Abstract incluido en el Programa Cientifico de OPTOM2022 (27 Congreso de Optometria, Contactologia y Optica Oftalmica), del 1 al 3 de abril de 2022, con ISBN: 978-84-123998-2-0

CURSOS

OPTOM©O =0z

RENDIMIENTO Y FUNCION VISUAL CON LAS ESTRATEGIAS
DISPONIBLES PARA EL CONTROL DE LA MIOPIA

' JESUS VERA VILCHEZ, PhD - Optico-Optometrista. @

OBJETIVO GENERAL

Describir y discutir los efectos que tienen la utilizacién
de las diferentes estrategias disponibles para el con-
trol de miopia en la sintomatologia y funcién visual, asf
como su impacto en el rendimiento durante la realiza-
cién de tareas con altas demandas visuales (p.ej. lectura
o procesos de aprendizaje). Esto Ultimo adquiere gran
relevancia en la poblacién infantil, los cuales son los
principales usuarios de las diferentes estrategias para
el control de miopia. Se hard una discusién acerca de
la evidencia cientifica sobre el impacto de la atropina a
diferentes concentraciones, las lentes de ortoquerato-
logia, lentes de contacto hidrofilicas y lentes oftédlmicas
con distintos disefos épticos, incluyendo tanto las de
desenfoque periférico (MYOSMART de Hoya, STELLEST
de Essilor, SuperKid MIOFOCAL de Indo, MYOVISION de
Zeiss, etcétera) como multifocales (PALs, bifocales, bifo-
cales prismaticas, etcétera). Con todo ello se pretende
discutir cual es el balance riesgo/beneficio de cada una
de estas estrategias, ya que, aunque todas ellas permi-
ten frenar la progresién midpica, también consideramos
que se debe tener en cuenta el impacto que tendrd su
uso en la sintomatologia y funcién visual por parte del
profesional sanitario que prescriba este tratamiento.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

«Exponer la evidencia cientifica que existe sobre las
diferentes estrategias vigentes para el control de

( BEATRIZ REDONDO CABRERA, PhD - Optico-Optometrista. ;\@

miopia (atropina, ortoqueratologia, lentes de contac-
to y lentes oftadlmicas con distintos disefios épticos)
en la sintomatologfa, funcién visual y rendimiento en
tareas con altas demandas visuales.

« Discutir la posible repercusidén de estos efectos tanto a
corto como a largo plazo dependiendo de las caracte-
risticas del paciente y la ocupacién que tenga, y como
deberia actuar el 6ptico-optometrista en cada caso.

*Describir la importancia de los procesos de neu-
ro-adaptacion y la planificaciéon temporal de revisio-
nes que los profesionales encargados del control de
la miopia deberian implementar en su practica clinica.

RESUMEN

Existe un gran incremento de la prevalencia de miopia
en la poblacién mundial en los Gltimos anos. Dada la aso-
ciacién positiva que existe entre el grado de miopfa con
diversas patologias oculares como el desprendimiento
de retina y la maculopatia midpica, la comunidad cien-
tifica estd haciendo un esfuerzo en desarrollar estrate-
gias para el control de la progresién de la miopia. Entre
las estrategias que han mostrado ser efectivas en el
control de la miopia caben destacar la atropina en di-
ferentes concentraciones, las lentes de ortoqueratolo-
gia, y lentes oftalmicas o lentes de contacto hidrofilicas
con distintos disefios dpticos. Aunque estas estrategias
han mostrado efectos favorables para el control de la
miopia, existen diferentes estudios cientificos que de-
muestran que la sintomatologia, funcién y rendimiento
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visual se ven afectadas de diferente manera por el uso
de estas estrategias.

