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La deteccion temprana, base de la terapia y
rehabilitacion en discapacidades visuales

Multimedia

En la terapia visual actual, basada en la evidencia cientifica y planificada
por opticos-optometristas experimentados, el paciente aprende a utilizar
correctamente su sistema visual y, de esa manera, puede percibir,
procesar, comprender e integrar mejor toda la informacién visual. De todo
esto se disertara este fin de semana en el encuentro OPTOM Meeting que
se esta desarrollando en la ciudad historica de Toledo con la asistencia de
mas de 600 opticos-optometristas

La terapia visual, también denominada entrenamiento visual, rehabilitacion visual
ortoptica, es un tipo de tratamiento optométrico cuyos objetivos son potenciar la
visidn en los casos que pueda realizarse y corregir los problemas visuales, es
decir hacer que el paciente aprenda a utilizar correctamente su vision. La terapia
visual, como se lleva a cabo en la actualidad, es un proceso no invasivo con
bases cientificas que avalan su uso en diferentes anomalias de la visién
binocular, rehabilitacién visual y baja vision.

A las consultas, tanto de Opticos-optometristas como de oftalmélogos, llegan
pacientes de diferentes edades con una buena agudeza visual sin necesidad de
correccién y otros que, a pesar de utilizar gafas o lentes de contacto y alcanzar
una buena vision, muestran una sintomatologia al realizar esfuerzos visuales, lo
cual indica a los profesionales de la visidbn que el sistema no funciona bien por
diferentes motivos.

Terapia visual infantil

En ocasiones, los nifios no suelen quejarse, y son los profesores quienes lo
notan primero, pues es habitual que presenten dificultades que se manifiesten
en un bajo rendimiento escolar. Sus molestias pueden estar relacionadas con
una disfuncién acomodativa, problemas de coordinacion entre ambos o0jos,
ambliopia, estrabismo, trastorno perceptivo para procesar la informacién del
entorno, entre otros; de ahi la importancia de realizar un examen visual y ocular
completo antes de determinar la causa de los sintomas y poder indicar, si fuera
el caso, una terapia visual individualizada.

Por ejemplo, en lo referido a la ambliopia, también conocida como "ojo vago", en
los ultimos anos se han producido nuevos avances en lo referido a la terapia
visual de esta disfuncién. Al éxito limitado de los tratamientos convencionales de
supresion del ojo "bueno" del nifio para potenciar el de menor agudeza visual, se
han desarrollado nuevas estrategias de terapia como son el aprendizaje
perceptivo, con ejercicios repetitivos con uno o mas estimulos visuales utilizando
nuevas tecnologias, y la denominada terapia dicoptica, en la que se utilizan
estimulos presentados simultdneamente a ambos 0jos pero que se perciben de
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forma separada y diferente en cada uno de ellos. Esta terapia en concreto ha
demostrado que, siguiendo esos ejercicios prescritos por el optico-optometrista,
el paciente logra reequilibrar su visién binocular.

Rehabilitacion visual en patologias oculares

Desde otra perspectiva, las principales condiciones que pueden causar ceguera
0 baja visién en Espafa incluyen la degeneracion macular asociada a la edad
(DMAE), la retinopatia diabética (RD), el glaucoma y la miopia patoldgica. La
mayoria de estas enfermedades no se pueden prevenir, pero la evidencia
cientifica muestra que la deteccién temprana y un adecuado manejo por parte de
los profesionales de la vision, como Opticos-optometristas y oftalmélogos,
marcara la diferencia en el pronéstico de estas enfermedades.

Desde un punto de vista multidisciplinar, para el paciente con discapacidad
visual o baja vision es también crucial conseguir el mejor aprovechamiento del
resto visual que le permita llevar a cabo determinadas actividades en el hogar y
en el exterior. El estudio clinico del paciente es ineludible como paso previo a la
valoracién, prescripcion y rehabilitacidén visual con ayudas Opticas de baja vision,
ademas de establecer con el paciente objetivos visuales concretos realistas y
accesibles, mediante una terapia visual adecuada y orientada en cada caso para
lograr una intervencion exitosa en la potenciacion del resto visual. Las sesiones
de rehabilitacion individuales y/o grupales con oftalmélogos, &pticos-
optometristas, trabajadores sociales y psicélogos son necesarias para la mejora
del resto visual, al igual que las evaluaciones del entorno del hogar y las
sesiones de capacitacion en el uso de ayudas Opticas, como telelupas,
microscopios, telescopios, iluminacion especial o programas informaticos
especificos para baja vision.

El 4rea donde ha habido un mayor desarrollo ha sido en esas ayudas
electrénicas, beneficiadas por la miniaturizacion y digitalizacion de las
videocamaras y de pantallas de sobremesa, y la utilizacion de diferentes
tecnologias. No solo se han producido sistemas de aumento con mayores
capacidades y mas ergondémicos, sino también dispositivos para la orientacion y
movilidad utilizando ultrasonidos, sistemas de reconocimiento de objetos,
inteligencia artificial, o dispositivos para codificar la informacién visual a otros
organos sensoriales como el oido o la lengua.




