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Resumen
La sinquisis centelleante es una alteracion degenerativa poco frecuente del humor
vitreo, caracterizada por la presencia de cristales de colesterol altamente refringentes y
libremente moviles dentro de un vitreo licuado. Aunque suele relacionarse con el
envejecimiento ocular y con enfermedades intraoculares graves, también puede aparecer
excepcionalmente en adultos jovenes. El objetivo de esta revision narrativa fue analizar
la evidencia cientifica disponible sobre su presentacion en este grupo etario,
considerando su fisiopatologia, factores predisponentes, manifestaciones clinicas,
diagnostico y tratamiento. Se revisaron publicaciones cientificas en espafiol e inglés,
incluyendo estudios recientes y trabajos clasicos relevantes. Los hallazgos indican que,
en adultos jovenes, la enfermedad suele asociarse con traumatismos oculares,
hemorragias vitreas, uveitis cronica, desprendimiento de retina y otras alteraciones
capaces de acelerar la degeneracion del vitreo. El diagndstico es principalmente clinico
y se apoya en la biomicroscopia, la oftalmoscopia indirecta, la ecografia ocular y la
tomografia de coherencia Optica. La movilidad y sedimentacién gravitacional de los
cristales permiten diferenciarla de la hialosis asteroide. El tratamiento depende de la
repercusion visual y de la enfermedad subyacente. La observacion es apropiada en casos
asintomaticos, mientras que la vitrectomia pars plana se reserva para pacientes con

deterioro visual significativo.

Palabras clave: sinquisis centelleante, adulto joven, humor vitreo, cristales de

colesterol, vitrectomia.
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Abstract

Synchysis scintillans is a rare degenerative disorder of the vitreous humor characterized
by highly refractile, freely mobile cholesterol crystals suspended within a liquefied
vitreous body. Although it is traditionally associated with ocular aging and severe
intraocular diseases, it may occasionally occur in young adults. This narrative review
aimed to analyze the available scientific evidence regarding its presentation in this age
group, including its pathophysiology, predisposing factors, clinical manifestations,
diagnosis, and treatment. Scientific publications in English and Spanish were reviewed,
including recent studies and relevant classical sources. The findings indicate that
synchysis scintillans in young adults is usually associated with ocular trauma, vitreous
hemorrhage, chronic uveitis, retinal detachment, and other conditions capable of
accelerating vitreous degeneration. Diagnosis is mainly clinical and is supported by
slit-lamp biomicroscopy, indirect ophthalmoscopy, ocular ultrasonography, and optical
coherence tomography. The free movement and gravitational sedimentation of the
crystals help differentiate the condition from asteroid hyalosis. Treatment depends on
visual impairment and the underlying ocular disease. Clinical observation is appropriate
for asymptomatic patients, whereas pars plana vitrectomy is reserved for selected cases

with significant visual deterioration or associated retinal disorders.

Keywords: synchysis scintillans, young adult, vitreous humor, cholesterol crystals,

vitrectomy.
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A sinquise cintilante ¢ uma alteracdo degenerativa rara do humor vitreo, caracterizada
pela presenca de cristais de colesterol altamente refringentes e livremente moveis em
um vitreo liquefeito. Embora seja tradicionalmente associada ao envelhecimento ocular
e a doencgas intraoculares graves, também pode ocorrer excepcionalmente em adultos
jovens. O objetivo desta revisdo narrativa foi analisar as evidéncias cientificas
disponiveis sobre sua manifestacdo nessa faixa etéria, considerando a fisiopatologia, os
fatores predisponentes, as manifestagdes clinicas, o diagnostico e o tratamento. Foram
revisadas publicacdes cientificas em inglés e espanhol, incluindo estudos recentes e
trabalhos classicos relevantes. Os achados indicam que, em adultos jovens, a doenca
geralmente estd associada a traumatismos oculares, hemorragias vitreas, uveite cronica,
descolamento de retina e outras condi¢cdes capazes de acelerar a degeneracdo do vitreo.
O diagnostico ¢ principalmente clinico e pode ser complementado pela biomicroscopia,
oftalmoscopia indireta, ultrassonografia ocular e tomografia de coeréncia Optica. A
mobilidade e a sedimentagdo gravitacional dos cristais permitem diferencia-la da hialose
asteroide. O tratamento depende do comprometimento visual e da doenga ocular
subjacente. A observacdo clinica ¢ indicada nos casos assintomaticos, enquanto a
vitrectomia via pars plana ¢ reservada para pacientes selecionados com perda visual

significativa.

Palavras-chave: sinquise cintilante, adulto jovem, humor vitreo, cristais de colesterol,

vitrectomia.

Introduccion
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El humor vitreo ocupa la mayor parte del volumen ocular y mantiene una relacién
funcional estrecha con la retina, su transparencia depende de una red organizada de
colageno y acido hialurénico que distribuye el agua sin producir dispersion luminosa
relevante, la alteracion de esa arquitectura modifica la biomecénica intraocular y puede
facilitar opacidades, tracciones o desprendimientos, por esa razon la comprension de la
matriz vitrea resulta indispensable para interpretar una degeneracidn cristalina tan
infrecuente como la sinquisis centelleante [1].

La licuefaccion vitrea forma parte del envejecimiento fisiolégico, aunque también
puede acelerarse por inflamacién, hemorragia, miopia elevada, cirugia, traumatismo y
enfermedad retiniana, estos procesos fragmentan las fibras de coldgeno, reducen la
estabilidad del acido hialurénico y generan cavidades liquidas capaces de transportar
restos celulares y productos lipidicos, el comportamiento del vitreo deja entonces de
corresponder a un gel uniforme y adopta propiedades que favorecen la movilidad de
particulas dentro de la cavidad posterior [1,2].

La sinquisis centelleante se define por la presencia de cristales altamente refringentes
que flotan libremente en un vitreo licuado y descienden por gravedad cuando el globo
ocular permanece inmovil, la redistribucion posterior a los movimientos oculares
produce un aspecto semejante a una lluvia dorada, este signo dindmico representa el
rasgo clinico mads 1til para reconocer la enfermedad y explica la denominacion historica
de colesterolosis bulbi, cuya descripcidon anatomopatoldgica consolido la asociacion con
colesterol intraocular [3].

La composicion de los cristales se relaciona con colesterol libre, ésteres, fosfolipidos y
restos de membranas celulares, la demostracion quimica temprana permitio separar esta
entidad de otras opacidades brillantes y establecio una base para interpretar su origen, la

degradacion de eritrocitos, células inflamatorias y tejidos lesionados ofrece una fuente
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plausible de lipidos, mientras la licuefaccion completa del vitreo crea el medio fisico
requerido para la precipitacion y el desplazamiento gravitacional [4].

La explicacion fisiopatologica no se limita a la liberacion pasiva de colesterol, también
intervienen estrés oxidativo, peroxidacion lipidica, pérdida de acido hialurdnico y
reduccion de mecanismos antioxidantes, estas alteraciones modifican la solubilidad de
los lipidos y favorecen la nucleacion cristalina, el fendmeno puede interpretarse como la
etapa visible de una degradacién intraocular prolongada y no como un depdsito aislado,
por consiguiente el hallazgo clinico obliga a buscar el proceso responsable del dafio
vitreo [5].

