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Estimado estudiante de Medicina

Bienvenido a laDftalmologid En este manual hemepsesto lasablas
resumen de conocimiento que consideramos necesitas aprender y
hemoggraficadoenfermedadesftalmicasimportantes queecesitas

haber vistoIncluye descripciones y fotos a color de las diferentes
causas dejo rojo y de las causdeecuentesle perdida deision
agudaEste manual de bolsillo resume los puntos clave en el
curriculum deOftalmologiarecop | ado por | a fATask
Internacional d®ftalmologiay esta en un formato amigapfécil de

portar contigo a todas partes!
Esperamos lo encuentrésl. La oftalmologiaes una disciplina
fascinante donde puedes patologiaglirectamenteEsperamogoder

estimulartu interés en leer y en desarrollar tus destrezasraéas

Buena suerté

on biflpwn Tl e

Sue Lightmary Peter McCluskegn nombre del Consejo Internacional
de Oftalmologia2009
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0JO ROJO AGUDO

Existen varias condiciones que pueden causar ojog@uesy no gravesPuede ser
doloroso o indoloro y un examen detallado es necesario para un cdiegciistico.

Indoloro
Es raro tener un ojo rojo indoloro que requiera un exasftaimolégicourgente (el
mismodia).

Inflamacién conjuntival difusa

Blefaritis : es unanuy frecuentenflamaciongeneralizadao especificade los
parpadosSe trata coigienediaria de los parpaxs, bajas dosis de tetraciclina o
doxiciclina ylubricaciontopica Referir aoftalmélogosin urgencia

Ectropion: reversiénde los parpados caxposiciéndel fondo de sacconjuntival
El ojo puede estaensibley lagrimear. Referir sin urgencia, puede necesitaigia




Entropién: los parpados se invierten y lpsstafiapueden erosionar la cornea
evallael estado de la cornea con fluroscelighaytincion cornealusatela adhesiva
para posicionar el parpado lejos de la cogneavialourgentemente para una
evaluacion(el mismodia).

Tri quiasis: crecimiento de lapestafiagi h a c i a r@nduévelasuandogstanen
contacto con la corneasa lubricantes ocularessgfiérelosin urgencia




Lesiones del parpaddchalazia u orzuelog mientras no existafecciono
inflamaciondel parpado y no encuentres compromiso del globo ocafarelosin
urgenca. Considea el uso dentibidticostépicos

Es undesionblancaamarilla,carnosa y elevadéocalizadaen el limbo corneal y que
puede llegar a ser dolorosa y roja si se inflafmatamient: lubricaciény lentes de
sol. Necesiteevaluaciorpftalmoldgicasin urgencia para manejuirdrgica



Cuerpo extrafio corneal y trauma ocular

Renueve el cuerpextrafig y trataloconantibiéticostopicos Busca por trauma
ocularmassevero como por ejempf@netraciérocular, trata comantibiéticostopicos
si elareade trauma epequefnaRefiérelosi no estas seguro.

Busca por signos dgerforacion ocular i ojo blando, iris protru yendo, pupila
irregular
Hemorragia subconjuntival:

Sangre debajo de la conjuntivdrecuentementanilateral, localizadg bien
delimitada La esclerasubyacente no esta visible

Sininflamacién dolor osecrecidonLa agudeza visual no esafectadaSe asocia a
tramas leves incluyenda simplefrotaciénde los ojosFrecuente en pacientes que
usan anticoagulantesagente@ntiplaquetarios.

Manejo: tranquilizar al pacientdvaluarpresionsanguinegpruebas deoagulacion
sanguinea INR si esta indicaddRefiérelosin urgencia solo si leondicibnempeora
o dolor aparece.
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Dolorosoi la mayoriade lasconjuntivitissonirritativas, pero existetambiénotras
causasle dolor

Erosiéon Corneal

Sintomasalgo cayo en el ojo, muyolorosq lagrimee-+

Sigros: ojo rojo y llorosq hay unareadonde el epitelio corneal no esta intacto y hay
tincion con flurosceina.

Manejo: busca por cuerpaxtrafiosusaantibioticostopicosy oclusiénocular.

Revisa si hay alor o empeoramiento de V@sion.

Queratitis por Herpes Simplex

Sintomasojo rojodolorosq no pegajoso
Sigros: epitelio corneatonlesiondendritiforme quéifie con flurosceina.

