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LOS OFTALMOLOGOS ADVIERTEN DEL
IMPACTO DE LA RETINOPATIA SOLAR ANTE EL
ECLIPSE TOTAL DEL PROXIMO 12 DE AGOSTO

e Durante el atardecer del miércoles 12 de agosto de 2026 tendra lugar el primer eclipse total
de Sol visible desde la peninsula Ibérica en mas de un siglo, cuya franja de totalidad cruzara
Espana.

e La retinopatia solar es una lesion irreversible en muchos casos que puede producirse sin
dolor ni molestias inmediatas durante la observaciéon del fenémeno.

e Los sintomas visuales suelen aparecer entre unas horas y dos dias después de la
exposicion, por lo que los especialistas insisten en la prevencién y el uso de filtros que
cumplan la norma ISO 12312-2.

El préximo miércoles 12 de agosto de 2026 se producira un
hito astrondmico: el primer eclipse total de Sol visible desde la
peninsula Ibérica en mas de un siglo. La franja de totalidad de
este eclipse cruzara Espafia durante el atardecer.

Ante la excepcionalidad de este acontecimiento, los
especialistas en retina advierten de que observar este
fendmeno sin la proteccién adecuada puede provocar dafios
graves y permanentes en la visién, lo que puede derivar en
una afeccién conocida como retinopatia solar. Los sintomas
suelen comenzar entre pocas horas y uno o dos dias después
de la exposicion, aunque en algunos pacientes pueden
percibirse de forma practicamente inmediata. “Una
caracteristica importante es que la retina carece de receptores
del dolor. Por ello, la lesion puede producirse sin que la
persona experimente molestias durante la exposicion.
Ademas, el dafio celular continda desarrollandose durante las
horas posteriores debido a los mecanismos de estrés oxidativo
y apoptosis, de modo que los sintomas suelen aparecer después de haber finalizado la observacion”,
explica la doctora Mireia Jornet, oftalméloga y especialista en Retina del Hospital Universitari Quirénsalud
Barcelona."El dafo se produce principalmente por un mecanismo fotoquimico, mas que térmico. La luz
visible de alta energia, especialmente en el espectro azul, genera estrés oxidativo que lesiona el epitelio
pigmentario de la retina (EPR) y los fotorreceptores, particularmente los conos de la fovea, responsables
de la visién central y del maximo detalle visual. La macula concentra la luz gracias al sistema optico del
0jo, actuando como una auténtica “lupa natural”. Por ello, la lesién suele localizarse en la févea y afecta de
forma selectiva a la vision central", afiade la especialista.Sintomas y evolucion

Los sintomas suelen comenzar entre pocas horas y uno o dos dias después de la exposicidén, aunque en
algunos pacientes pueden percibirse de forma practicamente inmediata. El signo mas caracteristico es una
disminuciéon de la visidon central, habitualmente unilateral, aunque puede ser bilateral si ambos ojos
estuvieron expuestos.
Otras manifestaciones frecuentes incluyen:

e Aparicion de una mancha oscura o gris en el centro del campo visual (escotoma central).

e Visidn borrosa.

¢ Distorsion de las imagenes (metamorfopsias), por ejemplo, percibir lineas rectas como onduladas.




e Alteracion en la percepciéon de los colores, especialmente pérdida de intensidad o dificultad para
distinguirlos.

e Disminucion de la sensibilidad al contraste.

Ante cualquiera de estas sefiales tras observar un eclipse o el Sol sin la proteccion adecuada, es
recomendable realizar una valoracion oftalmoldgica, incluso aunque las molestias parezcan leves.

La evolucién es variable. Muchos pacientes experimentan una recuperacion parcial o incluso casi completa
de la agudeza visual durante las semanas o meses siguientes. Sin embargo, en otros casos pueden
persistir secuelas permanentes, especialmente un pequeno escotoma central o alteraciones en la calidad
de la vision.

Aunque no existe un tratamiento especifico capaz de revertir el dano establecido, el seguimiento mediante
pruebas de imagen permite monitorizar la recuperacion anatémica. En general, el pronéstico visual suele
ser favorable en los casos leves, pero algunos pacientes mantienen alteraciones funcionales persistentes
pese a conservar una buena agudeza visual.

El diagnodstico se basa en la combinacion de una historia clinica compatible (antecedente de observacion
solar sin proteccion) y la exploracion oftalmoldgica. La prueba mas util es la tomografia de coherencia
optica (OCT), que permite visualizar con gran resolucion las capas de la retina. En las fases iniciales suele
observarse una alteracion focal de las capas externas de la retina, especialmente de la zona
correspondiente a los segmentos internos y externos de los fotorreceptores (zona elipsoide), asi como
cambios en el epitelio pigmentario.

En la exploracién del fondo de ojo puede apreciarse una pequefia lesion amarillenta en la fovea en las
fases agudas, que posteriormente puede evolucionar hacia un pequefio defecto pigmentario, aunque en
algunos pacientes el fondo ocular puede parecer practicamente normal.

La autofluorescencia puede demostrar alteraciones del epitelio pigmentario, mientras que otras técnicas
como la angiografia suelen ser normales o mostrar hallazgos minimos. La rejilla de Amsler también resulta
util para detectar metamorfopsias y escotomas centrales desde el punto de vista funcional.

Pautas de prevencion segura

Los expertos recuerdan que la prevencién es la Unica herramienta efectiva, ya que no existe un tratamiento
especifico capaz de revertir el dafio una vez establecido. La Unica forma segura de observar un eclipse es
utilizando gafas especificas para observacion solar que cumplan la norma internacional 1ISO 12312-2.
Estas gafas filtran la radiacion solar hasta niveles seguros y deben encontrarse en buen estado, sin
aranazos, perforaciones ni deterioro.

No son validas las gafas de sol convencionales, radiografias, cristales ahumados, filtros caseros, CDs,
negativos fotograficos ni otros métodos improvisados, ya que ninguno ofrece una protecciéon adecuada
frente a la radiacion solar.

Si se utilizan telescopios, prismaticos o camaras fotograficas, estos deben incorporar filtros solares
especificos colocados delante del objetivo. Nunca deben utilizarse las gafas de eclipse como unico sistema
de proteccion para observar el Sol a través de instrumentos 6pticos, ya que la concentracion de la luz
puede danarlas y provocar una lesién ocular grave.

Tras observar un eclipse, cualquier persona que note disminucion de vision, vision borrosa, una mancha
central, distorsion de las imagenes o alteraciones en la percepcion de los colores debe acudir cuanto antes
a un oftalmdlogo. Aunque no exista un tratamiento especifico para la retinopatia solar, un diagndstico
precoz permite confirmar la lesion, descartar otras patologias y realizar un seguimiento adecuado de la
evolucion visual.
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