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AMBITO y MOTIVO DE
CONSULTA

Ambito: Atencién Primaria (AP).
Motivo de consulta: Disminucion
de agudeza visual en ojo derecho
(OD) de tres dias de evolucion.

HISTORIA CLINICA

- Paciente: &, 61 anos.

- Antecedentes: Miopia y
astigmatismo. No cirugias
oculares ni traumatismos.

- Sintomatologia: Pérdida
progresiva de vision en OD.
Sensacion de “tela gris movil” en
el campo visual. Fotofobia leve.
Sin dolor ocular

« EF: Disminucion de agudeza
visual en ojo derecho. Sin
hiperemia conjuntival ni
alteraciones externas evidentes.

- /: Consentimiento verbal.

Sospecha clinica inicial:
Patologia vitreo-retiniana.
Decision: Ecografia ocular.

SOSPECHA DE DESPRENDIMIENTO DE RETINA MEDIANTE
ECOGRAFIA OCULAR EN PRIMARIA: CORRELACION
CLINICO-ECOGRAFICA Y DIAGNOSTICO FINAL
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Sonda lineal de alta frecuencia (Modo
B). Exploracion dinamica.

OD: Imagen lineal hiperecogénica en
polo posterior, plegada y movil con
los movimientos oculares. No cuerpos
extranos.

Sugestiva de Desprendimiento de
Retina (DR)
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OI: Sin IIazos patc;ifégicos.
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DIAGNOSTICO FINAL Y
DERIVACION

Valoracion hospitalaria
urgente: Vitreo denso con
abundantes restos hematicos.
Retina aplicada en 360°, no
desgarros.
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Diagnostico definitivo:
Desprendimiento de vitreo
posterior (DVP) asociado a
\ hemorragia vitrea. )

CONCLUSIONES Y
APLICABILIDAD

- Herramienta vital: La
ecografia ocular en AP es
accesible y util para la
valoracion inicial y priorizacion
de derivaciones urgentes.

- Reto diagnostico: EI DR y el
DVP comparten hallazgos
ecograficos similares.

- Regla de Oro: Integrar imagen
ecografica y sospecha clinica
para evitar errores diagnosticos
y optimizar recursos.
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