La baja frecuencia de la enfermedad dificulta la estimacion de incidencia y prevalencia,
los registros disponibles suelen concentrarse en centros especializados y presentan
heterogeneidad en edad, etiologia, lateralidad y estado visual, un andlisis basado en
historias clinicas electronicas ampli6 la descripcion demografica y confirmo la rareza
del diagnostico, aunque la diversidad de contextos clinicos impide asumir un patrén
unico y mantiene la necesidad de interpretar cada caso junto con la enfermedad ocular
de base [6].

La aparicion durante la infancia o la adultez joven demuestra que la edad cronologica no
constituye una condicidon necesaria, los casos tempranos suelen asociarse con anomalias
retinianas, hemorragias persistentes, inflamacion, trauma o dafio estructural grave, la
descripcion pediatrica mostrd que los cristales pueden desarrollarse fuera del contexto
geridtrico y reforzo la necesidad de evitar el descarte diagndstico por edad,
especialmente cuando existe un ojo previamente afectado o una evolucion ocular
prolongada [7].

La enfermedad retiniana exudativa y el desprendimiento crénico proporcionan otro

mecanismo capaz de explicar la cristalizacion en edades tempranas, el liquido
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subretiniano rico en lipidos puede comunicarse con la cavidad vitrea cuando existe
pérdida de integridad tisular, la degeneracidon vitreorretiniana hereditaria ofrece un
modelo de dafio prolongado con formacion secundaria de cristales, este antecedente
amplia la investigacion etioldgica hacia retinopatias familiares y no solamente hacia
traumatismos oculares manifiestos [8].

El trauma ocular representa una asociacion especialmente relevante para adultos jovenes
por la exposicion laboral, deportiva y vial, una lesion contusa o penetrante puede causar
hemorragia vitrea, disrupcion de barreras, inflamacion y alteraciones zonulares, la
ecografia permite documentar particulas moéviles cuando el fondo ocular no resulta
visible y ayuda a distinguirlas de membranas desprendidas, esta utilidad adquiere
importancia cuando la transparencia de los medios se encuentra comprometida por
secuelas traumaticas [9].

El desprendimiento de retina de larga evolucion mantiene una relacion consistente con
la colesterolosis intraocular, la persistencia del dafio produce degeneracion de
membranas, acumulacion de lipidos y cambios en el compartimento vitreo, un reporte
reciente volvid a mostrar que el intervalo entre la enfermedad causal y el hallazgo
cristalino puede ser prolongado, por ello una anamnesis limitada a eventos recientes
podria omitir el factor desencadenante y conducir a una interpretacién incompleta del
cuadro [10].

El principal diagnostico diferencial corresponde a la hialosis asteroide, ambas
condiciones generan puntos brillantes durante la exploracién, aunque los cuerpos
asteroides contienen complejos de calcio y fosfolipidos adheridos a la red colagena, su
movilidad se encuentra restringida y no existe sedimentacion gravitacional libre, la

revision de esta degeneracion permite establecer criterios comparativos consistentes y
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evita confundir dos entidades con composicion, prondstico y asociacion sistémica
diferentes [11].

La relevancia clinica no depende solamente de la apariencia de los cristales, la
repercusion visual suele relacionarse con opacificacion intensa, afectacion del eje optico
o dafio retiniano concomitante, la valoracion debe incluir agudeza visual, segmento
anterior, fondo de ojo y pruebas de imagen seleccionadas, una clasificacion correcta
permite diferenciar observacion, tratamiento de la causa y cirugia vitreorretiniana,
evitando que un hallazgo llamativo reciba una intervencion desproporcionada [12].

La tomografia de coherencia Optica aporta informacién sobre macula, interfaz
vitreorretiniana y lesiones asociadas, aunque no confirma por si sola la naturaleza
quimica de los cristales, su valor radica en identificar edema, membranas, traccion,
atrofia o desprendimiento que expliquen el déficit funcional, la combinacidon con
biomicroscopia y ecografia ofrece una evaluacion anatdmica complementaria,
especialmente cuando la decision terapéutica depende del estado retiniano y no de la
cantidad aparente de particulas [13].

El problema de investigacion se concentra en la ausencia de una sintesis orientada
especificamente al adulto joven, la literatura dispersa entre reportes y revisiones
dificulta reconocer patrones predisponentes, diferenciar hallazgos y establecer criterios
de seguimiento, esta limitacion posee consecuencias practicas porque la enfermedad
puede indicar un proceso ocular tratable, una secuela antigua o una complicacioén con
riesgo de glaucoma, por lo tanto se requiere una organizacion critica de la evidencia
disponible.

La justificacion cientifica se sustenta en la rareza de la entidad y en la insuficiencia de
estudios prospectivos, la justificacion clinica deriva del riesgo de atribuir la disminucién

visual Unicamente a los cristales cuando puede existir inflamacion, hemorragia,
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isquemia o desprendimiento, la justificacion formativa reside en fortalecer el
diagnostico diferencial entre degeneraciones vitreas, la integracion de estos
componentes permite convertir un hallazgo excepcional en una ruta de evaluacion
reproducible.

El objetivo general consistid en analizar la evidencia cientifica sobre sinquisis
centelleante en adultos jovenes mediante una revision narrativa con sintesis descriptiva,
los objetivos especificos comprendieron caracterizar la anatomia vitrea implicada,
identificar mecanismos de cristalizacion, ordenar factores predisponentes, comparar
diagnosticos diferenciales, valorar técnicas de imagen, establecer criterios terapéuticos y
reconocer vacios de investigacion, cada componente se vinculd con decisiones clinicas
aplicables a la evaluacion oftalmologica.

La hipdtesis de trabajo plante6 que la aparicion antes de los cuarenta y cinco afios se
relaciona principalmente con dafio ocular previo, licuefaccion acelerada y liberacion
intraocular de lipidos, mas que con una degeneracion primaria determinada por la edad,
esta proposicion permitié orientar la busqueda hacia traumatismos, hemorragias, uveitis
y enfermedades retinianas, sin excluir presentaciones idiopdaticas cuya interpretacion

requiere seguimiento y documentacion mas rigurosa.
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Metodologia

Se adopté un enfoque cualitativo con apoyo cuantitativo descriptivo, la dimension
cualitativa permitié integrar mecanismos, manifestaciones, métodos diagnosticos y
decisiones terapéuticas, la dimension cuantitativa se limito a frecuencias y porcentajes
derivados del flujo de seleccion reportado en el documento base, no se efectud
metaanalisis debido a la heterogeneidad clinica y metodolédgica, tampoco se calcularon
estimadores de prevalencia porque la mayoria de las publicaciones correspondi6 a
evidencia observacional de baja escala.

El tipo de investigaciéon fue exploratorio, descriptivo y analitico, el componente
exploratorio respondié a la escasez de estudios centrados en poblacién joven, el
componente descriptivo organizd caracteristicas anatomicas, etiologicas y clinicas, el
componente analitico compar6 la coherencia entre mecanismos propuestos y hallazgos
diagnosticos, esta combinacion resultd apropiada para una enfermedad rara cuya
evidencia se distribuye entre textos especializados, revisiones, series pequefias y
reportes clinicos.

El disefio correspondié a una revision narrativa documental con sintesis tematica, la
eleccion evitd imponer una homogeneidad inexistente entre estudios con edades,
enfermedades causales y desenlaces diferentes, la estructura se orientd por dominios
clinicos previamente definidos, cada dominio incluyd conceptos centrales, grado de
apoyo documental, implicaciones para adultos jovenes y limitaciones, el disefio no
pretendi6 establecer causalidad estadistica sino construir una interpretacion
clinicamente consistente y explicitamente delimitada.