Manejo: aciclovirtépicoy evaluacioérpor oftalmdélogoal diasiguente
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Infeccion corneal bacteriana

Sintomas ojo doloroso y rojofrecuente en usuarios de lentes de contacfodeza
visual puede estar afectada.
Sigros: areablanca en la corngpuede ser centraleriférica

Manejo: urgene (el mismodia) referir a unoftalméloga

Queratitis Marginal

Sintomas ojo rojo dolorosppuede estar pegajagmuede o0 no tenetisién borrosa.
Sigros: areasdlancas en la periferia de la cornea la cual puede estar adelgazada, se
asocia frecuentemente a blefaritis

Manejo: refeiir a unoftalmoélogoel mismodia
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Conjuntivitis Viral

Historia de contacto reciente con persona (especialméitig consintomage
infeccidnrespiratoria alta o conjuntivitiEs altamente contagiosa.

Sintomas sensacion derdor ysecrecidracuosa (diferente de la exudacion purulenta
en las infecciones bacterianaS)asicamenteomienza en un ojo cadpida
diseminacion al otro, a menudo encuentras un linfonodo preauricular.

Sigros: 0jo rojo y lloroso Conjuntiva inflamada fincipalmente en los parpados.
Manejo: se resuelve espontaneamente y el tratamiento tiene como objetivo mantener
el ojo confortable: compresésas lubricanteqsin preservativosAntibidticos
tépicosse usan solo si esta indicado. Nunca usar esterdigiess La resolucion
puede tomar semandRefeir si hay fotofobiareduccionen la agudeza visual o
enfermedad severa que dundsde 3 semanas.

Conjuntivitis Alérgica

Sintomasprurito ocur++, ojo rojo yardor.

Sigros: inflamacién y signos de atopig. Asma, eczema

Manejo: remove alergemscuando es posiblantihistaminico$dpicos compresas
frias refeir si no mejora en 8ias
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Conjuntivitis Bacteriana:

Sintomasojo rojo y pegajoso, a menudo bilateral.

Sigros: 0jos rojos corsecreciorpurulenta Sin compromiso corneal o dedamara
anterior Sin compromisaistémico

Manejo: higiene regular para minimizar la cantidadseéereciorproducida,
antibi&icostépicospor 5 dias Referir si la agudeza visual estglucida si no mejora
con tratamiento después dédi2so si empeora.

Ojo Seco

Condiciénocularcronicafrecuenteque a menudo esta causada por o coexiste con
otras enfermedades oculares.

Sintomas ardor, sensacion de arenilla que empeoran hacia la.noche

Sigros: dependdel grado de sequeddsi no es severa, el 0jo se ve rojo con un
reducido menisco lagrimaHaytincion de flurosceina en el epitelio corneal.

Manejo: lsuamente se alivia con lubricantésisar tan frecuente como sea necesario

para aliviar losintomas usar gotas libres de preservantes>sk4 al diay ungiento
ocular antes de ir a dormir. Referir sin urgencia sslafomaso mejoran.
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Glaucoma Agudo

Sintomas ojo doloroso corsintomatologiasistémicancluyendo dolor de cabeza,
nausea yomitos

Signos: mas frecuente en pacientes de origsidticq ojo rojo, muy sensible y duro a
la palpacionla corneafrecuentemente se ve borrpda camaraanterior es plana con
la pupila semidilatada e irregular

Manejo: Urgent (el mismodia)referir a unoftalmoéloga
Inflamacién ciliar /compromiso escleral

Escleritis

Difusa Nodular Necrotisante

Sintomas: dolor ocular qe se irradia a la cabeza y despierta al paciente mientras
duerme.

Sigros: el 0jo esta rojppuede tenenddulosy unareanecréticala esclerapuede
verse descolorada y muy sensible pdipacionPuede existir istoria asociada de
artritis reumatoidea, enfermedades del tejido conectivo o vasculitis.

Manejo: Urgene (mismodia) refeiir a oftalméloga
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Uveitis Anterior Aguda (Iritis)

Sintomas: fotofobia, 0jo rojo y dolorosola vision puede o no estar afectada.
Sigros: ojo rojo con inflamacién ciliar alrededor del iris,damaraanterior se ve
borrosa debido al efecto Tyndall pelulasy proteinas

Manejo: urgent (el mismodia) refeiir a unoftalméloga

Hipopion

Acumulaciénde glébulos blancogus)visible en la parte inferior de @mara
anterior presente anveitisseveras

Refeiir urgent (el mismodia) para investigacionemnbulsquedale infecciones,
inflamacion o lesiones oculares malignas.
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Hipema

Sintomas el ojo se ve rojo con perdida ®ision severa frecuentemente después de un
trauma ocular contusodebesconsidear lesiones no agdentales emifiosy
discrasiasanguineas

Sigros: hay sangre visible en E@maraanterior y la cornea puedambiéntener

tincién sanguinezEl ojo puede estar muy doloroso spl@siénintraocular esta
elevada.

Manejo: reposcen camaparche oculaNecesitarevaluaciérurgentepor un
oftalmologo(el mismodia).
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