
 Atlas de la Retina 
  Lawrence A. Yannuzzi  
 Founder and President, Vitreous-Retina-Macula Consultants of New York 
 Founder and President, Macula Foundation Inc. 
 Vice-Chairman and Director of Retinal Services 
 Department of Ophthalmology 
 Manhattan Eye Ear Throat Hospital 
 Professor of Clinical Ophthalmology 
 College of Physicians and Surgeons 
 Columbia University Medical School 
 New York NY 
 USA 
      

C0080.indd   iC0080.indd   i 3/24/11   1:50:31 AM3/24/11   1:50:31 AM



 Edición en español de la primera edición de la obra original en inglés 
   The Retinal Atlas   
 
© 2010, Elsevier Limited. All rights reserved.

 Revisión científi ca   
 Íñigo Corcóstegui Crespo  
 Doctor en Oftalmología 
 Especialista en retina 
 Instituto Clínico Quirúrgico de Oftalmología 

 © 2011 Elsevier España, S.L. 
 Travessera de Gràcia, 17-21 – 08021 Barcelona, España 

 Fotocopiar es un delito (Art. 270     C.P.) 
 Para que existan libros es necesario el trabajo de un importante colectivo (autores, traductores, dibujantes, 

correctores, impresores, editores...). El principal benefi ciario de ese esfuerzo es el lector que aprovecha su 
contenido. 

 Quien fotocopia un libro, en las circunstancias previstas por la ley, delinque y contribuye a la «no» existen-
cia de nuevas ediciones. Además, a corto plazo, encarece el precio de las ya existentes. 

 Este libro está legalmente protegido por los derechos de propiedad intelectual. Cualquier uso fuera de los 
límites establecidos por la legislación vigente, sin el consentimiento del editor, es ilegal. Esto se aplica en 
particular a la reproducción, fotocopia, traducción, grabación o cualquier otro sistema de recuperación de 
almacenaje de información. 

 ISBN edición original: 978-0-7020-3320-9 
 ISBN edición española: 978-84-8086-820-4

Traducción y producción editorial:    GEA      CONSULTORÍA EDITORIAL S.L.   
 
  

     Advertencia  
 La medicina es un área en constante evolución. Aunque deben seguirse unas precauciones de seguridad 
estándar, a medida que aumenten nuestros conocimientos gracias a la investigación básica y clínica habrá 
que introducir cambios en los tratamientos y en los fármacos. En consecuencia, se recomienda a los 
lectores que analicen los últimos datos aportados por los fabricantes sobre cada fármaco para comprobar 
las dosis recomendadas, la vía y duración de la administración y las contraindicaciones. Es responsabilidad 
ineludible del médico determinar las dosis y el tratamiento más indicados para cada paciente, en función 
de su experiencia y del conocimiento de cada caso concreto. Ni los editores ni los directores asumen 
responsabilidad alguna por los daños que pudieran generarse a personas o propiedades como consecuen-
cia del contenido de esta obra. 

  El editor     
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   Prólogo 

 Geoffrey Chaucer escribió: «La vida es tan breve, el arte tan 
largo de aprender», frase que resulta especialmente apro-
piada si la aplicamos a la práctica de la medicina. A lo largo 
de nuestra carrera profesional, la oftalmología ha avanzado 
a pasos agigantados en el diagnóstico y tratamiento de las 
enfermedades retinianas. Actualmente, el campo de la oftal-
mología no deja de expandirse a un ritmo increíble gracias a 
la identifi cación de nuevas enfermedades, a las nuevas mani-
festaciones de enfermedades conocidas y a las innovadoras 
tecnologías desarrolladas para su estudio y tratamiento. 
A pesar de este progreso monumental, todavía existe un 
legado de trastornos «idiopáticos» que siguen apareciendo 
en los anales de las coriorretinopatías. El término «idiopá-
tico» expresa lo rudimentario de nuestro conocimiento sobre 
muchas enfermedades del fondo de ojo. 