La busqueda contemplé PubMed, Scopus, ScienceDirect, SpringerLink, Wiley Online
Library y Google Scholar, se utilizaron términos relacionados con synchysis scintillans,

cholesterolosis bulbi, young adult, vitreous degeneration, cholesterol crystals, ocular
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trauma, vitreous hemorrhage, uveitis, ultrasonography, optical coherence tomography y
pars plana vitrectomy, las combinaciones incorporaron operadores AND y OR, ademas
se revisaron referencias de trabajos seleccionados para localizar publicaciones clésicas
relevantes.

El periodo principal de busqueda comprendié publicaciones entre 2005 y 2026, se
conservaron trabajos anteriores cuando aportaron demostracion quimica, descripcion
anatomopatologica o fundamentos de anatomia vitrea, esta decision evitd excluir
fuentes esenciales por antigliedad y permitié contrastar conceptos histdricos con
observaciones contempordneas, la actualizacion se concentrd en reportes recientes de
desprendimiento crénico, glaucoma secundario y asociaciones retinianas que amplian el
espectro clinico conocido.

La poblacion documental estuvo constituida por publicaciones sobre sinquisis
centelleante o colesterolosis intraocular en seres humanos, la muestra incluyd
revisiones, estudios observacionales, series de casos, reportes clinicos, capitulos
especializados y textos de oftalmologia, el documento base informd 126 registros
iniciales y 39 estudios incluidos, para la trazabilidad del manuscrito final se seleccion6
un nucleo de 18 fuentes con identificacion bibliografica suficiente y pertinencia directa
para los dominios analizados.

Los criterios de inclusion abarcaron disponibilidad de texto completo o informacion
bibliografica verificable, descripcion clinica o fisiopatoldgica pertinente, poblacion
humana, idioma espafol o inglés, identificacion de edad o contexto etioldgico, aportes
al diagnéstico diferencial o al manejo, también se admitieron estudios sobre hialosis
asteroide cuando ofrecieron comparacion directa, los trabajos clasicos se incorporaron
unicamente cuando su contribucion seguia siendo necesaria para comprender la

composicion o el comportamiento de los cristales.
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Los criterios de exclusiéon comprendieron duplicados, resumenes sin datos suficientes,
publicaciones centradas en opacidades vitreas sin relacion con colesterolosis, estudios
experimentales alejados del problema clinico, documentos con identificacion
bibliografica incompleta, comentarios sin descripcion diagnostica y materiales
promocionales, la exclusion también alcanzd estimaciones epidemioldgicas no
reproducibles, debido a que la rareza de la condicion favorece errores cuando se
extrapolan datos de instituciones aisladas a poblaciones generales.

La unidad de analisis correspondié a cada publicacion y a cada afirmacion clinica
relevante, la extraccion registr6 afo, pais, disefio, grupo etario, antecedente ocular,
localizacion de los cristales, comportamiento dindmico, métodos diagndsticos,
tratamiento y resultado, también se codificaron mecanismos propuestos, limitaciones y
utilidad para la poblacion joven, esta matriz permitiod separar frecuencia documental de
frecuencia clinica y evitd presentar el nimero de menciones como medida de riesgo
epidemiologico.

La valoracion critica considerd claridad del diagnéstico, demostracion de movilidad o
sedimentacion, documentacion de enfermedad asociada, consistencia temporal entre
dafio y cristalizacion, descripcion de pruebas de imagen, justificacion terapéutica y
seguimiento, las revisiones se valoraron por amplitud y coherencia de fuentes, los casos
por calidad de la descripcion, no se asignd6 una puntuaciéon destinada a excluir
automaticamente, porque la evidencia disponible depende precisamente de disefios que
ocupan niveles inferiores en jerarquias convencionales.

El procesamiento descriptivo utilizd frecuencias absolutas, porcentajes y agrupacion
tematica, los calculos se realizaron mediante una hoja de trabajo estructurada y un script
reproducible en Python, los resultados graficos distinguieron el conjunto de 39 estudios

reportado por el documento base y el nicleo de 18 referencias citadas en el manuscrito,

119



[bero Research Revista Cientifica Multidisciphnaria
Ibero
Research Julio — Agosto, 2026, Volumen 1, Namero 6

esta separacion se mantuvo en titulos y notas para impedir una lectura equivocada sobre
el tamafio real de la muestra bibliografica.

La sintesis temdtica se organizd en seis ejes, anatomia y degeneracion vitrea,
fisiopatologia de la cristalizacién, factores predisponentes en adultos jovenes,
manifestaciones y diagnodstico diferencial, herramientas diagnoésticas, tratamiento y
pronostico, cada eje se compard con los demds para identificar relaciones causales
plausibles, contradicciones y vacios, la discusion integro estos ejes mediante una ruta
clinica que comienza con el reconocimiento dindmico de los cristales y termina con la
valoracion de la enfermedad subyacente.

La consistencia terminoldgica se preservo mediante el uso de sinquisis centelleante
como denominacién principal y colesterolosis bulbi como sindénimo historico, se evitd
emplear ambos términos como entidades distintas, la hialosis asteroide se mantuvo
separada por composiciéon y comportamiento, la expresion adulto joven se aplico de
manera operativa a personas menores de cuarenta y cinco afios conforme al documento
base, aunque se reconocié que otras clasificaciones etarias pueden establecer limites
diferentes.

Las consideraciones éticas correspondieron a una investigacion documental sin
intervencidn en personas, animales o muestras bioldgicas, no se requirié consentimiento
informado ni aprobacién de un comité para el analisis de literatura publicada, se
respetaron autoria, citacion y trazabilidad de las fuentes, la informacion clinica se
presentd de forma agregada y sin reproducir identificadores, también se declard la
imposibilidad de convertir evidencia de casos aislados en recomendaciones universales
sin evaluacion individual.

El control de calidad incluy6 revision de coherencia entre objetivos, metodologia,

resultados y conclusiones, verificacion de que cada tabla y grafico contara con
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introduccion, titulo, nota y andlisis, comprobacion de la correspondencia entre citas
numéricas y referencias Vancouver, inspeccion del formato editorial, revision de
extension de resumenes y eliminacion de afirmaciones causales no sustentadas, este
procedimiento busco reducir inconsistencias frecuentes cuando una revision extensa se

adapta a un formato de revista.
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Resultados

El flujo documental reportdé 126 publicaciones identificadas y 39 estudios finalmente
incluidos, la distribucion mostrd cinco revisiones sistematicas, ocho revisiones
narrativas, siete estudios observacionales, seis series de casos y trece reportes clinicos,
esta composicion confirmd que la evidencia continia apoyandose en descripciones
individuales y sintesis secundarias, el peso de los reportes resulta coherente con la
rareza de la enfermedad, aunque limita la comparacion uniforme de edad, causalidad,
tratamiento y desenlaces.

La primera representacion grafica resume la estructura metodoldgica del conjunto
informado, su proposito no consiste en establecer calidad automatica sino mostrar la
forma en que se ha construido el conocimiento disponible, los reportes clinicos aportan
detalle anatémico y asociaciones excepcionales, las revisiones organizan conceptos, los
estudios observacionales ofrecen mayor amplitud poblacional, la lectura conjunta
permite reconocer que ninguna categoria aislada responde todas las preguntas clinicas

planteadas.
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Grafico 1. Distribucion de los estudios incluidos segtin disefio metodolégico

NUmero de publicaciones

Nota: frecuencias tomadas del flujo de seleccion informado en el documento base, n = 39, la categoria
reportes clinicos reune casos individuales y comunicaciones clinicas con informacién suficiente para la
sintesis.

