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Resumen

Introduccion: el 85 % de los pacientes con sindrome de Down presentan alteraciones oftal-
mologicas, la anomalia cromosémica mas frecuente en nacidos vivos y el principal motivo de

consulta por discapacidad genética e intelectual en esta etiologia.

Objetivos: el proposito de este estudio fue describir las alteraciones oftalmologicas presentes
en pacientes con sindrome de Down atendidos en la Unidad de Genética del Hospital
Pediatrico Dr. Robert Reid Cabral, entre enero de 2019 y diciembre de 2024.

Materiales y métodos: se realiz6 un estudio observacional, descriptivo, transversal y retros-
pectivo. Los datos se obtuvieron mediante la revision de las historias clinicas de pacientes
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previamente diagnosticados. La poblacion de estudio estuvo compuesta por 309 pacientes, lo
que resulté en una muestra probabilistica de 265 que cumplieron los criterios de inclusion. La
técnica de recoleccién de datos utilizada por los investigadores fue un formulario digital de

ingreso de datos que contenia las variables.

Resultados: se diagnosticaron 265 pacientes con trastornos oftalmoloégicos, lo que repre-
senta el 85.7 %. La edad materna mas frecuente fue la de mujeres entre 36 y 40 afios, repre-
sentando el 27 %. El principal rango de edad diagnosticado fue entre 0y 2 afios, con un 91 %.
El sexo mas frecuente fue el masculino, con un 59 %. Las manifestaciones clinicas mas
frecuentes fueron la fisura palpebral oblicua, presente en el 76.6 % de los pacientes, seguida

del epicanto en el 58.9 % y el hipertelorismo en el 49.1 %.

Palabras clave: alteraciones oftalmolédgicas; sindrome de Down; trisomia 21; cariotipo;

anomalia cromosémica.

Abstract

Introduction: Ophthalmological alterations occur in 85% of patients with Down syndrome,
which is the most common chromosomal abnormality in live births and the main reason for

genetic and intellectual disability consultations within this etiology.

Objectives: The purpose of this study was to describe the ophthalmological alterations
present in patients with Down syndrome treated in the Genetics Unit of Dr. Robert Reid Cabral
Children’s Hospital, from January 2019 to December 2024.

Materials and Methods: A retrospective, cross-sectional, descriptive, observational study
was conducted. Data was obtained by reviewing the medical records of previously diagnosed
patients. The study population consisted of 309 patients, resulting in a probability sample of
265 who met the inclusion criteria. The data collection technique used by the researchers
was a digital data entry form containing the variables.

Results: 265 patients were diagnosed with ophthalmological disorders, corresponding to
85.7%. The most frequent maternal age was women between 36 and 40 years, representing
27%. The main age range diagnosed was between 0 and 2 years, corresponding to 91%. The
most prevalent sex was male, at 59%. The most frequent clinical manifestations were oblique
palpebral fissure present in 76.6% of patients, followed by epicanthus in 58.9% and hyper-
telorism in 49.1%.

Keywords: ophthalmological disorders; Down syndrome; trisomy 21; karyotype; chromo-
somal abnormality.
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Introduccion

El sindrome de Down es una anomalia cromosémica de tipo aneuploidia dentro
del grupo de las trisomias que se caracteriza por un exceso de material gené-
tico en el cromosoma 21. En América Latina, de 1998 a 2005, la tasa global de
sindrome de Down fue del 1.88 %. Chile (2.47 por 10.000), Argentina (2.01) y
Paraguay (1.98) tienen una tasa global de sindrome de Down por encima de
la media. Brasil (1.72), Colombia (1.72), Bolivia (1.55), Venezuela (1.49), Ecuador
(1.48) y Uruguay (1.32) tienen una tasa global de sindrome de Down por debajo
de la media'. En Republica Dominicana no se cuenta con un registro nacional
oficial que reporte estadisticas exactas sobre la cantidad de nacidos vivos con
sindrome de Down en el pais; segin el Centro de Atencién Integral para la
Discapacidad (CAID), se estima que nacen alrededor de 143 nifios por afio con
esta condicion.

La mayoria de los casos no tienen una causa hereditaria y aunque cualquier
pareja puede tener un hijo afectado, se ha identificado a la edad materna avan-
zada como un factor de riesgo significativo; de tal manera que alrededor de los
35 afios, una de cada 350 mujeres tendra un hijo con sindrome de Down?.

