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1- UBICACION CURRICULAR Y PREVIATURAS
Curso anual dictado durante el cuarto afio de la carrera

Tiene como previaturas los cursos: Campimetria y funciones Visuales, e Instrumentacion 1

2- EQUIPO DOCENTE A CARGO Y AREAS ACADEMICAS INVOLUCRADAS
Responsable: Asistente Lic. Virginia Freccero/ Prof. Agdo. Lic. Agustin Pizzichillo

Ayudante de practicas Lic. Felipe Loriente /Ayudante de practicas Lic. Sebastian Ramirez

3- FUNDAMENTACION Y OBJETIVOS GENERALES:

En este curso se profundiza en el Desarrollo de las funciones y habilidades Visuales de los
pacientes pediatricos, asi como los exdmenes clinicos para su abordaje.

Se estudian las perturbaciones motoras y sensoriales que se presentan con las pérdidas del
paralelismo de los ejes visuales.

Con la reciente habilitacion por parte del Ministerio de Salud a que seamos los Lic. en
Oftalmologia profesionales habilitados para los Controles de Salud Visual en el Nifio y la Nifia,
se realizan tanto en la RAP de ASSE, como en Centros Asistenciales y Escuelas en el Marco
del Programa Nacional de Salud Visual Escolar, los controles oftalmo-pediatricos pertinentes.



4- METODOLOGIAS DE ENSENANZA

Se desarrollara el contenido tematico de la materia, en formato semipresencial. Las préacticas
son de carécter obligatorio y presenciales, tanto en los Hospitales como las actividades
extramuro que se coordinen en el marco del Programa Nacional de Salud Ocular y con la RAP
de ASSE, sin importar el nimero al que ya hayan asistido.

Los tedricos seran en la modalidad de talleres, asignando el docente a los estudiantes a cargo.
En caso de no cumplir con el plazo asignado sin motivos que lo justifiquen para el dictado del
taller, los responsables sera suspendidos de las practicas por 15 dias (no llevara inasistencia
pero no se les coordinaran actividades practicas.

También habran actividades en calidad de Seminarios de Asistencia Obligatoria con Evaluacion
por EVA al finalizarlos.

Se realizaran tareas complementarias en plataforma EVA.

5- CONTENIDOS TEMATICOS

e Realizacion de la historia clinica del estrabismo

e Desarrollo de la vision binocular: vision en el nifio, desarrollo de la misma, concepto
de periodo critico, consolidacién de la vision binocular. Formas y métodos de evaluacion de
la vision en el nifio.

e Fisiologia motora: ejes de Fick y plano de Listing, ley de Donders, concepto de
ducciones, versiones y vergencias, linea de accion muscular, plano de accién, arco de
contacto, ligamentos de contencién, musculos agonistas para el movimiento antagonistas,
sinergistas y yuntas.leyes de innervacion , ley de Sherrington,ley de Hering. accién de los
musculos, rectos horizontales, rectos verticales, oblicuos. tipos de movimientos oculares,
sacadicos, vergenciales (relacion CA/A), posturales.

e Fisiologia sensorial: vision binocular, direccién visual, reflejos optomotores,
correspondencia retinal, diplopia fisiolégica, fusion Estereopsis, concepto de horéptero y
area de Panum, disparidad de fijacion ,amplitud de fusién, agudeza visual estereoscopica
(test de evaluacion de esteropsis Titmus, TNO, luces de Worth) estereogramas.

e Fisiopatologia sensorial: diplopia, supresion, correspondencia retiniana andmala,
ambliopia, concepto, patogenia de los diferentes tipos, clasificacion segun patogenia,
estudio de la fijacion en la ambliopia, clasificacion de las mismas.

e Fisiopatologia  motora: desequilibrio motor, desviacion primaria Yy
secundaria.torticolis.

e Clasificacién de estrabismos ,Nomenclatura internacional
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e Heteroforias: sintomas signos y patogenia.

e Endotropias: sindrome de endotropia congénita, caracteristicas clinicas. endotropia
comitante del infante, caracteristicas motoras y sensoriales. endotropia acomodativa,
caracteristicas clinicas y tratamiento .endotropia pseudoacomodativa, caracteristicas
clinicas. Microtropia caracteristicas clinicas, sindrome de monofijacion.

e Divergencia vertical disociada (DVD): caracteristicas clinicas diagnadstico,
divergencia horizontal disociada, caracteristicas clinicas.

e Exotropias: exotropia intermitente, exotropia permanente, caracteristicas clinicas y
reeducacion de las mismas .exotropia secundaria.