El predominio de trece reportes clinicos evidencid una literatura orientada a
presentaciones singulares, mientras las trece publicaciones de sintesis combinaron
revisiones sistematicas y narrativas, los trece estudios restantes correspondieron a
observacionales y series, esta distribucion equilibrada por agrupaciones generales no
elimina la debilidad inherente a tamafios pequefos, sin embargo permite integrar
descripcion detallada, contexto fisiopatologico y patrones institucionales, siempre que
los resultados se interpreten como sefales documentales y no como tasas poblacionales.
La segunda representacion agrup6 los disefios en tres niveles funcionales de produccion
de conocimiento, sintesis secundaria, evidencia observacional con agregacion de
pacientes y descripcion clinica individual, la agrupacion respondi6 a la utilidad de cada
fuente dentro de una revision de enfermedad rara, el resultado mostr6é una proporcion
idéntica para los tres grupos, este patron facilita una discusion balanceada pero también

revela la ausencia de ensayos, cohortes prospectivas y registros multicéntricos.
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Grafico 2. Agrupacion funcional de la evidencia incluida

Sintesis secundaria Reportes clinicos

Observacionales y series

Nota: sintesis secundaria = cinco revisiones sistematicas mas ocho revisiones narrativas, observacionales
y series = siete estudios observacionales mas seis series de casos, reportes clinicos = trece publicaciones,
cada grupo representa 33,3 % del total reportado.

La igualdad porcentual entre los tres grupos surgié de la suma documental y no de una
planificacion muestral, su interpretacion sefiala que la construccion tedrica depende
tanto de fuentes secundarias como de observaciones clinicas, la evidencia agregada
todavia no alcanza una escala suficiente para estimar riesgo especifico en adultos
jovenes, por ello la aplicacion practica debe centrarse en reconocer antecedentes
plausibles, confirmar el comportamiento de los cristales y valorar el estado retiniano

antes de decidir tratamiento.

Base anatomica y bioquimica
La integracion de anatomia, composicion y funcién permitié identificar una secuencia
comun, la red colagena mantiene transparencia y consistencia, el acido hialurénico

estabiliza el contenido acuoso, la licuefaccién rompe esa organizacion, el dafo celular
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libera componentes lipidicos y el medio liquido favorece la cristalizacion, esta
secuencia no demuestra un mecanismo Unico para todos los pacientes, aunque ofrece un
modelo capaz de conectar envejecimiento acelerado, inflamacion, hemorragia y
enfermedad retiniana [1,2,5].

La tabla siguiente organiza los elementos estructurales que intervienen en la aparicion
de la enfermedad, cada fila relaciona un componente normal con su alteracion y con la
consecuencia clinica esperada, la utilidad reside en evitar una interpretacion
exclusivamente descriptiva del brillo observado, el hallazgo se comprende mejor como
resultado de cambios progresivos en matriz, células, barreras y contenido lipidico, cuya

combinacion puede ocurrir tempranamente cuando existe dafio intenso o persistente.

Tabla 1. Componentes vitreos relacionados con la formacion de cristales de colesterol

Consecuencia para la

Componente Funcion fisiologica Alteracion relevante P
sinquisis
Mantiene la red Fragmentacion, agregacion Favorece sinéresis y pérdida
Colageno tipo Iy V/XI tridimensional y la g > Agreg y yp

transparencia

colapso

de soporte gelatinoso

Acido hialurénico

Retiene agua y separa fibras
de colageno

Disminucion y degradacion
oxidativa

Aumenta licuefaccion y
movilidad de particulas

Agua vitrea

Constituye el medio
transparente principal

Formacion de lagunas y
cavidad liquida

Permite suspension y
sedimentacion gravitacional

Membranas celulares

Conservan lipidos
estructurales intracelulares

Destruccion por trauma,
inflamacion o isquemia

Libera colesterol y
fosfolipidos al medio ocular

Eritrocitos y productos
hemorragicos

Ausentes en condiciones
normales

Persistencia y degradacion
tras hemorragia

Aporta colesterol y residuos
para nucleacion

Barreras hematorretiniana y
hematoacuosa

Regulan intercambio de
proteinas y lipidos

Disrupcion por inflamacion,
trauma o neovascularizacion

Facilita ingreso y
redistribucion de
componentes lipidicos

Nota: sintesis elaborada a partir de fundamentos de anatomia vitrea, descripciones histopatologicas y
estudios bioquimicos, la relacion propuesta representa un modelo integrador y no una secuencia
demostrada en todos los casos.

La tabla mostré que la cristalizacion requiere mas de un cambio aislado, la liberacion de
colesterol sin licuefaccion completa limitaria la movilidad caracteristica, mientras la
licuefaccion sin fuente lipidica no produciria depdsitos cristalinos, la convergencia de
ambos procesos explica la asociacion con ojos dafiados y la demora entre el evento

causal y la observacion clinica, también respalda la busqueda de hemorragia antigua,
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inflamacion persistente y enfermedad retiniana aun cuando los sintomas actuales sean

leves.
Fisiopatologia en adultos jovenes

La presentacion temprana se interpretd como una degeneracion secundaria acelerada, el
trauma, la uveitis y la hemorragia producen una carga bioldgica capaz de reproducir en
pocos afios cambios que normalmente se acumulan durante décadas, la edad funciona
entonces como modificador y no como causa exclusiva, esta lectura coincide con casos
pediatricos y con enfermedades vitreorretinianas hereditarias, donde la alteracion
estructural precede claramente al envejecimiento convencional [7,8].

La hemorragia vitrea ofreci6 el mecanismo mas directo, la membrana eritrocitaria
contiene colesterol y fosfolipidos que permanecen en la cavidad cuando la depuracion
resulta insuficiente, la degradacion repetida aumenta la concentracion de lipidos y
productos oxidativos, la organizacion parcial de la hemorragia puede coexistir con
cavidades liquidas, por ello la observacion de cristales no excluye restos hemorragicos y
exige valorar retina, neovascularizacion y antecedentes sistémicos capaces de producir
sangrado.

La inflamacion cronica aportd un mecanismo complementario, citocinas,
metaloproteinasas, fosfolipasas y radicales libres alteran la matriz extracelular y las
membranas celulares, la barrera hematorretiniana pierde selectividad y el contenido
proteico del vitreo se modifica, el proceso puede persistir aun después de controlar el
episodio agudo, esta continuidad explica por qué una uveitis aparentemente remota
conserva relevancia durante la anamnesis de una persona joven con opacidades
cristalinas.

El desprendimiento de retina y las retinopatias exudativas favorecieron la acumulacion

de material rico en colesterol en espacios subretinianos y vitreos, la comunicacion a
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través de tejido degenerado permite migracion de lipidos, mientras la pérdida visual
puede depender de la retina desprendida mas que de las particulas, esta diferencia tiene
importancia prondstica porque la eliminacion quirdrgica de los cristales no restituye
funcién cuando existe atrofia, isquemia o dafio macular irreversible [8,10].

La migracion hacia la camara anterior aparecid asociada con afakia, pseudofaquia,
alteracion zonular, trauma y cirugia, la comunicacién andomala entre segmentos facilita
el desplazamiento de cristales y puede acompanarse de hipertension ocular, inflamacion
o glaucoma secundario, estos casos requieren una valoracion distinta del hallazgo
limitado al vitreo, la presion intraocular y el dngulo camerular adquieren prioridad
porque las particulas pueden obstruir el drenaje o coexistir con neovascularizacion
[14,15].