La Organizacion Mundial de la Salud estima que hay alrededor de 2 200 millones
de personas con discapacidad visual en todo el mundo (alrededor del 30 % de
la poblacioén). El astigmatismo es el error de refraccion mas coman en nifios
y adultos a nivel mundial (14.9 % en nifios y 40.4 % en adultos), seguida de la
hipermetropia (4.6 % en nifios y 30.6 % en adultos) y miopia (11.7 % en nifios y
26.5 % en adultos). La discapacidad visual afecta a mas personas en naciones
con economias menos desarrolladas. En el caso de América, la prevalencia de
astigmatismo, hipermetropia y miopia en nifios fue de 27.2,14.3 y 8.4 %, respec-
tivamente. Para los adultos, la prevalencia de astigmatismo, hipermetropia y
miopia fue de 45.6, 37.2 y 16.2 %, respectivamente* *.

Las manifestaciones oftalmolégicas son muy prevalentes entre la poblacion
con sindrome de Down, incluyendo manifestaciones que ponen en riesgo el
desarrollo visual. Los errores refractivos son comunes, estan presentes en
un 80 % de la poblacion, especialmente la hipermetropia, presentandose en un
36.42 %, que puede conducir a ambliopia en ojos por lo demas sanos®. Entre
estudios mas amplios, se inform6 que el estrabismo afectaba entre el 18.1 %
y el 57.0 % de las personas con sindrome de Down, este, a su vez, es la causa
principal de ambliopia®.
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Los pacientes con sindrome de Down son un grupo vulnerable que presenta
una mayor predisposicion a desarrollar trastornos oftalmolégicos debido a las
caracteristicas fisioldgicas y estructurales asociadas con la condicion. Segin
la Guia Oftalmoldgica del Sindrome de Down (Espaiia, 2014), es recomendable
que tengan su primera visita oftalmologica a los 3 meses de nacer, la siguiente
alos 2 afnos y medio, y posterior a esta, una revision anual de manera periodica.
Todo esto para ayudar a prevenir y controlar a estos pacientes para que su
salud ocular sea la 6ptima posible’.

La finalidad del presente estudio consiste en describir las alteraciones oftal-
mologicas presentes en los pacientes pediatricos con sindrome de Down
que se atienden en la unidad de Genética del Hospital Pediatrico Dr. Robert
Reid Cabral, con el fin de mejorar la deteccion temprana, la intervencion y el
manejo de estos trastornos visuales; esencial para prevenir complicaciones a
largo plazo, mejorar la calidad de vida y facilitar su inclusion social y educativa.
Ademas, la informacion obtenida a través de este estudio podria ser funda-
mental para el disefio de protocolos mas eficaces de atenciéon y seguimiento
oftalmologico en unidades pediatricas, contribuyendo a una mejora en la salud
visual de esta poblacion vulnerable.

Material y métodos

Se realizé un estudio observacional descriptivo, de corte transversal retrospec-
tivo para describir las alteraciones oftalmologicas en pacientes con sindrome
de Down. El estudio se realizé en la Unidad de Genética Clinica del Hospital
Pediatrico Dr. Robert Reid Cabral, ubicado en la Av. Independencia # 2 esquina
Abraham Lincoln, Santo Domingo, D.N. Republica Dominicana.

Criterios de inclusion

» Paciente con diagnostico clinico y/o citogenético de sindrome de Down
y alteraciones oftalmolégicas.

e Edad 0-13 anos.

Criterios de exclusion

* Expedientes no disponibles.

» Expedientes incompletos y/o ilegibles.
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Poblacidon, muestra y tipo de muestra

La poblaciéon estuvo constituida por 309 casos, correspondiente a todos
los pacientes pediatricos que acudieron a la consulta externa de la Unidad
de Genética del Hospital Pediatrico Dr. Robert Reid Cabral con diagnostico de
sindrome de Down; de lo que se extrajo una muestra de 265 casos, correspon-
diente al total de pacientes con este diagnostico y que ademas presentaron
alguna alteracion oftalmologica.

Método de recoleccion de datos, técnica y procedimiento para la
recoleccion de datos

El método empleado para la captura de la informacién de la investigacion fue
un formulario estructurado con ocho (8) preguntas cerradas que contenian
las variables de investigacion como: edad, sexo, manifestaciones clinicas, tipo
de alteracién oftalmolédgica diagnosticada, edad materna al momento de la
gestacion, edad al momento del diagnostico de la alteracion oftalmolégica,
hallazgos diagnosticos encontrados, estudios de imagenes y tratamiento esta-
blecido. Estas variables fueron medidas a partir de indicadores en funcion de
estas, contenidos como opciones en cada pregunta.

