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Medida de la acomodacion con retinoscopia
dinamica (revision bibliografica)

 Autores: Jose Vicente Garcia Marqués' , Teresa Ferrer Blasco', Alejandro Cervifio Expdsito' , Robert

Montés Micd'
"Universitat de Valencia.

Llevar a cabo una revisién bibliografica de los es-
tudios publicados sobre la medida de la acomoda-
cién con retinoscopia dindmica.

Se ha realizado una revision bibliografica a través
de las bases de datos de ciencias de la salud Sco-
pus, Web of Science y Pubmed. Ademas, al leer
los articulos han sido anadidas otras referencias
de su bibliografia relacionadas.

La retinoscopia dindmica es una técnica vélida y
rapida de medida de la acomodacién. Sus prin-
cipales aplicaciones residen en la evaluacién de
pacientes con pardlisis cerebral, sindrome de
Down, nifios pequefos, pacientes no verbales o
con ambliopias, en los cuales las técnicas subje-
tivas presentan ciertas limitaciones. Asimismo,
presenta ventajas en la medida de la amplitud

de acomodacién, ya que a diferencia de los mé-
todos subjetivos no sobrestima su valor. También
es (til en la medida de la postura acomodativa.
Existen distintas técnicas validas de medida,
pero las mas utilizadas son la retinoscopia MEM
(Método de Estimacion Monocular), la Nott y la
Bell. Varios estudios han comparado el MEM con
el Nott, algunos han encontrado que ambas téc-
nicas son intercambiables y otros han obtenido
valores el doble de positivos con el MEM. Por lo
que son necesarios mas estudios comparativos
entre métodos. Finalmente, también es una
técnica Gtil para determinar la adicién tentativa
de los pacientes. En la Tabla 1 puede verse una
comparativa entre técnicas.

Es necesario que los épticos-optometristas co-
nozcan las distintas técnicas de retinoscopia dina-
mica y sepan escoger los casos en los que puede
ser beneficioso su uso, para asi evaluar de forma
correcta la acomodacién en todos los pacientes
que lleguen a su consulta.
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CBJETIVO VALDRES |
TECNICA VENTAJAS DESVENTAJAS DE MEDIDA LCOMO SE MIDE? NORMATIVOS
WEM -Inlerpesicitn hpida de -Introduca lentes. Medida de las Inserando lentes Entre +0.25 y
las lentes, asi albera postura monocularments de forma +0.500 con una
meanas |a acomedacitn -La interpasicidn de lentes acomodativa. | rapida (<0.5 segundos) mientras desviacitn
que la RD da Sheard o puede distraer al paciente. el pacients fija binocularmente esldndar de
A un test a 40cm. +0.250.
-Mejor para nifos gue al -Pueden produtirse reflajos
Nolt, ya gue al no maverse sobre 28 lentes.
ol retinascopio na sa
dislrasn tanto. -Precisitn afectada por los
-Se ve afeclada en menor | pases en los cuales se insedan
medida per la no inealidad | las lenles (0.250 normalments).
de |a escala didpirica.
-Mas facil de obtaner al
resultado, ya que |a lente
da al valer directamente.
-Bapidn. precise, buena
repraducihilidad y un buen
grado da acuerdo con el
autarefractomatro.
NOTT -He intreduce lenles. -El mavimients del refinoscopia | Wedida de [a Varando [a dislancia Entra +0.25 y
pueda distraer al nifio. postura relincesopio-pacients mientras | +0.500 con una
-Mds precisidn da medida Escala didplrica no lineal an asemodativa. el paciente fija binocularmente desviatitn
si s realiza bien (1mm). cerca, o qua puede provocar un test a 40cm. eslandar de
errores en las madidas. La posicidn del test de cerca no 20.250.
-Rapido, preciso y buena | <has impreciso en la medida de 58 varia.
repraducibilidad. leads en posiciones proximas
dal test de carca.
=Mayor dificullad de observar
laps elevados
BELL “No intreduce lentes_ Dificuliad en a medicdin de Medidade la | Acercando al test al pacients (an Primera
-Mejor para nifios lags elevados ¥ leads. postura caso de lag) mientras este lo dislancia da
pequefias. -Escala ditgtrica ne lineal an acomodativa enfoca binocularments, hasta ravarsion entre
-Mayer atencion dal nifie cerca, lo que puede pravosar en nifios ohservar una inversion en el 43 y 35cm, v la
debido a qua se mueva el errores en las medidas. pexquedios. mavimients, y a eontinuacion segunda antre
1est ¥ no el relinostopio. -Al mavarsa el test produce alajar hasla absanar de nuavo 38 y 456m.
-Condiciones da lectura cambios en la demanda la inversidn. Inicialmente, el test
s reales, acomadativa. se coloca a la misma distancia
que &l relinossopio (S0cm).
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