermetrépico). En el astigmatismo mixto, un eje enfoca por
delante de la retina y otro por detras. Si se asocia a miopia, los
dos ejes enfocaradn por delante de la retina (a diferente distan-
cia) y, si se asocia a hipermetropia, los dos ejes enfocaran por
detras (a diferente distancia).

En dicha seccion, recuerdan que
el astigmatismo puede variar
hasta los tres afos, siendo poco
frecuente a partir de esta edad,
excepto si hay patologia a ni-
vel de la cérnea (queratocono).
Asimismo, advierten de que la
correccion de los defectos opti-
cos en los nifos debe realizarse
lo mas pronto posible para evi-
tar el desarrollo de la ambliopia
(ojo vago) y conseguir una bue-
na agudeza visual, que es basica
para el correcto desarrollo psi-
comotor en la infancia.

Por todo esto, son muy impor-
tantes las revisiones escolares y
pediatricas para detectar estos
defectos y poder derivar al oftal-
mologo para su correcto diag-
nostico y tratamiento. Aparte
de programar revisiones visua-
les regulares, especialmente
cuando se tienen antecedentes
familiares, lo mejor es consultar
con un Optico de confianza si se
experimentan algunos de los
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sintomas de astigmatismo. Esta es una regla de oro para tener
una 6ptima salud visual en todas las actividades que realice-
mos, tanto en nuestra vida personal y profesional como para el
adecuado desarrollo de nuestras aficiones de ocio, deportivas
y, fundamentalmente, para el incremento de la seguridad vial
en la conduccién.

Elena Barberan, dptica optometrista a cargo de Servicios de
Salud Visual de General Optica, afirma que “el astigmatismo
puede manejarse con éxito, pero para ello es necesario acudir a
revisiones periédicas, incluso aunque no se experimenten signos
de astigmatismo". Defiende que el 6ptico es “el profesional mds
adecuado para realizar un diagndstico” y que “se puede conse-
quir una visién nitida a través del tratamiento mds adecuado
para cada caso”.

El Estudio de la Visién en Espafia, de Clinica Baviera, indica que
el 91,5% de los afectados con astigmatismo padece otro de-
fecto refractivo asociado, siendo los mas comunes la miopia
o la hipermetropia. Un 30% de los participantes en el estudio
que lo padecen manifiesta sentirse limitado a la hora de con-
ducir.

La genética se encuentra entre las causas mas habituales del
astigmatismo, por lo que suele estar presente desde el naci-
miento. De esta manera, la predisposicién genética desempe-
fia un papel importante en su desarrollo. Es decir, quien tiene
familiares con astigmatismo, es mas probable que lo desarro-
lle.

Otras causas son el sufrir otras patologias de la cérnea, como
el queratocono (que provoca adelgazamiento y deformacion
de la cérnea); o una lesién o traumatismo corneal. Aqui, por
ende, el astigmatismo podria aparecer a cualquier edad.

No hay que olvidarse de que la cérnea es la superficie fron-
tal y transparente del ojo que contribuye en gran medida a
la refraccién de la luz. En algunos casos, no es perfectamente
esférica y tiene una curvatura irregular, lo que da lugar al as-
tigmatismo. Por su parte, el cristalino, que es la lente natural
del ojo, juega un papel importante en la refraccién de la luz.
A medida que envejecemos, puede cambiar de forma, lo que
puede derivar en astigmatismo.

Tratamiento

De acuerdo con los expertos, el tratamiento del astigmatismo
debe ir enfocado a corregir la refraccion erronea de los rayos
de luz sobre la retina, de manera que se pueda conseguir per-
cibir la imagen de forma nitida, tanto de lejos como de cerca,
por parte del paciente.

“Para ello, se pueden emplear gafas o lentes de contacto tdricas,
con una graduacion adecuada a cada uno de los defectos visua-
les que este padezca”, en palabras de Llovet. La imagen queda
enfocada en todos los ejes.

En el caso de graduaciones bajas o medias, el error de refrac-
cién se corrige mediante el uso de gafas o de lentillas tdricas,
mientras que para las mas altas se suele recomendar Unica-
mente el uso de gafas, aunque depende de cada caso.

Otro método es recurrir a la cirugia, tanto laser como de lente
intraocular.“En caso de que vaya asociado a otros defectos, el of-

Sintomas del astigmatismo

Los sintomas del astigmatismo pueden variar en intensi-
dad de una persona a otra. Los mas comunes son los si-
guientes:

« Vision borrosa o distorsionada. Es el sintoma mas evi-
dente. Las personas con astigmatismo a menudo tienen
dificultades para ver objetos de cerca y de lejos con cla-
ridad. Las lineas rectas pueden parecer torcidas y los de-
talles de las imagenes suelen estar poco definidos.
Fatiga ocular. Debido a la constante necesidad de es-
forzarse para enfocar correctamente, las personas con
astigmatismo pueden experimentar fatiga visual, espe-
cialmente después de actividades que requieren una
concentracion prolongada, como la lectura o mirar una
pantalla durante mucho tiempo.

Dolores de cabeza. La tensién ocular causada por el as-
tigmatismo puede desencadenar dolores de cabeza, es-
pecialmente en condiciones de poca luz o al mirar obje-
tos lejanos. Estos dolores de cabeza a menudo se alivian
cuando se corrige la vision.

Visién nocturna deficiente. Las personas con astigmatis-
mo a menudo presentan dificultades para conducir de
noche debido a la sensacién de deslumbramiento por la
aparicién de halos alrededor de las luces de los automo-
viles y las farolas. Esto puede dificultar la percepcion de
los objetos en condiciones de poca luz.

Otros sintomas. Picor, dolor o escozor de 0jos, sensacién
de arenilla o enrojecimiento.

talmdlogo determinard el tipo de intervencién mds apropiada a
cada caso con el fin de eliminar todos los problemas refractivos’,
explica Llovet en nota de prensa. En este sentido, la técnica
Lasik (Laser-Assisted in Situ Keratomileusis), con la que se mol-
dea la cérnea, es la mas extendida dentro de la cirugia refrac-
tiva laser para corregir problemas refractivos como el astigma-
tismo. No suele requerir ingreso, es totalmente indolora y sélo
es preciso utilizar anestesia topica (gotas). La intervencién
es rapida al igual que la evolucién de la recuperacion visual

postoperatoria.

LA CORRECCION DE LOS DEFECTOS
OPTICOS EN LOS NINOS DEBE REALIZARSE
LO MAS PRONTO POSIBLE PARA EVITAR EL

DESARROLLO DE LA AMBLIOPIA
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