La informacion para esta investigacion se obtuvo a partir de los expedientes
clinicos de los pacientes pediatricos que pertenecen a la Unidad de Genética
del Hospital Pediatrico Dr. Robert Reid Cabral, ademas de una amplia revision
bibliografica que incluy¢ articulos y revistas cientificas, paginas web y libros
de textos.

Se realiz6 un analisis descriptivo e inferencial de los datos de la muestra.
Para ello, se tabularon los datos y se calcularon medidas de tendencia central
(media, mediana, moda) y de dispersion (rango, desviacion estandar, varianza).
Ademas, se emplearon técnicas de analisis de frecuencia y porcentaje para
describir la distribucion de las variables. Los resultados fueron expuestos
mediante graficos de barras y circulares para ser interpretados.

El presente estudio fue ejecutado con apego a las normativas éticas interna-
cionales, incluyendo las pautas de la Declaracion de Helsinki y del Consejo
de Organizaciones Internacionales de las Ciencias Médicas (CIOMS). Como
asi también del Comité de Investigacion del Hospital Pediatrico Dr. Robert
Reid Cabral.
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Resultados

En la Unidad de Genética del Hospital Pediatrico Dr. Robert Reid Cabral se
recibieron 309 pacientes con sindrome de Down durante el periodo enero 2019
diciembre 2024, de estos 265 fueron diagnosticados con alteraciones oftalmo-
logicas, lo que corresponde a un 85.7 % (véase Tabla 1).

Tabla 1. Edad de diagnéstico de las alteraciones oftalmologicas en pacientes
con sindrome de Down, Hospital Pediatrico Dr. Robert Reid Cabral, enero
2019-diciembre 2024

Edad Frecuencia Porcentaje
0 meses-2 afios 241 91%
3-5afnos 14 5%
6-8 afios 6 2%
9-13 afios 4 2%
Total 265 100%

Fuente: Unidad de Genética Clinica, Hospital Pediatrico Dr. Robert Reid Cabral.

En la muestra investigada, la edad materna que obtuvo una mayor frecuencia
fue en mujeres con edades entre 36 y 40 afos, representando un 27 %. La
mayoria de los pacientes que acudieron a la unidad fueron diagnosticados con
la alteracion entre los 0 y 2 afios, esto corresponde al 91 % (véase Tabla 2).

Tabla 2. Edad materna al momento de la gestacion de los pacientes con
sindrome de Down que poseen alteracion oftalmoldgica, Hospital Pediatrico
Dr. Robert Reid Cabral, enero 2019-diciembre 2024

Edad materna Frecuencia Porcentaje
<18 afios 7 3%
18 - 25 afios 59 22%
26 - 30 afios 46 17%
31 -35afios 47 18%
36 - 40 afios 72 27%
> 41 afios 34 13%
Total 265 100%

Fuente: Unidad de Genética Clinica, Hospital Pediatrico Dr. Robert Reid Cabral.

El sexo mas prevalente en los pacientes con sindrome de Down y alteraciones
oftalmologicas fue el masculino en un 59 % (véase Tabla 3).
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Tabla 3. Sexo de |os pacientes con sindrome de Down que poseen alteracion oftal-
molégica, Hospital Pediatrico Dr. Robert Reid Cabral, enero 2019-diciembre 2024

Sexo Frecuencia Porcentaje
Femenino 109 41.1%
Masculino 156 58.9%
Total 265 100%

Fuente: Unidad de Genética Clinica, Hospital Pediatrico Dr. Robert Reid Cabral.

Entre las alteraciones oftalmolégicas mas frecuentes en los pacientes con
sindrome de Down predominaron aquellas que son parte de las dismorfias
asociadas a esta condiciéon como las fisuras palpebrales oblicuas en 203 casos
(76.6 %), epicanto 156 casos (58.9 %), hipertelorismo en 130 casos (49.1 %);
seguidas de estrabismo (17 %), nistagmo (6 %) y miopia (2.3 %) (véase Tabla 4).