 Desde el siglo XVIII, generaciones de oftalmólogos y espe-
cialistas de la retina han intentado compilar colecciones 
exhaustivas de imágenes didácticas del fondo de ojo. De 
hecho, la primera de estas obras,  Atlas of the Human Eye  fue 
publicada en 1755 por el Dr. Johann Zinn. El formato de atlas 
permite a los lectores reconocer de forma nítida y fi able 
todas las enfermedades retinianas, ya sean comunes o raras. 
Reunir esta ingente cantidad de información en un único 
volumen es, no cabe duda, una ardua tarea, aunque necesa-
ria para garantizar el reconocimiento de anomalías imprecisas 
y mal entendidas y para orientar sobre el tratamiento óptimo 
de los distintos casos clínicos, ya sean simples o complejos. 

Esta tarea se ha hecho más complicada por la plétora de 
magnífi cas fotografías a todo detalle que, hoy en día, aportan 
las ultrasofi sticadas tecnologías de la imagen, permitiendo a 
los médicos observar y examinar las capas de la retina como 
nunca antes. 

  Atlas de la retina  se distingue por una sutil y valiosa asimi-
lación de imágenes clínicas y técnicas de diagnóstico com-
plementarias, utilizando la tecnología estándar para ilustrar, 
de modo más dinámico, la naturaleza clínica subyacente y los 
aspectos fi siopatológicos de las enfermedades, sus complica-
ciones y, en algunos casos, incluso su tratamiento. Se presenta 
una amplia variedad de fotografías de modo racional y prác-
tico, consiguiendo un atlas creativo y único, apropiado para 
estudiantes, residentes de oftalmología y especialidades 
afi nes, oftalmólogos, becarios de retina, retinólogos y perso-
nal auxiliar. 

 Es un honor haber sido invitados a escribir el prólogo de 
este atlas recopilado por un apreciado colega y buen amigo 
desde hace muchos años. El autor y sus colaboradores 
merecen nuestro reconocimiento y felicitación por la prepa-
ración de esta oportuna e importante obra que benefi ciará 
a todos los lectores, expertos u ocasionales, que deseen 
profundizar en el conocimiento de las enfermedades corio-
rretinianas y en su tratamiento. 

   Harvey   Lincoff ,  MD  

  Ingrid Kreissig, MD   
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 El ojo, en especial la retina y los tejido contiguos interrelacionados, proporciona 
a la medicina una oportunidad única para estudiar, de un modo no invasivo, la 
estructura anatómica y la fi siopatología de un órgano fundamental. Sólo la trans-
parencia de los medios oculares y la accesibilidad de las capas vasculares internas 
han hecho posible que los científi cos puros, guiados por los investigadores en 
retina clínica, desarrollen innovadoras y valiosas técnicas de imagen que han 
permitido saber más sobre las enfermedades coriorretinianas conocidas y las 
nuevas entidades clínicas descubiertas recientemente, así como sobre su trata-
miento. Históricamente, las imágenes del fondo de ojo comenzaron en 1847  1   
gracias a la invención del oftalmoscopio directo de Charles Babbage (  fi gura 1    ). 
Fue reinventado de forma independiente por Hermann von Helmholtz en 1851  2   
(  fi gura 2    ), quien utilizó un sencillo dispositivo: un espejo curvo con la iluminación 
de una simple vela para explicar el refl ejo fotomotor en una clase de fi siología. 
Desde entonces, el conocimiento sobre el fondo de ojo ha fl orecido mediante 
una serie de técnicas diagnósticas auxiliares surgidas de la aparición de avances 
tecnológicos innovadores en el campo de la obtención de imágenes, empezando 
por la retinografía básica, una simple instantánea de la retina central para docu-
mentar el estado del área macular y la papila óptica. Tras el descubrimiento de 
Helmholtz, varios oftalmólogos hicieron experimentos fotografi ando animales 
anestesiados, pero no fue hasta 1886 que W. T. Jackson y J. D. Webster publicaron 
las primeras fotografías del fondo de ojo de una persona viva.  3   Su primitivo 
sistema representó un gran avance en la documentación de los detalles del fondo 
de ojo. Emplearon un espejo oftalmoscópico curvo con un agujero central, junto 
a un objetivo de microscopio de dos pulgadas. La iluminación provenía de una 
fuente de luz de carbono con una exposición de dos minutos y medio (  fi gura 3    ). 

