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¢COMO MANEJAR EL CONTROL DE MIOPIA
CUANDO LA ORTO-K FALLA?
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JUSTIFICACION Y OBJETIVOS:

Presentacion de un caso clinico sobre el manejo del control de la miopia con LC y cémo abordarlo cuando los resultados
con LC orto-k no son los esperados.

MATERIAL Y METODOS:

HISTORIA CLINICA

Varon caucasico de 9 aflos acude a la Clinica Universitaria de Optometria de Madrid para valoracion optomeétrica y
posible adaptacidn de LC. El paciente aporta informe oftalmoldgico previo de miopia en evolucion e insuficiencia de
acomodacion (IA) tratada con terapia visual (TV).
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EXPLORACION CLINICA

La refraccion subjetiva medida en la primera visita fue: OD -4,25D esf -0,50 cil x 1102 (1,2) y Ol -5,25esf -0,25cil x 1402 (1,2).
La amplitud de acomodacion para su edad era baja: OD: 6,00D y Ol: 700D. Se evalud el estado de la superficie ocular y
parametros corneales con la ldmpara de hendidura y topografia corneal.

RESULTADOS:

Diagnéstico: Miopia e insuficiencia de acomodacion.

Tratamiento y evolucion: En primer lugar, dado que el paciente realizaba TV en otro centro, se propuso adaptar una LC
RPG con refraccion de -4,25D en AO. A los 8 meses, se observd un aumento de -1.00D en AO, vy persistia la |A. Se baraja-
ron todas las opciones de tratamiento y se propuso gafas bifocales sobre LC, junto con TV. Un aflo después, la refraccion
ciclopléjica fue: OD -5.50D esf y Ol -6.25 esf -0.25cil x 1692, En 2018, la miopfa aumentd a -6,25D vy -7,25D. Se adaptaron
lentes de 9,63mm de radio base y 10,82mm para OD y Ol. En la revision anual (2019), la AV en Ol del paciente fue baja
(0,6 decimal) con refraccion residual de -2,00D. Ademas, presentaba exoforia en lejos: 14A y cerca: 16A, que rompia en
exotropia de Ol, y amplitudes de acomodacion bajas (8,75D y 9,75D). Se propuso retomar ejercicios de TV. En 2020, tras
no conseguir los resultados esperados por baja AV de Ol (0,4 decimal), se decidié adaptar LC blandas de desenfoque
periférico con potencias: OD: -5,75D y Ol: -7,25D. El paciente consigue una AV en lejos y cerca de 1.0 decimal. Desde 2021
hasta 2023 se produce una progresion de longitud axial de 0,J0 mm en el OD y 0,04 mm en el Ol.

CONCLUSIONES:

Las LC blandas de desenfoque periférico es una opcioén igual de valida que las LC orto-k para controlar la progresion de
la miopia, consiguiendo excelentes resultados.

Una disfuncion en el estado acomodativo y vergencial, puede ser un handicap en el manejo de la progresion midpica, ya
gue puede dar lugar a errores o dificultades en la adaptacidon de LC para el control de miopia.
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