Tabla 4. Alteraciones oftalmoldgicas presentes en los pacientes con sindrome de
Down, Hospital Pediatrico Dr. Robert Reid Cabral, enero 2019-diciembre 2024

Alteracion oftalmolégica Frecuencia Porcentaje
Fisuras palpebrales oblicuas 203 76.6%
Epicanto 156 58.9%
Hipertelorismo 130 49.1%
Estrabismo 45 17%
Otros 34 12.8%
Bordes orbitarios poco profundos 26 9.8%
Cejas escasas 23 8.7%
Nistagmo 16 6%
Telecanto 13 4.9%
Tejido subcutaneo periorbitatio prominente 9 3.4%
Miopia 6 2.3%
Astigmatismo 5 1.9%
Manchas de Brusfield 3 1.1%
Hipoplasia del nervio 6ptico 1 0.4%
Cataratas 1 0.4%

Fuente: Unidad de Genética Clinica, Hospital Pediatrico Dr. Robert Reid Cabral.

En cuanto a las manifestaciones clinicas, las mas frecuentes son la fisura
palpebral oblicua presente en un 76.6 % de los pacientes, seguido del epicanto
58.9 %y el hipertelorismo en un 49.1 % (véase Tabla 5).
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Tabla 5. Manifestaciones clinicas de las alteraciones oftalmolégicas de los
pacientes con sindrome de Down, Hospital Pediatrico Dr. Robert Reid Cabral,
enero 2019-diciembre 2024

Manifestacion clinica Frecuencia Porcentaje
Fisura hacia arriba 195 75.6%
Separacién de los cantos internos 133 51.6%
Desviacion ocular 45 17.4%
Movimientos oculares involuntarios 19 7.4%
Disminucién de la agudeza visual 7 2.7%
Leucocoria 2 0.8%
Signo de doble anillo 1 0.4%
Resequedad ocular 1 0.4%

Fuente: Unidad de Genética Clinica, Hospital Pediatrico Dr. Robert Reid Cabral.

La alteracion oftalmologica mas frecuente vinculada al mecanismo etiologico
citogenético confirmado con el cariotipo es la fisura palpebral oblicua, especial-
mente en aquellos con trisomia libre con 36 casos y solo 2 casos en pacientes
con mosaicismo y translocacion robertsoniana (véase Tabla 6).

Tabla 6. Relacién entre diagndstico citogenético del sindrome de Down por
cariotipo y frecuencia de las alteraciones oftalmolégicas presentes, Hospital
Pediatrico Dr. Robert Reid Cabral, enero 2019-diciembre 2024

Alteracion oftalmolégica . _Sin Triso.ml'a Transloca-cién Mosaicismo
cariotipo libre Robertsoniana
Fisura palpebral oblicua 160 36 2 2
Epicanto 126 24 2 2
Hipertelorismo 101 25 3 0
Estrabismo 36 8 0 0
Nistagmo " 5 0 0
Miopia 1" 3 0 0
Telecanto 10 3 0 0
Cataratas 1 0 0 0
Machas de Brushfield 2 0 0 0
Hipoplasia de Nervio Optico 1 0 0 0
Astigmatismo 0 4 0 0

Fuente: Unidad de Genética Clinica, Hospital Pediatrico Dr. Robert Reid Cabral.
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Discusion

La edad de diagnéstico arrojo6 alta incidencia en la identificacion de alteraciones
oftalmologicas a muy temprana edad, siendo estas diagnosticadas en los dos
primeros anos de vida en un 91 % de los casos estudiados, seguido por una
homogeneidad en los demas rangos de edad de un 5 %, diagnosticados entre
los 3 y 5 afios, un 2 % entre los 6 y los 8 afios y un 2 % entre los 9 y 13 afos. El
diagnoéstico temprano permite la intervencion precoz de ciertas alteraciones
que puede poner en riesgo el desarrollo visual y cognitivo de los individuos, tales
como los errores de refraccion.

Se obtuvo una mayor frecuencia en mujeres entre los 36 y 40 afios con un 27 %,
coincidiendo esto con estudios previamente realizados que establecen el
aumento de probabilidad de tener productos con sindrome de Down a partir
de los 35 afios. En segundo lugar, en cuanto a frecuencia, estan las mujeres que
gestaron entre los 18 y 25 afios con un 22 % seguido de mujeres que gestaron
entre los 31y 35 afnos con un 18 %, las mujeres que gestaron entre los 26 y 30
afios se presentaron en un 17 %. Los intervalos de edades que tuvieron menor
frecuencia fueron los extremos, quedando asi las mujeres mayores de 41 afios
con un 13 % y las menores de 18 afios con un 3 %. La distribucion de la edad
materna en los casos observados refleja una combinacién del riesgo indivi-
dual asociado a la edad y la prevalencia de embarazos en cada grupo etario.
El pico en el grupo de 36-40 afos resalta la importancia de la edad materna
avanzada como un factor de riesgo significativo. Esto resulta sumamente til
al momento de realizar el asesoramiento genético con fines reproductivos en
mujeres que estén en este rango de edad; se puede utilizar para desarrollar
campafas de concientizacioén destinadas a orientar sobre los riesgos asociados
ala gestacion en edades mayores a los 35 aflos y su asociaciéon con alteraciones
cromosomicas como el sindrome de Down.