 Diversos investigadores avanzaron en la obtención de imágenes de mejor 
calidad, sobre todo O. Gerhoff, quien usó polvo de fl ash en 1891  5  , y F. Dimmer, 
quien pasó a emplear un arco de carbono en 1899  6   (  fi gura 4    ). Las soberbias 

  Prefacio 

 Figura 1.      Charles Babbage utilizó un 
espejo plano, en cuyo centro raspó tres 
pequeños puntos, y lo fi jó a un tubo para 
refl ejar los rayos de luz al interior del ojo.  

 Por cortesía de The College of Optometrists, 2003  

 Figura 2.      Helmholtz empleó una 

simple vela como fuente de iluminación y 

un espejo curvo de oftalmólogo.  

 Por gentileza de C. Richard Keeler  

 Figura 3.      La primera retinografía de W. T. Jackson y J. D. 

Webster se hizo con un oftalmoscopio directo fi jo, un tiempo de 

exposición de dos minutos y medio y la iluminación de un 

quemador de carbono.    Por cortesía de Patrick J. Saine, CRA  

 Figura 4.      Retinógrafo de Dimmer (reproducido de Dimmer y 

Pillal, 1927).    Por cortesía de Patrick J. Saine, CRA  
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fotografías de Dimmer fueron la base del primer atlas fotográfi co en blanco y 
negro de 1907.  7   

 La introducción de los primeros retinógrafos modernos en la comunidad oftal-
mológica la llevó a cabo la compañía Carl Zeiss en 1926. La cámara, desarrollada 
por J. W. Nordenson,  8   se creó inspirándose en los principios de Gullstrand, con 
un campo de visión de 10° y un tiempo de exposición de 0,5 segundos  9   (  fi gura 5    ). 
A. J. Bedell utilizó esta cámara para el primer atlas a color del fondo de ojo 
estereoscópico en 1929.  10   Este sistema se mantuvo hasta que, en 1950, A. B. 
Rizzutti adaptó el tubo de fl ash electrónico para su uso en oftalmología.  11   P. Hansell 
y E. J. G. Beeson lideraron la utilización de una bombilla compacta de arco de 
xenón modifi cada para el retinógrafo de Zeiss, con una película en color Koda-
chrome y un fl ash de 1/25 segundos  12   que pronto se convirtió en el método 
estándar para las fotografías de la retina en color de alta calidad de los retinó-
grafos modernos de 1953. De las fotografías retinianas simples y aisladas con 
resolución y campo de visión limitados se pasó a las fotografías panfundoscópicas 
con mejor resolución y balance cromático, capacidad de campo amplio y análisis 
estereoscópico de gran velocidad. Este retinógrafo generó una enorme curiosidad 
intelectual y proporcionó abundantes observaciones clínicas de gran impacto en 
la información sobre la función visual de ojos sanos y anómalos. 

