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Nistagmus congénito y cxp]oracién vestibular

Congenital Nystagmus and vestibular exploration

POR

C. SPREKELSEN,* E. MARTINEZ NADAL,** C. MORERA * y L. BLAY *

RESUMEN

Los autores estudian, mediante electronistagmografia, 15 casos de pacientes
con «nistagmusy» congénitos 6pticos, analizando sus caracteristicas propias que
los diferencian de los vestibulares.

Descriptores: Nistagmus congénitos. Nistagmus oépticos. Electronistagmo-

grafia.

SUMMARY

The authors have studied 15 cases of patients with congenital optical nys-
tagmus by means of electronystagmography, analysing the individual characte-
ristics which distinguish between these and the vestibulars.
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Introduccion

En clinica otoneurologica, aunque inte-
resa especialmente el estudio del nistagmus
espontaneo o provocado del sistema ves-
tibulo-oculomotor, cuyo denominador co-
mun puede decirse que es el conocido tra-
zado E. N. G. en «resorte» (fase lenta y
fase rapida) se tiene bien presente que
los ntcleos oculomotores son puntos no-
dales de diversas aferencias, fundamental-
mente vestibulares, visuales y propiocep-
tivas; siendo por lo tanto importante co-
nocer las posibles incidencias de los nis-
tagmus denominados «oculares» u Gptico-
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oculomotores a la hora de la evaluacién
de la prueba vestibular.

Si bien cuando se habla de nistagmus
oculares espontaneos por un trastorno en
el mecanismo de la fijacion de la mirada
se incluyen clasicamente los de fijacion
defectuosa (hereditarios o adquiridos) que
ofrecen un trazado pendular, y los latentes
de fijacion monocular, con un trazado en
resorte, es una realidad clinica la existen-
cia de sujetos con nistagmo espontaneo
que se expresan en ocasiones en resorte,
en funcién de modificaciones de la fijacion.
Asi, durante un perfodo de dos afios, he-
mos tenido ocasién de explorar a un gru-
po de sujetos con estas caracteristicas, cuyo
informe oftalmologico no referia mayor
trastorno que una miopia con astigmatis-
mo (entre 0’2 y 0’4) o hipermetropia con



