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DEerFINICION:

El estrabismo concomitante convergente (CIE H 500) es la mas comun de las desviaciones
oculares de la infancia, produce un dafo importante a la visién binocular (estereopsis) y
tiene muy altas probabilidades de producir ambliopia. Su deteccién y tratamiento oportunos
le daran al paciente un mejor pronéstico sensorial y cosmético. La prevalencia del estrabismo
oscila entre 1y 6% en diferentes poblaciones, en donde la esotropia (estrabismo concomitante
convergente) es 5 veces més frecuente que la exotropia en paises occidentales.
Aproximadamente el 50% de los nifios con estrabismo desarrollaran ambliopia.

FACTORES DE RIESGO

En la poblacion pediatrica existe mayor riesgo de padecer estrabismo concomitante
convergente ligado a la herencia con historia familiar de estrabismo, en donde el patron de
herencia es autosdomico dominante.

También es mas frecuente  en aquéllos ninos con afectacion del desarrollo neurolégico
secundario a

diversas causas, tales como prematurez, bajo peso, 6 apgar bajo y en aquéllos que
cursan con hipermetropia alta 6 anomalias craneofaciales.

Otras causas que aumentan el riesgo son el uso de sustancias toxicas, asi como el tabaquismo
durante el periodo perinatal.
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MANIFESTACIONES ESPECIFICAS

El estrabismo concomitante convergente es una patologia ocular caracterizada por la
presencia de una desviacion constante de los ojos hacia adentro, que aparece alrededor de los 3
meses de edad que puede provocar complicaciones sensoriales en la vision como ambliopia
(baja visual sin causa organica demostrable) y alteraciones psicosociales como autoestima baja.
‘'t it almente por tener un angulo de desviacion generalmente grande, entre 30y 45
dioptrias prismaticas, sin limitacion de la abduccién ocular.

OTrROS DATOS RELEVANTES

Se puede acompanar de otros tipos de estrabismo como hiperfuncién de oblicuos inferiores o
superiores

Es importante recalcar que de no tratarse oportunamente desde que se detecta generalmente el
paciente presentara ambliopia que sera practicamente imposible de mejorar, una vez que el nifio
cumpla 6 anos. Y posterior a esta edad el paciente tendra problemas psicosociales
importantes debidos al propio estrabismo concomitante convergente como baja autoestimay
seguramente requerira de tratamiento psicoldgico.

RECOMENDACIONES

Informe a los padres del paciente:

e Todo paciente de 3 meses en adelante en el que se presente estrabismo concomitante
convergente constante o sospecha del mismo, debe enviarse de inmediato alsegundo
nivel de atencion para su estudio integral, diagndstico , tratamiento de las complicaciones
sensoriales como la ambliopia y para la correccién quirtrgica del mismo.

Promueva conductas favorables para evitar el estrab ismo
e Informar a las mujeres embarazadas, del riesgo de que su hijo tenga estrabismo

concomitante convergente si fuma o consume sustancias psicotrépicas durante el
embarazo o el periodo perinatal.
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Criterios de Referencia

Enviar a todo paciente con sospecha de estrabismo al segundo nivel de atencion.

LO MAS IMPORTANTE: El Estrabismo concomitante convergente puede ser la primera
manifestacion que conduce a ambliopia por supresion, la cual no mejora si el paciente es mayor
de 6 afos, otras afecciones oculares mas graves como el retinoblastoma (cancer primario ocular)
o de tumores caneales localizados en la fosa posterior, pueden conducir al paciente a la muerte
y su primera manifestacion puede ser un estrabismo concomitante convergente.




Diagndstico Oportuno del Estrabismo Concomitante Convergente en Nifios Menores de 6 afios en el Primer
Nivel de Atencidn

Paciente menor de 6 afios

es llevado a consulta por
sospecha de estrabismo

Se revisa reflejo
Corneal (central)
Método de Brickner

Se envia a segundo nivel de
atencién a valoracidén por el
oftalmélogo, para
tratamiento de alteraciones
sensoriales y motoras del
estrabismo

[ ]

El reflejo no cae en
el centro de alguno
de los ojos

Es central en
ambos ojos

h 4

No tiene
estrabismo y
se queda en

el primer

nivel de
atencidén

Se ven los ojos
desviados a pesar del
reflejo central

Se envia a segundo

nivel por sospecha de
pseudoestrabismo

Algoritmo 1