 En los años 60, la introducción de la angiografía con fl uoresceína del fondo de 
ojo supuso el siguiente avance en nuestro conocimiento de la retina y la aparición 
de la subespecialidad de retina médica. P. Chao y M. Flocks  13   fueron los primeros 
en investigar un método para el estudio del tiempo de circulación retiniana en los 
gatos. Su trabajo fue la base para el legendario descubrimiento de H. R. Novotony 
y D. L. Alvis  14   (  fi gura 6    ), que describía la angiografía retiniana con fl uoresceína 
intravenosa utilizando un fi ltro excitador, un fi ltro barrera apropiado en el plano 
de la película y un fl ash electrónico para documentar secuencialmente el fl ujo 
sanguíneo de la retina. Por primera vez, podían obtenerse imágenes dinámicas de 
la permeabilidad vascular que mostrasen la perfusión y las manifestaciones vasó-
genas, tanto fi siológicas como patológicas, en la retinopatía diabética, las oclusio-
nes venosas retinianas, la degeneración macular asociada a la edad neovascular y 
otras causas importantes de la pérdida de visión severa e irreversible. Todo ello 
supuso un espaldarazo para la aparición de la subespecialidad de retina médica. 
Gracias a este sistema de imagen, el Dr. J. Donald Gass amplió los conocimientos 
clínicos mediante el reconocimiento de nuevas manifestaciones de enfermedades 
conocidas, el descubrimiento de entidades clínicas diferenciadas y el desarrollo de 
estrategias terapéuticas como los láseres oftalmológicos y, más recientemente, los 
tratamientos farmacológicos con inyección intravítrea de medicamentos. Ninguna 
otra técnica diagnóstica se mostró, en su apogeo, tan valiosa como la angiografía 
con fl uoresceína para estudiar la permeabilidad, la perfusión y las alteraciones 
vasoproliferativas de la circulación retiniana y coroidea. 
   Cuando se introdujo la angiografía con fl uoresceína, el retinógrafo de Zeiss era 
el único que se comercializaba. Estaba equipado con una cámara Zeiss que 
avanzaba la película manualmente. La unidad de fl ash del sistema se reciclaba cada 
pocos segundos para alcanzar la intensidad requerida. Estas dos limitaciones se 
superaron rápidamente gracias a la adición de un fl ash electrónico de repetición, 
fabricado en su garaje de Miami por un mecánico, Johnny Justice Jr., el brillante 
pionero de la fotografía con fl uoresceína y fotógrafo original de Gass, quien me 
ayudó a conseguir una de estas unidades por 200 dólares. Yo estaba entusiasmado 
por la posibilidad de reciclar el sistema electrónico cada pocos segundos con la 
intensidad sufi ciente, pero persistía el problema de avanzar la película con rapidez. 
Se solventó con un anillo adaptador y con la sustitución por una cámara Nikon SP 
con telémetro que tenía un disparador que permitía avanzar la película con el 
pulgar, aunque enseguida fue reemplazado por un motor electrónico. Las cámaras 
siguieron mejorando gracias a nuevos fabricantes como Topcon, Canon, Nidek y 
Olympus, con sistemas de lentes multifocales, lentes de zoom, sistemas estereos-
cópicos automáticos, etc. En el Manhattan Eye, Ear & Throat Hospital introduji-
mos un método sistematizado para interpretar las angiografías con fl uoresceína  16   
que supuso la base para la obra de H. Schatz y cols., el texto de referencia para 

 Figura 5  .      Anuncio publicitario del 

retinógrafo de Zeiss de 1932.   

   (Reproducido de American Journal of 

Ophthalmology, 1932).   

 Tomado de Saine PJ and Tyler ME. Ophthalmic 
photography: retinal photography, angiography, 
and electronic imaging. Second Journal of 

Ophthalmic Photography  

 Figura 6.      El primer angiograma con 

fl uoresceína moderno fue tomado por el 

Dr. Alvis en 1959.  

  Tomado de Novotny HR, Alvis DL. A method 
of photographing fluorescence in circulating blood 
in the human retina. Circulation 1961, 24(1): 
82-86.   
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una generación de retinólogos que pasaron de ser cirujanos de retina («colocado-
res de explantes») a especialistas en angiografía y retina médica.  17   

