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Descripción de la imagen
Se trata de paciente masculino de 23 años de 

edad, estudiante de la carrera de ingeniería 
industrial, el cual acude a nuestro servicio por 
referir visión borrosa de 4 meses de evolución, la 
cual en algunas ocasiones la refiere como 
incapacitante, a la exploración oftalmológica se 
encuentra agudeza visual OD: 20/30 OI: 20/20 
Segmento anterior de ambos ojos sin alteraciones 
aparentes. El paciente acude ya con un resultado 
de tomografía de coherencia óptica apreciándose 
en la fotografía clínica de ojo derecho se aprecia un 
desprendimiento de retina seroso en área macular, 
bien delimitado, el cual se correlaciona en la 
imagen tomográfica retiniana encontrando 
desprendimiento de la retina neural del epitelio 
pigmentado retiniano a expensas de líquido 
subretinaniano
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