La atropina al 1% es considerada como el tratamiento
mas efectivo para frenar la progresién de la miopia. Sin
embargo, la concentracién del 1% no ha obtenido una
aceptacion a nivel clinico ya que provoca una midriasis
pupilar y una paralisis acomodativa clinicamente signifi-
cativas, asi como un efecto rebote en la progresién de la
miopia tras detener el tratamiento. En consecuencia, las
recomendaciones de los especialistas de la visién apun-
tan hacia el uso de concentraciones mucho mas bajas
(del 0,5 al 0,01%), las cuales también han demostrado
reducir la progresion de la miopia. Por ejemplo, la atro-
pina al 0,01% disminuye la progresién de la miopia en
casi un 60% durante un periodo de seguimiento de dos
anos, y los efectos secundarios asociados son minimos.
En relacién a lentes de ortoqueratologia, se ha mostra-
do una adecuada toleranciay calidad visual. Ademas, los
usuarios de lentes de ortoqueratologia han demostrado
presentar un sistema acomodativo-vergencial preciso,
asi como una mayor exoforia y menor retraso acomoda-
tivo en comparacién al uso de lentes oftalmicas mono-
focales. Sin embargo, esta estrategia para reducir la pro-
gresién de la miopia se ha asociado con un aumento de
las aberraciones oculares de alto orden, la agudeza vi-
sual de bajo contraste, la calidad de la imagen retiniana
y el deslumbramiento. Por otro lado, en un bajo nimero
de casos pueden darse complicaciones del polo anterior
a consecuencia del uso de estas lentes entre las que se
incluyen leucomas corneales de bajo grado, queratitis
microbiana o epiteliopatia corneal central.

El uso de lentes oftdlmicas o lentes de contacto hidro-
filicas con distintos disefios épticos como prismas, para
lentes oftélmicas, o bifocales de anillos concéntricos y
multifocales de adicién periférica para ambos casos,
han mostrado ser eficaces para frenar la progresion de
la miopia. Existen estudios cientificos que han reporta-
do una afectaciéon de la calidad de la visién con el uso
de estas lentes oftalmicas e hidrofilicas. Por ejemplo,
el uso de lentes oftalmicas multifocales para el control
de la miopfa se ha relacionado con una disminucién del
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campo visual periférico y un mayor riesgo de sufrir cai-
das. La implementacién de lentes oftdlmicas con dise-
fos que incorporan desenfoque periférico para el con-
trol de la miopia es muy reciente, y la evidencia cienti-
fica al respecto es relativamente escasa. Sin embargo,
estudios recientes ya han encontrado que el uso de las
lentes asféricas para el control de la miopia (HAL: Hi-
ghly Aspherical Lenslets) afectan a la sensibilidad al con-
traste y rendimiento lector. En relacién con las lentes
de contacto hidrofilicas, se ha observado que el disefio
con anillos concéntricos de distinta potencia provoca
un mayor retraso acomodativo, que puede dar lugar
a una peor calidad visual durante el trabajo de cerca.
Asimismo, las lentes de contacto hidrofilicas multifo-
cales para control de miopia afectan negativamente a
la sensibilidad al contraste, deslumbramiento, aberra-
ciones oculares de alto orden y confort visual, aunque
no se han observado alteraciones significativas en la
agudeza visual y estereopsis. Por otro lado, las lentes
de contacto hidrofilicas de disefio de foco extendido
permiten una buena agudeza visual y provocan un li-
gero retraso acomodativo que tiende a mejorar tras un
periodo de adaptacién, sin embargo, estas lentes tam-
bién se asocian con un aumento de aberraciones ocu-
lares de alto orden. En cuanto a la afectacién en tareas
visuales aplicadas, existe evidencia cientifica reciente
en la que se asocia un peor rendimiento psicomotory
lector con el uso de lentes de contacto hidrofilicas para
el control de la miopia.

Es fundamental para los profesionales de los cuidados
de la visidn conocer tanto las distintas estrategias que
han mostrado ser eficaces para frenar la progresion de
la miopfa, como sus posibles efectos en la sintomato-
logia, funcién y rendimiento visual. De esta forma, se
podrd prescribir la estrategia mas beneficiosa segln
las necesidades visuales de cada individuo ya que su
uso podria afectar a otras actividades cotidianas que
requieren un rendimiento visual 6ptimo (por ejemplo,
tareas de aprendizaje, pilotaje de aeronaves, control
del trédfico aéreo, realizar cirugias de precisién, activi-
dad deportiva de alto nivel, etcétera).
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