La tabla de factores predisponentes resume las asociaciones relevantes para adultos
jovenes y vincula cada antecedente con un mecanismo probable, la organizaciéon no
establece una jerarquia epidemiologica porque los estudios disponibles no permiten
comparar incidencias, el objetivo consiste en orientar una anamnesis sistematica y
seflalar qué estructuras deben evaluarse, la combinacion de factores puede ser mas

informativa que la presencia aislada de cualquiera de ellos.

Tabla 2. Factores predisponentes y mecanismos probables en adultos jovenes

Factor

Mecanismo principal

Hallazgos asociados

Implicacion clinica

Soporte documental

Traumatismo contuso o
penetrante

Hemorragia, disrupcion
de barreras y dafo
tisular

Cicatrices, afakia,
alteracion zonular, ecos
moviles

Investigar accidentes
deportivos, laborales y
antiguos

Reportes y series

Hemorragia vitrea
persistente

Degradacion de
eritrocitos y liberacion
de colesterol

Restos hematicos,
neovascularizacion,
opacidad variable

Buscar causa vascular o
traumatica y controlar
recurrencia

Casos y revisiones

Uveitis cronica

Inflamacion, protedlisis
y estrés oxidativo

Células, flare,
sinequias, edema o
cicatrices

Determinar actividad y
necesidad de
tratamiento
antiinflamatorio

Revisiones clinicas

Desprendimiento de
retina cronico

Paso de lipidos y
degeneracion
vitreorretiniana

Atrofia, proliferacion,
baja vision de larga
evolucion

Definir potencial visual
antes de indicar
vitrectomia

Casos recientes
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Factor

Mecanismo principal

Hallazgos asociados

Implicacion clinica

Soporte documental

Ampliar estudio

. . . Exudacion lipidica Telangiectasias .
Retinopatia exudativa o s, P M giectasias, etiologico y Casos
o alteracion estructural exudados, historia .. - .
hereditaria . seguimiento familiar anatomopatologicos
precoz familiar
cuando corresponda
Inflamacion,

Cirugia intraocular
complicada

hemorragia y
comunicacion entre
segmentos

Pseudofaquia, aceite de
silicona, defectos
zonulares

Revisar técnica previa y
riesgo de migracion
anterior

Series y casos

Miopia magna y
degeneracion precoz

Sinéresis acelerada y
cambios
vitreorretinianos

Desprendimiento
posterior, lesiones
periféricas

Examinar retina
periférica y riesgo de
desgarros

Textos especializados

Nota: el soporte documental describe el tipo predominante de fuente, no representa nivel definitivo de
causalidad, varias asociaciones pueden coexistir en un mismo ojo y requieren interpretacion clinica
conjunta.

La tabla destacé que trauma, hemorragia, inflamacion y desprendimiento comparten dos
vias finales, licuefaccion vitrea y disponibilidad de colesterol, esta convergencia explica
por qué antecedentes diferentes producen un fenotipo semejante, también muestra que la
evaluaciéon no debe limitarse al segmento donde se observan los cristales, la retina
periférica, la macula, el &ngulo y el estado del cristalino pueden contener la informacion

que determina etiologia, tratamiento y pronostico.
Evolucion temporal de la evidencia

La distribucion temporal del nucleo bibliografico mostré una base historica reducida y
una concentracion marcada de publicaciones durante la década actual, el aumento no
debe interpretarse automaticamente como incremento de incidencia, resulta mas
probable una combinacion de mejores técnicas de imagen, difusion digital de casos
raros y mayor disponibilidad de registros, la tendencia permite actualizar asociaciones
clinicas pero mantiene la dependencia de disefos descriptivos y de centros

especializados.
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Grafico 3. Distribucion temporal de las referencias citadas en el manuscrito
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Nota: conteo de 18 referencias Vancouver incluidas en el manuscrito, el grafico describe la trazabilidad
temporal de las fuentes citadas y no la totalidad del universo de publicaciones sobre la enfermedad.

La concentracion de doce referencias entre 2020 y 2026 reflejo un interés reciente por
asociaciones con desprendimiento, glaucoma, trauma y enfermedad vascular, mientras
las fuentes de 1963 y 1975 conservaron valor por la demostracion quimica y la
descripcion anatomopatoldgica, la coexistencia de trabajos cldsicos y actuales resulta
necesaria en enfermedades raras, aunque la actualizacion todavia no se traduce en guias

especificas ni en ensayos comparativos de tratamiento.
Manifestaciones clinicas y diagnostico diferencial

La expresion clinica mostr6é variabilidad desde hallazgo incidental hasta disminucion
visual importante, las miodesopsias brillantes, vision borrosa intermitente y reduccion
de contraste aparecieron cuando las particulas atravesaron el eje visual, sin embargo la
agudeza visual también dependi6 de retina, madacula, nervio Optico y medios
transparentes, esta dependencia obliga a separar sintoma producido por los cristales de

sintoma producido por la enfermedad causal, especialmente antes de considerar cirugia.
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La biomicroscopia identifico particulas doradas o multicolores con elevada refringencia,
la observaciéon dindamica después de movimientos oculares permitid comprobar
dispersion completa y sedimentacion inferior, este comportamiento constituyo el criterio
clinico de mayor especificidad, la ausencia de adherencia visible a la red vitrea apoyo el
diagnostico, aunque una exploracion limitada puede resultar engafiosa cuando existe
inflamacion, hemorragia o poca dilatacion pupilar.

La hialosis asteroide permanecié como principal diagndstico diferencial por su aspecto
brillante, los cuerpos asteroides se encuentran suspendidos en el gel y se desplazan con
la matriz sin sedimentar libremente, su composicioén de calcio y fosfolipidos difiere del
colesterol, la condicion suele ser asintomatica y relacionada con edad avanzada, esta
comparacion demuestra que movilidad, sedimentacion y estado de licuefaccion ofrecen
mas valor que el color aislado de las particulas [11,12].

La hemorragia vitrea organizada puede producir puntos reflectivos y membranas
moviles, aunque su aspecto suele ser menos cristalino y puede acompanarse de sombras,
coagulos o disminucidon subita de vision, la ecografia ayuda a identificar ecos de
diferente patron, la vitritis agrega células inflamatorias y signos de actividad ocular,
mientras la amiloidosis genera opacidades fibrilares o membranosas con distribucion
distinta, el diagnodstico correcto depende de integrar morfologia, dinamica y contexto.
La presencia de cristales en cdmara anterior amplia el diagndstico diferencial hacia
particulas lenticulares, material inflamatorio, pseudoexfoliacion y glaucoma facolitico,
la historia de trauma, cirugia o afakia orienta la posibilidad de migracion desde el
segmento posterior, la medicion de presion intraocular y la gonioscopia resultan
esenciales, porque el riesgo funcional puede derivar de obstruccién trabecular o

neovascularizacioén y no solamente de la dispersion optica [14,15].
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La comparacion siguiente retine las entidades que con mayor frecuencia pueden
confundirse durante una exploracion inicial, se seleccionaron criterios observables y
consecuencias practicas, la tabla favorece una decision rapida sin sustituir estudios
complementarios, el analisis dinamico mantiene prioridad porque las diferencias de

composicion no se determinan rutinariamente mediante pruebas quimicas, por tanto el

comportamiento de las particulas actiia como sustituto clinico razonable.