En este estudio el sexo mas afectado fue el masculino, representando un
58.9 %, esto contrasta con los resultados realizado en Estambul, Turquia, por
Adem Ugurlu y Emre Altinkurt, en el afio 2020, donde el sexo mas afectado fue
el femenino con un 52.3 %°.

Se encontro que la alteracion oftalmolégica mas frecuente fue la fisura palpe-
bral oblicua, representando un 76.6 %, seguido del epicanto con un 58.9 %,
luego continua el hipertelorismo con un porcentaje de 49.1 %. Mientras que las
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demas alteraciones tuvieron una frecuencia significativamente menor. Estos
resultados concuerdan con los resultados encontrados por Mufioz Ortiz et al.
en Bogot4, Colombia, en el afio 2022, donde las fisuras oblicuas, el epicanto y
el epiblefaron tuvieron una prevalencia mayor al 70 %. Las tres alteraciones
oftalmolégicas con mas frecuencia fueron las anatémicas, esto nos puede
indicar varias premisas: en primer lugar, que en realidad son mas prevalentes
las alteraciones anatomicas; que las alteraciones anatomicas poseen una
mayor frecuencia debido a la facilidad de diagnéstico en comparacion con las
alteraciones fisiologicas y/o debido la falta de apego de los pacientes a sus
consultas de seguimiento, asi como también el incumplimiento de las direc-
trices dada por los doctores; las alteraciones oftalmologicas se encuentran
infradiagnosticadas.

A diferencia de otros estudios previos, donde el error de refraccion mas
comun fue la hipermetropia, en esta investigacion el mas comtn fue la miopia,
ocupando un 2.3 %. Por otra parte, ciertas alteraciones investigadas en este
estudio como son las cataratas, el glaucoma, el queratocono, el papiledema,
la hipermetropia, tuvieron una frecuencia nula o casi nulo en algunos casos.
Ademas de las alteraciones oftalmologicas ya mencionadas en los resultados, se
hallaron otras con menor frecuencia: pseudoestrabismo, sinofris, estenosis del
conducto lagrimal, ptosis palpebral bilateral, exoftalmos, macroftalmia, fistula
en region ocular del pliegue del ojo, lagrimeo excesivo, ametropia.

En cuanto a las manifestaciones clinicas, estas fueron en su mayoria consis-
tente con las alteraciones oftalmologicas encontradas, la mas prevalente fue la
fisura hacia arriba ocupando un 75.6 %, seguida de la separacion de los cantos
internos con un 51.6 %, una discrepancia entre las manifestaciones clinicas y
las alteraciones oftalmolégicas es el hecho de que solo hay un caso de cata-
rata; existen dos pacientes con leucocoria, esto debido a que una de estas es
de origen desconocido.

En los pacientes diagnosticados con sindrome de Down confirmados con
estudio citogenético convencional (cariotipo) y en aquellos sin el mismo, predo-
minaron las manifestaciones oftalmoldgicas tipicas de la condicion (dismorfias
faciales), prevaleciendo las fisuras palpebrales oblicuas en 160 de ellos, seguido
del epicanto que fue observado en 126 casos y 101 de hipertelorismo. Estos
resultados coinciden con lo sefialado en diversas literaturas sobre el fenotipo
caracteristico de esta condicion. Mufioz Ortiz et al. (2022)' reportaron que las
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alteraciones oculares mas frecuentes (prevalencia > 70 %) fueron fisuras obli-
cuas, epicanto y epiblefaron. En cuanto a las alteraciones del globo ocular, 36
pacientes presentaron estrabismo, 11 nistagmo y 11 miopia. No se identificaron
casos de astigmatismo ni hipermetropia, lo cual podria deberse a una subvalo-
racion de estos defectos de refraccion. El telecanto se evidencio solamente en
10 pacientes. Otras alteraciones menos frecuentes, pero clinicamente signifi-
cativas son, 1 caso de hipoplasia del nervio 6ptico, 1 de cataratas y 2 casos de
manchas de Brushfield que son caracteristicas del sindrome de Down.

