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Por: Prof. Dr. Gustavo Piantoni; Dra. Sabrina Odriozola, Dra. Gabriela Catalini

su biomicroscopio (invento que significo el otorga-

miento del premio Nobel), este aparato se transformo
en sinénimo de la oftalmologia junto con el oftalmoscopio.
En este apartado se describiran sus partes y manejo para que
el oftalmologo practico logre los mayores beneficios de su
utilidad. Al respecto se sugiere ver con detenimiento el CD
que acompafia este Mddulo 2. Naturalmente serd el tiempo
de practica quien le brindard al oftalmélogo la experiencia
necesaria para el buen uso de la lampara de hendidura, apa-
rato absolutamente imprescindible para el examen bésico
de un paciente oftalmolégico.

Desde que en 1911 Gullstrand present6é en Heidelberg

(ilus. 1)

La lampara de hendidura consiste en tres partes principales:

1) El brazo dptico que alberga los oculares y los
elementos de magnificacion.

2)  El brazo de iluminacion que contiene la fuente
de iluminacién y sus controles.

3) El marco de posicionamiento del paciente.

Estas partes estdn conectadas a una base que tiene un
comando que el examinador usa para mover el brazo déptico
y el de iluminacién. La unidad entera es alimentada por un
transformador ubicado en una plataforma de soporte.

El observador mira a través de los oculares (1) coloca-
dos en la parte superior del brazo o6ptico (2). Alrededor
de cada ocular hay un anillo que sirve para ajustar el
error refractivo del médico. Los dos oculares pueden
acercarse o alejarse entre si segun la distancia interpupi-
lar del examinador. Los oculares estan a su vez unidos a
la parte que contiene todo el sistema de magnificacion (3)
y debajo del cual hay un dispositivo para hacerla mas o
menos importante (4).

El brazo de iluminacion (5) y el brazo 6ptico son parafo-
cales, es decir que la imagen de la fuente de iluminacion y la
imagen vista por el médico estan en foco en la misma locali-
zacion en determinado momento cuando éste ha sido esta-
blecido. El brazo de iluminacién puede moverse de lado a

lado 180° permitiendo al examinador dirigir la luz del lado
temporal al nasal y viceversa. En la parte superior del brazo
de iluminaciéon hay un pequefio compartimiento (6) que
contiene el bulbo o fuente de luz. En la base de este compar-
timiento existe un disco mostrando una escala calibrada (7)
que mide la longitud del haz de luz usado y que sirve tam-
bién para dimensionar lesiones. Por debajo hay un dispositi-
vo para variar el brillo del haz de luz (8). En algunos instru-
mentos también permite cambiar a varios filtros (como el de
cobalto o los libres de rojo). Por debajo hay un tornillo (9)
que varia la longitud del haz de luz que esta a su vez conec-
tado a una pieza que se puede llevar de lado a lado para va-
riar la orientacién de la luz. En la parte mas baja del brazo
de iluminacion hay un tornillo frente al examinador (10) que
puede aflojarse para descentrarlo nasal o temporalmente
(util en la retroiluminacion y en la dispersion escleral).
También en su parte inferior hay una pequefia palanca con
doble comando (11) para variar el ancho del haz de luz.

(12)
Consiste en dos barras de metal a las cuales esta unido
una especie de cinta (13) para que el paciente apoye la
frente durante el examen y un soporte para que apoye el
menton (14). Por debajo de éste hay una tuerca que sirve
para ajustar la altura de la mentonera. Todo este sistema
tiene adherido una luz de fijacion (16) que se coloca fren-
te al ojo no exami-nado para mantener la mirada fija du-
rante la biomicroscopia.

En la base del instrumento hay un comando (17) que
se emplea para mover los oculares y el brazo de ilumina-
cion en conjunto hacia delante, hacia atras, hacia ambos
lados o en diagonal. A los costados tiene una tuerca (18)
que sirve para inmovilizar todo el sistema cuando la lam-
para no se usa. Por debajo de la plataforma de soporte
hay un botdén para prender y apagar la ldampara de hendi-
dura y habitualmente tiene un selector de tres posiciones
de brillo. Otros accesorios que pueden incorporarse a la
lampara de hendidura son: el tonémetro de aplanacién
para medir la presion intraocular y la lente de Hruby para
fondo de ojo. Todo este equipo estd sustentado por una
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