Tabla 3. Diagnostico diferencial de opacidades vitreas brillantes

. omposicion o - . e ontexto lave
Entidad Comp Movilidad Sedimentacion ¢ . . C .
naturaleza habitual diferencial
Ojo danado,
Sinquisis Cristales de . . hemorragia, Lluvia dorada en
Libre y amplia Presente . .
centelleante colesterol trauma, vitreo licuado
inflamacion
. . mplej - Adulto mayor. lan
Hialosis Comp ejos de Limitada por du to mayor, Cuerpos blancos
. calcio y . Ausente posible que retornan a su
asteroide iy adherencia al gel . . .
fosfolipidos bilateralidad posicion
. Retinopati . .
. Sangre, fibrina y . , eunopatia, Opacidad rojiza
Hemorragia Variable seglin L trauma, desgarro, . 3
. productos L No caracteristica A o gris y pérdida
vitrea organizacion neovascularizaci .
celulares A visual aguda
on
Células - s . Dolor, fotofobia,
o . . Movimiento con Uveitis activa o . .
Vitritis inflamatorias y . . Ausente . - células y signos
; corrientes vitreas infeccion ) .
proteinas inflamatorios
- Opacidades en
o Depositos . Enfermedad P
Amiloidosis . Fibrilar o .o velos y
. proteicos Ausente hereditaria o .
vitrea . membranosa TS confirmacion
fibrilares sistémica S
sistemica
Miopia. . L
s .y viopia, Miodesopsias sin
Sinéresis Agregados de Flotacion envejecimiento, ) .
f . Ausente .. brillo cristalino
avanzada colageno irregular desprendimiento .
Vitreo ntenso

Nota: la tabla resume rasgos clinicos orientadores, la confirmacion requiere correlacion con historia,
exploracion completa y pruebas de imagen cuando la visualizacion retiniana resulte limitada.

La tabla confirm6 que la sedimentacion gravitacional constituye el criterio mas
discriminante, ninguna de las entidades comparadas reproduce de forma tipica la
dispersion completa y el descenso libre de cristales dorados, pese a ello el diagndstico
no termina con la identificacioén del signo, la coexistencia de hemorragia, inflamacion o
desprendimiento puede modificar la apariencia, por lo cual la evaluacion etioldgica

mantiene igual importancia que la clasificacion de la opacidad.
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Herramientas diagnosticas

La historia clinica ocup6 el primer nivel diagndstico, la edad de inicio, lateralidad,
duracion de sintomas, trauma, cirugia, inflamacion, hemorragia y pérdida visual previa
permitieron construir una cronologia, en adultos jovenes se considerd necesario
preguntar por accidentes deportivos y laborales aparentemente menores, porque una
hemorragia subclinica puede haber ocurrido afios antes, la ausencia de un antecedente
recordado no autoriza a clasificar el caso como idiopatico sin revisar retina y registros
previos.

La agudeza visual y la sensibilidad al contraste ofrecieron una medida funcional bésica,
una vision conservada favorecid observacion cuando la retina permanecio6 estable, una
disminucién marcada exigié buscar edema macular, cicatriz, catarata, glaucoma o
desprendimiento, la cantidad visible de cristales no mostr6 una relacion uniforme con la
funcion, este desacople explicO por qué algunos ojos con gran carga cristalina
conservaron vision util y otros con pocas particulas presentaron déficit por dafio
asociado.

La ldmpara de hendidura permitié6 examinar segmento anterior y vitreo anterior, la
secuencia de movimiento rapido, pausa y observacion de descenso mejord la
demostracion del signo dindmico, la técnica también identifico células inflamatorias,
sinequias, afakia, pseudofaquia y migracion anterior, la documentaciéon mediante video
resultaria especialmente Util para investigacion y seguimiento, porque una fotografia
estatica puede perder el componente gravitacional que diferencia la enfermedad.

La oftalmoscopia indirecta evalud retina periférica, macula y nervio Optico, su
rendimiento disminuy6 cuando las particulas fueron numerosas o coexistié hemorragia,
aun asi permiti6 identificar desgarros, desprendimiento, retinopatia proliferativa y

cicatrices inflamatorias, el examen bajo dilatacion mantuvo prioridad en adultos jovenes
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debido a la mayor relevancia etiologica de lesiones periféricas, una exploracion
incompleta aumenta el riesgo de atribuir todos los hallazgos al vitreo.

La ecografia modo B resultd util cuando el fondo no pudo visualizarse, los ecos
puntiformes de elevada reflectividad y movilidad persistente sugirieron particulas
suspendidas, la ausencia de wuna membrana continua ayudé a diferenciar
desprendimiento de retina, la exploracidon cinética permitidé observar movimiento
posterior a la detencidon ocular, esta herramienta también aportd informacion sobre
hemorragia, masas y cambios estructurales, aunque no determina de manera directa la
composicion quimica [9].

La tomografia de coherencia Optica definido el estado macular y de la interfaz
vitreorretiniana, la presencia de sombras por particulas puede reducir calidad, pero la
informacion sobre edema, membrana epirretiniana, traccion y atrofia conserva valor, la
angiografia por tomografia puede anadirse cuando exista sospecha vascular, la
indicacion debe responder a una pregunta clinica concreta para evitar una acumulacion
de estudios que no modifique manejo [13].

La fotografia de fondo y el video de biomicroscopia facilitaron seguimiento objetivo, la
comparacion longitudinal permitié valorar estabilidad, aumento de opacidades y
evolucion de enfermedad retiniana, en una condicion rara la documentacion
estandarizada también contribuye a futuros registros multicéntricos, la incorporacion de
campos comunes sobre edad, etiologia, movilidad, localizacién y resultado visual
aumentaria la comparabilidad de casos y reduciria la pérdida de informacion clinica

relevante.
Tratamiento y prondstico

El tratamiento conservador fue la conducta mas frecuente cuando la agudeza visual

resultdé funcional y no existid6 enfermedad retiniana activa, el seguimiento incluyé
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exploracion, medicion visual y pruebas de imagen segun la causa, la ausencia de
tratamiento especifico para disolver cristales reforzé la importancia de explicar el
caracter generalmente estable del hallazgo, una comunicacion clara reduce ansiedad y
evita intervenciones motivadas nicamente por la apariencia llamativa de las particulas.

El control de la enfermedad causal ocupd prioridad en adultos jovenes, la uveitis
requiri6 tratamiento antiinflamatorio o inmunomodulador segun actividad, la retinopatia
proliferativa pudo necesitar fotocoagulacion o terapias intravitreas, el desprendimiento
exigid valoracion quirurgica, la hemorragia recurrente obligd a investigar su origen,
estas intervenciones no eliminan necesariamente los cristales formados, pero
disminuyen progresion y protegen estructuras que determinan el prondstico visual.

La vitrectomia pars plana constituyd el tratamiento definitivo para retirar el vitreo
degenerado y los cristales, su indicacion se reservo para opacidad incapacitante,
imposibilidad de evaluar o tratar retina, hemorragia persistente y cirugia vitreorretiniana
concomitante, los sistemas de pequefio calibre reducen trauma quirirgico, aunque
persisten riesgos de catarata, infeccion, desgarro, desprendimiento y cambios de
presion, por ello la decision requiere beneficio funcional probable y potencial retiniano
suficiente.