Hay que destacar que la alta prevalencia de fisuras palpebrales oblicuas,
epicanto e hipertelorismo predominaron en todos los pacientes (indepen-
diente de aquellos diagnosticados solo clinicamente o confirmados con cario-
tipo convencional); lo que puede servir como signo de alerta temprana para
identificar sindrome de Down en los neonatos y lactantes por los profesionales
de salud, conduciendo a una derivaciéon mas oportuna a especialistas en gené-
tica y oftalmologia pediatrica, a intervenciones multidisciplinarias con enfoque
personalizado de manera oportuna y a un impacto positivo en su calidad de
vida y desarrollo.

Alteraciones como el epicanto se evidencié en 24 pacientes con trisomia libre,
en los casos de mosaicismo y translocacion robertsoniana se registraron solo
2 casos cada uno. El hipertelorismo se identifico6 en 25 pacientes con trisomia
libre, solo en 3 pacientes con translocaciéon robertsoniana y ningtn caso en
mosaicismo. Las siguientes alteraciones solamente se presentaron en los
pacientes con trisomia libre: estrabismo 8 casos, nistagmo 5, astigmatismo
4, miopia 3, telecanto 3, manchas de Brushfield en 3 pacientes. Por otro lado,
no se identificaron alteraciones como cataratas, hipoplasia de nervio optico,
papiledema, hipermetropia, queratocono, glaucoma, epiblefaron en ninguno de
los pacientes con cariotipo realizado.

En cuanto al método diagnostico utilizado en los 265 pacientes estudiados, la
historia clinica fue utilizada en 259 pacientes representando un 98.5 % de los
casos, sugiriéndonos que este método sigue siendo la base fundamental para
la evaluacion inicial y orientacion diagnostica en cualquier escenario meédico.
En segundo lugar, la prueba de reaccién con luz pupilar fue empleada en el
31.6 % de los casos (83 pacientes), la oftalmoscopia fue utilizada en el 10.3 % de
los casos (27 pacientes). Los métodos diagnosticos como la retinoscopia (0.4 %) y
el Test de Snellen (1.9 %) fueron utilizados en una proporciéon muy reducida, lo
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cual llama la atencioén considerando su utilidad para la valoracion de la agudeza
visual y los defectos refractivos. La campimetria, la autorefractometria y la
tonometria no fueron utilizadas en ninguno de los casos.

La terapia de la vision fue aplicada en 7 casos (2.6 %), gafas correctoras se utili-
zaron en 12 pacientes (4.5 %), gotas oftalmicas fueron indicadas inicamente en
2 pacientes (0.8 %). En cuanto a procedimientos quirtrgicos como la facoemul-
sificacion, la iridotomia periférica laser y la queratoplastia penetrante no fueron
aplicados en ningin caso (0 %). Esto se debe a la baja prevalencia de pacientes
con patologias de tratamiento quirargico en la muestra de esta investigacion.

Conclusiones

La trisomia 21 es la alteracion cromosoémica de tipo aneuploidia mas frecuente y
la mas caracterizada a nivel citogenético; tanto por su frecuencia como por las
consecuencias clinicas para los afectados. Tiene una alta incidencia en recién
nacidos vivos de aproximadamente 1 por 1000 recién nacidos a nivel mundial.
El sindrome de Down se asocia frecuentemente con una amplia gama de alte-
raciones oculares, incluidos: errores de refraccion, anomalias de los parpados,
estrabismo, nistagmo, anomalias en el conducto lagrimal y el iris, presencia de
queratocono y cataratas congénitas o del desarrollo®".

Una evaluacion oftalmolégica temprana es esencial para el tratamiento opor-
tuno de estas manifestaciones, las cuales se presentan en el 85 % de la poblacion
pediatrica y adolescente estudiada con este sindrome cromosémico.

El abordaje diagnoéstico de estos pacientes puede resultar complejo asociados
a limitaciones y dificultades surgidas durante el proceso; convirtiéndose
en algunos casos su identificaciéon en un verdadero reto para el especialista
oftalmologo.

Precisamos la importancia del diagnéstico oportuno de las patologias oculares
en los nifos/as y adolescentes con trisomia 21, promoviendo intervenciones
terapéuticas precisas y la rehabilitacion visual de estos; como si también
para la prevencion de la ceguera. Las mejoras en la vision permiten a estos
pacientes integrarse facilmente en la vida social, por ello, el tratamiento visual
de las personas con sindrome de Down es importante tanto para los propios
pacientes como para sus familias, entorno educativo y la comunidad'*".
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