 En los últimos años, han surgido técnicas histológicas y fi siológicas más precisas 
para apreciar los cambios de las diversas capas de la interfase vitreorretiniana, la 
retina interna, el epitelio pigmentario de la retina (EPR) y la coroides. Actualmente, 
pueden estudiarse imágenes histopatológicas nítidas de las cavidades anatómicas 
potenciales de la mácula, como los quistes intrarretinianos y los desprendimientos 
de la retina neurosensorial y el epitelio pigmentario. Estos nuevos sistemas de 
imagen siguen a los avances en la tomografía de coherencia óptica (TCO)  18   que, 
actualmente, permite reconstrucciones tridimensionales de alta resolución y com-
paraciones automatizadas punto a punto con los datos almacenados. Los orígenes 
de la técnica de la TCO datan de los años 60, con la invención de la autocorrela-
ción para determinar la amplitud de un pulso de láser, una tecnología de telemetría 
(  fi gura 7    ). Según John Moore, quien durante su carrera ha contribuido a la oftal-
mología ideando soluciones para las enfermedades oculares y su diagnóstico, James 
Fujimoto (MIT) y Adolf Fercher (Universidad de Viena) desarrollaron en 1991 la 
tecnología para obtener imágenes de la retina mediante el sistema de barrido del 
MIT y la biometría original con ecografía A de Viena. John convenció a la compa-
ñía Zeiss para que fabricara el TCO-I, el primer sistema comercializado. La tec-
nología fue aplicada a la oftalmología por James Fujimoto, David Huang, J. Izett, Eric 
Swanson y C. P. Linn  18   (  fi gura 8    ), combinando un diodo superluminoso, un interfe-
rómetro de Michelson y un sistema de barrido de haz. La doctora Carmen 
Puliafi to comprendió en seguida su potencial para estudiar la retina y buscó la 
colaboración de los doctores David Huang, Michael Hee y Jay Duker, mientras que 
el Dr. Joel Schulman trabajó en sus aplicaciones para el glaucoma (  fi gura 8  ). John 
Moore fue tan amable que me invitó a dar mi opinión durante el desarrollo del 
prototipo para la lámpara de hendidura. Mis únicas aportaciones importantes 
fueron «un barrido más rápido, una mayor longitud de onda y, sí, acóplenlo a un 
retinógrafo para permitir la correlación clínica y la codifi cación». Por aquel enton-
ces, el montaje en lámpara de hendidura se consideró un desafío insuperable 

 La angiografía con verde de indocianina, la autofl uorescencia del fondo de ojo, 
la perimetría automatizada y los electrorretinogramas multifocales también han 
aportado nuevas dimensiones a la información clínica funcional, además de a la 
fi siopatológica, antes inasequibles para el especialista en retina. Con toda seguri-
dad, el intelecto, la intuición y las mentes innovadoras de cada nueva generación 
de retinólogos permitirán descubrir sistemas de imagen todavía mejores que los 
actualmente disponibles, con discriminación no sólo de las capas tisulares, sino 
también de los componentes celulares normales y anómalos y, quizá, de los posi-
bles elementos fi siopatológicos como inmunocomplejos, anticuerpos, antígenos e 
incluso patógenos. Debido al advenimiento de estas técnicas diagnósticas com-
plementarias para las enfermedades retinianas, era lógico introducir un nuevo atlas 
de retina que reuniera e incorporara las aportaciones de estos avances tecnoló-
gicos. En lo que atañe a este atlas, amplié la tabla de contenidos, registré los 
archivos buscando los mejores ejemplos de los casos instructivos que había acu-
mulado desde la anterior edición de esta obra y recurrí a ejemplos de los actuales 
sistemas de imagen para un aprovechamiento máximo. 
   La siguiente fase en el desarrollo de este atlas fue concebir un diseño útil para 
presentar dichas imágenes, ilustrando los estadios precoces y avanzados de una 
enfermedad concreta, así como sus variantes fenotípicas, para poder apreciar cada 
trastorno con plenitud. Debo admitir que no pude resistirme a incluir varias fi guras 
de la edición anterior, casos que consideraba preciosos, insustituibles y magnífi cos. 
También traté de adaptarme a las necesidades e intereses de los posibles lectores, 
desde los médicos en formación, los oftalmólogos y los residentes de oftalmología 
hasta los especialistas en retina médica y el personal auxiliar del sector de la 
asistencia oftalmológica. Además, me propuse obtener la ayuda y colaboración de 
la editorial para ampliar los límites de las producciones estándar reduciendo al 
máximo los «espacios en blanco». Por tanto, se han estrechado los márgenes en 
cada página con el objetivo de presentar tanta información como sea posible de 

 Figura 7.      Imagen original de TCO a 

45 barridos A por segundo.  