El prondstico dependid principalmente de la enfermedad subyacente, un ojo con retina
conservada puede mantener o recuperar funcion después del control etiologico o de la
vitrectomia, un ojo con desprendimiento cronico, atrofia macular o glaucoma avanzado
conserva limitaciones aun después de retirar las particulas, esta relacion debe explicarse
antes del tratamiento, porque la desaparicion anatomica de los cristales no equivale a
recuperacion visual cuando el dafio neurosensorial resulta irreversible [16,17].

La matriz final integra hallazgos, estudios y conducta, su finalidad consiste en

transformar la sintesis documental en una secuencia clinica aplicable, cada nivel

134



Ibero
Research

Ibero Research Revista Cientifica Multidisciplinaria

Julio — Agosto, 2026, Volumen 1, Namero 6

comienza con una situacion observable y termina con una decisidon condicionada por

funcion visual y patologia asociada, la herramienta no sustituye el juicio oftalmolédgico

ni establece un protocolo obligatorio, pero reduce la posibilidad de omitir retina,

inflamacion o presion intraocular ante un hallazgo vitreo llamativo.

Tabla 4. Matriz de decision diagndstica y terapéutica

Situacion clinica

Evaluacion prioritaria

Estudios
complementarios

Conducta sugerida

Criterio de
escalamiento

Cristales moviles,
vision conservada,
retina visible

Agudeza visual,
biomicroscopia
dinamica y fondo
dilatado

OCT macular segun
hallazgos

Observacion y
educacion clinica

Cambio visual,
inflamacion o nueva
lesion retiniana

Adulto joven con
antecedente traumatico

Cronologia, estado del
cristalino, retina
periférica y presion

Ecografia si no existe
visualizacion, OCT si
hay sintomas maculares

Seguimiento y
tratamiento de secuelas

Hemorragia persistente,
desgarro o glaucoma

Cristales con uveitis
activa

Células, flare, edema,
presion y causa

OCT, angiografia o
laboratorio segiin

Control de inflamacion
antes de valorar cirugia

Persistencia,
complicacion macular o

inflamatoria contexto dafio estructural
Fondo no visible por De.scgrtar Ecografia modo B Plan segun patologia In.lpOS}bl.hdad
. . desprendimiento, masa R . diagnostica o
opacidad intensa dindmica posterior

y hemorragia

enfermedad tratable

Pérdida visual
atribuible a opacidades

Confirmar relacion
entre sintomas, cristales
y retina

OCT, fotografia,
ecografia y evaluacion
vitreorretiniana

Considerar vitrectomia
pars plana

Limitacion funcional
significativa con
potencial visual

Cristales en camara
anterior o hipertension
ocular

Gonioscopia, presion,
cristalino y
neovascularizacion

OCT anterior o
ecografia segun
disponibilidad

Tratar glaucoma y
causa, valorar
intervencion

Dolor, presion no
controlada o dafo del
nervio optico

Nota: matriz orientadora derivada de la sintesis narrativa, las decisiones deben individualizarse segun
edad, etiologia, estado de la retina, potencial visual, disponibilidad tecnoldgica y experiencia del equipo

tratante.

La matriz mostr6 que la observacion resulta apropiada inicamente después de confirmar

estabilidad y descartar enfermedad activa, el escalamiento no depende de la presencia

de cristales por si sola sino de pérdida funcional, imposibilidad diagnostica,

complicaciones o necesidad de tratar retina, esta orientacion evita dos extremos, la

cirugia innecesaria en un hallazgo estable y la vigilancia insuficiente de un ojo joven

con patologia subyacente potencialmente tratable.

Discusion

Los hallazgos coincidieron con la concepcion cldsica de una degeneracion secundaria

asociada con ojos estructuralmente dafiados, aunque la evidencia reciente ampli6 la
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edad de presentacion y mostr6 que la enfermedad puede aparecer en contextos
pediatricos, hereditarios y vasculares, la interpretacion mas consistente considera la
edad como un factor acumulativo y no como requisito, esta posicion explica la
excepcionalidad juvenil sin negar que el envejecimiento sigue aumentando la
probabilidad de licuefaccion [3,6,7].

La fisiopatologia propuesta integrd dafio celular, disponibilidad de colesterol, estrés
oxidativo y medio vitreo licuado, ninguna publicacién demostré que una sola via
explique todos los casos, la combinacién de mecanismos resulta mas congruente con la
heterogeneidad observada, esta conclusion evita simplificar la enfermedad como
consecuencia exclusiva de hemorragia y permite incluir inflamacion, desprendimiento,
exudacion y alteracion de barreras dentro de un modelo comun [4,5].

La comparacion con hialosis asteroide confirmd que la apariencia brillante posee baja
especificidad si no se evallia el movimiento, la sedimentacion libre y la licuefaccion
completa ofrecen una triada clinica mas s6lida, los textos especializados mantienen esta
diferencia y la revision de hialosis aporta respaldo composicional, la aplicacion practica
consiste en realizar una exploracion dinamica deliberada, una maniobra sencilla que
puede ahorrar pruebas innecesarias y corregir diagndsticos basados en fotografias
estaticas [11,12].

La evidencia sobre tratamiento permanecié limitada, la observacion se apoyd en la
estabilidad de muchos casos y la vitrectomia en experiencias seleccionadas, no
existieron comparaciones aleatorizadas ni umbrales visuales universales, por ello la
indicacion quirurgica debe construirse a partir de sintomas, potencial visual, necesidad
de visualizar retina y patologia concomitante, la ausencia de protocolos no justifica la

arbitrariedad, sino una documentacion mas precisa de razones y resultados.
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Los casos con migracion anterior y glaucoma mostraron una dimension clinica que
puede pasar inadvertida cuando la atencion se concentra en el vitreo, la presion
intraocular, el angulo y la integridad del diafragma iridocristaliniano deben evaluarse
ante trauma, cirugia o afakia, los reportes recientes no permiten establecer frecuencia,
aunque demuestran consecuencias potencialmente graves y apoyan una exploracion
completa de ambos segmentos [14,15].

La novedad cientifica de la sintesis consistio en ordenar la presentacion juvenil
mediante dos condiciones necesarias y un conjunto de desencadenantes, la primera
condicion corresponde a licuefaccion suficiente para movilidad, la segunda a
disponibilidad intraocular de colesterol, los desencadenantes incluyen trauma, sangrado,
inflamacion, desprendimiento y retinopatias, este marco facilita comparar casos futuros
y formular estudios que midan cada componente con técnicas bioquimicas e
imagenologicas.

La aplicacion practica principal se relaciond con una ruta diagnostica centrada en el
signo dindmico y en la busqueda etioldgica, la identificacion de sedimentacion confirma
la sospecha, la edad joven aumenta la prioridad de investigar dafio previo, la funcion
visual orienta la conducta y el estado retiniano determina prondstico, esta secuencia
puede incorporarse a docencia, listas de verificacion y registros clinicos, ademas
permite comunicar al paciente que el hallazgo no siempre equivale a pérdida visual
progresiva.

La aplicacion para investigacion consiste en estandarizar variables, edad exacta,
lateralidad, causa, duracién, localizacién, movilidad, imagen, tratamiento y resultado,
los reportes actuales utilizan descripciones heterogéneas que impiden agregacion
confiable, un registro multicéntrico podria estimar distribucion por edad, asociacion con

trauma y frecuencia de cirugia, también permitiria distinguir casos incidentales de casos
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asociados con ojos gravemente enfermos, una separacion necesaria para comprender
pronostico real.

