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GUÍA DOCENTE CURSO 2010-2011 

 

Asignatura: OPTOMETRÍA GERIÁTRICA Y BAJA VISIÓN  Créditos: 6 ECTS 

Título: Máster en Óptica y Optometría Avanzadas    

 

 

Descripción de la asignatura 

 El objetivo general de esta asignatura es promover la especialización de profesionales para una mejor 

atención de las personas mayores. Se estudiarán las modificaciones normales del ojo y de la función visual 

durante el envejecimiento, así como su relación con las enfermedades oculares y sistémicas. Se estudiarán 

también en esta asignatura todas las pruebas que deben ser realizadas durante la evaluación optométrica del 

paciente geriátrico y del paciente de baja visión. Se analizarán algunos de los fármacos más empleados en el 

paciente geriátrico así como su incidencia en el sistema visual. También se presentarán en esta asignatura 

algunas de las técnicas de exploración ocular y se llevará a cabo el estudio de la rehabilitación visual en el 

paciente de baja visión.  

  

Objetivos 

 Como objetivos específicos, el alumno conocerá las pruebas optométricas que se deben realizar en el 

paciente geriátrico y en el paciente de baja visión. El alumno conocerá las técnicas especiales de exploración 

ocular más utilizadas en la práctica clínica. El alumno conocerá las principales patologías oculares asociadas al 

envejecimiento y aquéllas que pueden producir baja visión. El alumno conocerá las pautas a seguir durante la 

rehabilitación visual de un paciente de baja visión.  

 

Programa de la asignatura: 

 

1. El envejecimiento  

1.1. Modificaciones normales del sistema visual en el envejecimiento  

1.1.1. Envejecimiento de las estructuras oculares 

1.1.2. Envejecimiento vs enfermedad 

1.1.3. Anatomía del sistema lagrimal 

1.1.4. Funciones de la lágrima 

1.1.5. Alteraciones de los párpados 

1.1.6. Alteraciones de la esclera 

1.1.7. Alteraciones de la conjuntiva 

1.1.8. Alteraciones de la córnea 

1.1.9. Alteraciones del sistema lagrimal 

1.1.10. Síndrome de ojo seco  

1.1.11. Tratamiento del síndrome de ojo seco 

 

2. Estudio sobre los principales cambios normales en los parámetros funcionales del sistema visual y de las 

técnicas optométricas utilizadas en cada caso para su evaluación.  

2.1. Agudeza visual 

2.1.1. Optotipos empleados en visión lejana 
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2.1.2. Optotipos empleados en visión cercana 

2.2. Función de sensibilidad al contraste 

2.2.1. Factores que afectan a la función de sensibilidad al contraste 

2.2.2. Tests de sensibilidad al contraste empleados en la práctica clínica 

2.3. Acomodación 

2.4. Iris y miosis senil 

2.5. Campo visual  

2.6. Visión del color 

2.7. Visión binocular  

2.8. Motililidad ocular 

2.9. Cambios en la refracción ocular relacionados con la edad 

 

3. Estudio sobre la iluminación en el paciente geriátrico 

3.1. Efectos del UV. 

3.2. Tipos de filtros. 

3.3. Deslumbramiento. Patologías que producen deslumbramiento.  

 

4. Estudio de enfermedades sistémicas, con incidencia a nivel ocular, frecuentes en el envejecimiento.  

4.1. Hipertensión arterial 

4.2. Diabetes 

 

5. Estudio de las principales patologías especiales con especial incidencia en los pacientes geriátricos.  

5.1. Degeneración macular asociada a la edad (DMAE) 

5.2. Retinopatía diabética 

5.3. Glaucoma 

5.4. Cataratas 

5.5. Retinopatía hipertensiva 

5.6. Trombosis de la vena central de la retina 

5.7. Trombosis de la arteria central de la retina 

 

6. Estudio sobre baja visión y su rehabilitación visual 

 

7. Breve descripción de las técnicas especiales de exploración ocular 

7.1. Tomografía Óptica de Coherencia 

7.2. Electrorretinografía 

7.3. Electrooculografía 

7.4. Potenciales Visuales Evocados 

 

8. Evaluación optométrica en el sujeto geriátrico 

8.1. Historia clínica 

8.2. Pruebas preliminares 

8.3. Agudeza visual y refracción 

8.4. Biomicroscopía y polo anterior 
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8.5. Presión Intraocular 

8.6. Oftalmoscopia y retinografía 

 

9. Farmacología geriátrica.  

9.1. Modificaciones farmacocinéticas con la edad 

9.2. La medicación en el paciente geriátrico y su incidencia en el sistema visual  
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CRITERIOS Y TIPO DE EVALUACIÓN: 

 

La evaluación de esta asignatura se hará teniendo en cuenta la asistencia a clase del alumno así como su 

participación en las mismas. Se evaluará la asistencia del alumno a las visitas que se programen a los laboratorios 

de investigación del Departamento de Óptica así como a las programadas en centros especializados de baja 

visión. Se evaluará la calidad tanto del trabajo como de la presentación que realice cada alumno en los 

seminarios . Se realizará un examen al finalizar la asignatura. La nota del examen tendrá un peso del 70% en la 

nota final de la asignatura.  

 

PRERREQUISITOS Y RECOMENDACIONES:  

  

Ser Diplomado en Óptica y Optometría.  
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MÉTODOS DOCENTES 

 

Clases académicas teóricas:  sesiones para todo el grupo de alumnos en las que el profesor explicará los 

contenidos teóricos fundamentales de cada tema y su importancia en el contexto de la materia. Se propondrán en 

estas clases ejemplos y casos clínicos relacionados con la materia impartida. 

 

Clases prácticas en laboratorios de investigación:  los alumnos asistirán a los laboratorios de investigación del 

Departamento de Óptica para conocer algunas de las técnicas especiales de exploración ocular utilizadas en la 

práctica clínica.  

 

Seminarios:  sesiones para todo el grupo de alumnos en las que algunos de ellos, bajo supervisión del profesor, 

discutirán y desarrollarán aspectos específicos del temario que tengan especial relevancia o interés dentro de la 

materia; serán trabajos dirigidos evaluables. 

 

Clases prácticas en centros especializados:  los alumnos asistirán a centros especializados para conocer las 

pautas necesarias a seguir durante la rehabilitación visual de un paciente de baja visión.  

 

 

COMPENTENCIAS ADQUIRIDAS POR EL ESTUDIANTE  

 

 Tras cursar la asignatura, el alumno tendrá los conocimientos necesarios para saber los cambios que se 

producen en la función visual como consecuencia del envejecimiento de las estructuras oculares o bien como 

consecuencia de alguna patología visual. Conocerá también el procedimiento optométrico a seguir tanto en el 

paciente geriátrico como en el paciente de baja visión.  Por último, conocerá los distintos tipos de ayudas de baja 

visión y el tratamiento optométrico más adecuado a seguir en cada caso con el paciente de baja visión.  

 