  Tomado de Yannuzzi LA. Legendary Landmarks 
in Ophthalmic Imaging. J Ophthalmic Photogr 
2009; 31:s53   

 Figura 8.      Prototipo de TCO montada 

en la lámpara de hendidura con el cabezal 

de barrido.  

  Tomado de Yannuzzi LA. Legendary Landmarks 
in Ophthalmic Imaging. J Ophthalmic Photogr 
2009; 31:s53   
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cada enfermedad y, sobre todo, para poder incluir una gran variedad de formas 
geométricas, desde una fotografía ampliada de un campo limitado hasta una 
imagen panorámica del fondo de ojo. En algunos casos, se eliminaron zonas 
normales del fondo de una fotografía de campo amplio para resaltar las anomalías; 
en otros, se utilizó una imagen de campo amplio como fotografía primaria, de la 
que se mostraba una parte por separado para ilustrar más explícitamente los det 
alles de las alteraciones patológicas. Estas técnicas de edición no son insólitas, pero 
sí novedosas, en un atlas sobre el fondo de ojo, y esperamos que contribuyan a 
mejorar su valor didáctico y la comodidad del lector. 

 El diseño también enmarca cada sistema diagnóstico por imagen en un color 
concreto: un borde rojo en las fotos aneritras monocromáticas; amarillo para las 
angiografías con fl uoresceína; verde para las angiografías con verde de indocianina; 
azul para la autofl uorescencia del fondo y negro para las fotografías en color. Este 
enfoque pretende ayudar a los lectores a identifi car la naturaleza exacta de cada 
imagen. Por último, no hay demasiado texto en este atlas, con la salvedad de una 
breve descripción de cada entidad y de las leyendas que acompañan a las ilus-
traciones. Se han incluido algunas referencias bibliográfi cas pertinentes, aunque 
para profundizar en los crecientes conocimientos sobre cada una de las entidades 
clínicas se precisará de otras fuentes bibliográfi cas, como artículos de referencia 
o tratados. El material clínico presentado en cada trastorno sólo pretende pro-
porcionar una breve descripción de los hallazgos típicos en las diversas fases, las 
manifestaciones iniciales y tardías y los resultados terapéuticos seleccionados. 
Debo admitir que, para ser exhaustivos y didácticos dentro de los límites de los 
plazos editoriales, hubo que sacrifi car la calidad de algunas imágenes, perdiendo 
resolución para potenciar el contraste, sobre todo en los casos en que no pude 
localizar un ejemplo perfecto de alguna enfermedad o hallazgo, recurriendo 
entonces a los mejores casos disponibles. Espero que los lectores sólo se sientan 
decepcionados por los problemas en el equilibrio de colores o por la falta de 
nitidez. La responsabilidad es del autor, no de la editorial. Si la aceptación de este 
atlas diera pie a una nueva edición, prometo esforzarme para remediar dichas 
defi ciencias. En cualquier caso, confío en que este atlas ocupe un lugar destacado 
en las bibliotecas de sus lectores, hoy y en el futuro. 
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  Código de colores  
   Cómo usar este libro 
 Las fi guras del  Atlas de la retina  se han organizado en cinco categorías de imagen, de 
modo que sea más fácil su referencia e identifi cación según el código de colores de sus 
bordes: 

  Negro  General 
  Amarillo  Angiografía con fl uoresceína (AGF) 
  Azul   Autofl uorescencia del fondo de ojo (AFF) 
  Verde   Angiografía con verde de indocianina (AVI) 
  Rojo  Fotografía aneritra (FAn) 

      General 

       Angiografía con fl uoresceína (AGF) 

       Autofl uorescencia del fondo de ojo (AFF) 

       Angiografía con verde de  indocianina (AVI) 

      Fotografía aneritra (FAn)     
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