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ANAMNESIS

Mujer de 68 anos que acude a la consulta refiriendo ptosis palpebral
bilateral matutina de 3 meses de evolucion. Refiere que, por las
mananas, tras levantarse de la cama, presenta ptosis y edema
palpebral bilateral, que va mejorando a lo largo de la manana hasta
resolverse espontaneamente. No eritema palpebral. No hiperemia
conjuntival. No implica alteracion del campo visual.

EXPLORACION FISICA

 Ligero edema palpebral y ptosis
bilateral, que no afecta al campo
visual.

* No hiperemia conjuntival.

Resolucion completa de la
ptosis palpebral.

Se aprecia exceso de piel
en el parpado superior.

« Pupilas isocoricas y normorreactivas.
« Movimientos oculares conservados.

JUICIO CLINICO Dermatocalasia.
PLAN DE TRATAMIENTO

Afeccion Posibilidad de

Se derivd a Se decidio . estética al no intervencion
Oftalmologia observacion afectar al mediante

campo visual blefaroplastia

CONCLUSIONES

La dermatocalasia es un proceso asociado al envejecimiento que se
caracteriza por una redundancia de la piel del parpado superior o
inferior y prolapso de la grasa orbitaria, produciendo bolsas palpebrales
y pliegues. Pueden hacer que el parpado sobresalga del borde, y en
ocasiones, afectar al campo visual generandole al paciente un
problema funcional.
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