e Anisotropias o sindromes alfabéticos: patogenia y caracteristicas clinicas de los
sindromes en A,V,Y.X,y lambda.

e Paresias y paralisis: generalidades de las paresias o0 paralisis oculomotoras,
Caracteristicas clinicas de paresia y paralisis del V par, paresia y paralisis del Il par,
paresia y paralisis del VI par.

e Desviaciones restrictivas: sindrome de Brown, sindrome de Duane, orbitopatia
infiltrativa, enfermedad de GRAVES. fractura de piso de orbita.

e Nistagmus: clasificacion, tipos, patogenia, prismacion aplicada al mismo.

e Prueba diagnosticas: Prueba pantalla. Hirschberg. Krimsky. Prueba de las 4
dioptrias. Medidas objetivas y subjetivas. Seudo estrabismo.

e Sensorialidad: Visién binocular. Supresion. Correspondencia sensorial normal.
Correspondencia sensorial anémala. Diplopia. Hess Lancaster (prueba de diplopia).
Amblioscopio, manejo, limitaciones. Barra de filtros. Vidrio rojo. Vidrios estriados de
Bagolini, Post- imagen. Haz de Haidinger.

e Tratamiento

m ortdptico: Antisupresion. Desarrollo de visién binocular. Acomodacién Insuficiencia
de convergencias
m pledptico: Tratamiento de ambliopia. Oclusién. Prismacion. Penalizacion.
Baja visién rehabilitacion y ayudas Opticas
Conocimiento del tratamiento quirdrgico del estrabismo
Aspectos psicolégicos del nifio estrabico, relacién con los padres, ambiente.

CARGA HORARIA

Las practicas tendran lugar entre las 8:00 y las 18:00 y las actividades seran distribuidas de
forma rotativa, sin poder optar el estudiante por horario preferencial, ya que se valorara la
rotacion por diferentes Servicios y Actividades.

Tebricas 100 hrs.

Tedrico- practica 80 hrs.



Practico 300 hrs.

Horas totales 480 hrs.

7- FORMAS DE EVALUACION, GANANCIA Y APROBACION DEL CURSO

Cumplir con los requisitos de asistencia: Hasta 20% de inasistencias a las préacticas y
Seminarios (entre faltas justificadas con Certificacion de la DUS + faltas no justificadas).

Cumplir con los requisitos de aprobacion: 60% de tareas en plataforma EVA, con nota de
suficiencia para la aprobacion del curso. 60% como minimo en las evaluaciones de los
seminarios. 10 historias en formato power point finalizadas y firmadas por un docente. Cinco
de ellas en modalidad de ateneo o round clinico.

Evaluacién: 2 Examenes parciales Teobrico-practico de la materia, permitiéndole la
exoneracion del examen si alcanza entre los dos un minimo de promedio de 6. Para alcanzar
la ganancia del curso el estudiante no puede sacar menos de 3 en los mismos. La instancia
de evaluacion tedrica seré a través de EVA y/o presencial .

8- ORGANIZACION DEL CURSO
ORGANIZACION GENERAL:
INICIO: 15.03.2021
FINALIZACION: 26.11.2021

Se realizaran dos parciales para la aprobacion de la materia

HORARIOS DEL CURSO

Lunes a Viernes de 8:00 a 18:00 en coordinacion con los Servicios en los cuales se dictan las
practicas, y de acuerdo al Calendario de actividades Extramuros como los son el Programa
Nacional de Salud Visual escolar y las Policlinicas de la RAP de ASSE.



ACCESO A PLATAFORMA EVA:

Se entregaran datos de acceso en el primer encuentro.

9- BIBLIOGRAFIA RECOMENDADA

Diaz J, Sousa-Dias C., ESTRABISMO, 5ta. Ed., Ediciones Cientificas Argentinas,

Bs. As., 2005.

Hugonnier R., Hugonnier S., ESTRABISMOS, Heteroforias, Pardlisis oculomotrices.
lera. Ed. Toray-Masson, S. A., 1973.

N. Jeanrot- F. Jeanrot, Manual de estrabologia practica, Ed. Masson 1996.

J. Ferrer R., Estrabismos y ambliopias, Ed. Doyma, 1996.

A. Ciencia, M. Cornejo, Ortoptica y pleoptica, Ed. Macchi, 1966.

Susanne Verenneau-Ttroutman. Prismas no diagnostico e tratamiento do estrabismo.
Ed. Fundacao Latino Ventura, Recife, Agosto 2000.

Diversos articulos cientificos y repartidos entregados por los docentes del curso en el
caso de que sean requeridos (los mismos se subiran a EVA para que todos puedan
acceder a los mismos)



