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No todo escotoma anular se debe a glaucoma 

En estadios avanzados de glaucoma, los pacientes pueden presentar un escotoma 
anular, también conocido como escotoma en anillo, en el que la sensibilidad retiniana 
está reducida de forma concéntrica. Sin embargo, no todo paciente con un escotoma 
anular tiene glaucoma. Enfermedades retinianas como la retinitis pigmentosa o la 
oclusión de arteria central de la retina con respeto foveal pueden producir también un 
escotoma anular[1]. La exploración clínica permite diferenciar la causa. Resulta más 
difícil si no se encuentra una causa morfológica para el escotoma anular. En este caso, 
se debería contemplar una causa funcional o refractiva. El defecto de campo visual 
funcional más común es la contracción concéntrica de la visión periférica, formando 
una “visión en túnel”. [2]. Los pacientes con hipermetropía moderada o alta, así como 
los afáquicos, pueden presentar un escotoma anular refractivo. Se trata de un 
artefacto causado por la elevada potencia de la lente (y, por tanto, cristales muy 
gruesos) necesarios para la realización del campo visual, si no hay disponibilidad de 
lentes de contacto.[3]. Además, los pacientes afáquicos tienen un mayor riesgo de 
desarrollar glaucoma [4]. Por este motivo, el escotoma anular puede ser una fuente 
de error en este grupo de pacientes, que llevaría a un diagnóstico equivocado de 
glaucoma si el examen clínico no se realiza de forma cuidadosa.   

 

Figura 1: Escotoma anular debido a lentes de alta potencia en un paciente afáquico. 
La corrección en el ojo izquierdo era de +15 dioptrías y en el derecho de +20 
dioptrías. 
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