La interpretacion epidemioldgica requirid cautela, el nimero de reportes publicados
depende de interés editorial, acceso a tecnologia y capacidad de documentar iméagenes,
un aumento de publicaciones no demuestra aumento de casos, tampoco puede inferirse
predominio por sexo o region sin denominadores, la revision sostuvo unicamente que la
condicién es rara y que la presentacion joven representa una fraccion clinicamente
relevante, cualquier cifra de prevalencia debe verificarse en estudios con poblacion
definida y criterios diagndsticos explicitos.

La relacién con metabolismo sistémico de lipidos permanecio incierta, la presencia de
colesterol ocular no implica necesariamente hipercolesterolemia sérica, la fuente puede
proceder de membranas locales y productos hemorragicos, aun asi las enfermedades
sistémicas deben valorarse segun contexto clinico y no mediante paneles
indiscriminados, la investigacion futura podria comparar perfiles metabolicos,
marcadores oxidativos y composicion vitrea entre casos juveniles, geriatricos y
controles con otras degeneraciones.

La relevancia social se vinculd con prevencion de trauma ocular y acceso oportuno a
atencion especializada, una proporcion de adultos jovenes se expone a lesiones laborales
o deportivas que pueden parecer resueltas, la persistencia de secuelas vitreas y
retinianas demuestra la necesidad de proteccidn, seguimiento y educacion, la deteccion
tardia de desprendimiento o glaucoma genera una carga visual evitable, por ello la
prevencion se integra de manera legitima al andlisis de una entidad poco frecuente.

El contexto latinoamericano mostrd escasez de estudios y registros especificos, la
ausencia de informacion no significa ausencia de enfermedad, puede reflejar

subdiagnoéstico, limitada documentacién y publicacion reducida, una red regional
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permitiria compartir imagenes, criterios y resultados, la diversidad de acceso
tecnologico exige protocolos adaptables que comiencen con anamnesis 'y
biomicroscopia, mientras ecografia y tomografia se incorporan segun disponibilidad y
necesidad clinica.

Las limitaciones del estudio incluyeron disefio narrativo, heterogeneidad de fuentes,
predominio de casos, ausencia de datos individuales completos y discrepancia entre el
nimero de estudios reportados y las referencias plenamente trazables del documento
base, para reducir este problema se separ6 el conjunto informado de 39 estudios del
nucleo de 18 fuentes citadas, aun asi no fue posible reconstruir una matriz completa de
todos los articulos ni efectuar evaluacion formal de sesgo.

Otra limitacion correspondi6 a la falta de definicion universal de adulto joven, el limite
operativo de cuarenta y cinco afios facilitd la sintesis pero puede incluir grupos
biologicamente distintos, la enfermedad causal también vari6 entre infancia, juventud
temprana y cuarta década, futuros estudios deberian informar edades individuales y
analizar subgrupos, esta precision permitiria determinar si existen diferencias reales en
mecanismo, bilateralidad, respuesta quirtrgica y resultado visual.

La ausencia de datos comparativos sobre vitrectomia impidié establecer una
recomendacion cuantitativa, los beneficios descritos pueden estar influidos por
seleccion de pacientes con mejor potencial visual, mientras los casos no operados suelen
carecer de seguimiento estandarizado, un registro prospectivo con medidas de agudeza
visual, contraste, calidad de vida y estado retiniano permitiria valorar mejor el efecto de
retirar cristales, controlar la causa o mantener observacion.

Pese a estas limitaciones, la convergencia entre fundamentos bioquimicos,
descripciones dinamicas y asociaciones clinicas sostuvo una conclusion robusta, la

sinquisis centelleante juvenil debe interpretarse como marcador de degeneracion vitrea

139



Ibero Research Revista Cientifica Multidisciplinaria
Ibero
Research Julio — Agosto, 2026, Volumen 1, Namero 6

acelerada hasta demostrar lo contrario, el hallazgo requiere investigacion etioldgica pero
no cirugia automatica, esta postura equilibra vigilancia y prudencia terapéutica y ofrece

una base coherente para decisiones clinicas individualizadas.
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Conclusiones

La sinquisis centelleante en adultos jovenes representa una manifestacion infrecuente de
degeneracion vitrea acelerada, su aparicion se explica mejor mediante la convergencia
entre licuefaccion completa y disponibilidad intraocular de colesterol, esta
interpretacion supera la asociacion exclusiva con envejecimiento y permite integrar
trauma, hemorragia, inflamacion, desprendimiento y retinopatias dentro de un mismo
marco fisiopatoldgico.

La movilidad libre y la sedimentacién gravitacional constituyen los hallazgos clinicos
de mayor valor discriminante, su evaluacion deliberada permite diferenciar la
enfermedad de hialosis asteroide, vitritis y opacidades hemorragicas, la apariencia
brillante aislada resulta insuficiente, por ello la observacion dindmica debe incorporarse
como parte regular de la biomicroscopia cuando se detectan particulas refringentes.

La edad joven modifica la interpretacion del hallazgo, en lugar de considerarse una
consecuencia esperable de degeneracion acumulativa debe activar una busqueda de
antecedentes oculares y enfermedad retiniana, la anamnesis debe incluir trauma remoto,
actividad deportiva, cirugia, episodios inflamatorios, hemorragia y pérdida visual
previa, la evaluacidon incompleta puede omitir una causa tratable y comprometer el
pronostico.

El diagndstico requiere una combinacion escalonada de historia clinica, agudeza visual,
biomicroscopia, fondo de ojo y pruebas de imagen, la ecografia adquiere prioridad
cuando no existe visualizacion posterior, la tomografia aporta informacion macular y
vitreorretiniana, ninguna prueba sustituye la correlacion clinica, porque el objetivo
principal consiste en identificar la enfermedad responsable y no solamente confirmar la

presencia de cristales.
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La conducta conservadora resulta adecuada cuando la funcién permanece estable y no
existe patologia activa, la vitrectomia debe reservarse para deterioro visual significativo,
opacidad incapacitante, imposibilidad de evaluar retina o necesidad de cirugia
concomitante, la decision debe considerar potencial visual y riesgo quirtrgico, la
eliminacion anatomica de cristales no garantiza recuperacion cuando existe dafio
retiniano o glaucomatoso irreversible.

La evidencia disponible continia limitada por reportes y series pequeias, la
concentracion de publicaciones recientes indica mayor reconocimiento pero no
demuestra aumento de incidencia, la ausencia de registros multicéntricos impide estimar
prevalencia juvenil y comparar desenlaces, esta limitacion requiere una agenda de
investigacion con criterios diagnosticos comunes, variables estandarizadas 'y
seguimiento funcional prolongado.

La principal recomendacion consiste en desarrollar registros colaborativos que
documenten edad, etiologia, lateralidad, dindmica de particulas, técnicas de imagen,
tratamiento y resultado visual, la incorporacion de andlisis bioquimico y marcadores
oxidativos podria aclarar diferencias entre casos traumadticos, inflamatorios y
degenerativos, una base compartida permitiria transformar observaciones aisladas en
evidencia capaz de orientar protocolos.

La interrogante central para futuras investigaciones consiste en determinar si la
presentacion juvenil posee un perfil molecular y pronostico diferente al observado en
edades avanzadas, también resulta necesario establecer qué pacientes obtienen beneficio
real de la vitrectomia y qué variables predicen progresion, estas preguntas requieren
disefios prospectivos y colaboracion internacional, porque la rareza de la enfermedad

supera la capacidad de centros individuales.
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