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4HCEICE LA REVISTA DE SALUD DEL CASMU

/Qué lente infraocular elegir si se
fiene gue operar de cirugio de

catarata”

La catarata es una
opacidad del cristalino
y el cristalino es una
lente que se encuentra
adentro del ojo

Se recomienda usar gafas con proteccion UVA y UVB y dieta rica en antioxidantes para

retrasar la aparicion de cataratas.

Prof. Adj. Dra. Patricia Schimchak

¢Qué es la catarata?

La catarata es una opacidad del cristalino. El cristalino es
una lente que se encuentra adentro del ojo. Con la edad
este lente (que normalmente es transparente) se vuelve
opaco impidiendo de esta forma que los rayos de luz
entren al 0jo y se proyecten en la retina. (Fig. 1)

¢Qué sintomas da una catarata?

Cuando este lente llamado cristalino que en condiciones

normales es transparente se vuelve opaco el paciente
va a notar una visién borrosa, los colores se pueden ver
apagados, mala visién nocturna o sensibilidad a las lu-
ces brillantes.

¢Cual es la causa de la catarata?

La catarata mas frecuente es la senil, es decir aquella
producida por un proceso de envejecimiento. Este tipo
de catarata se observa en pacientes de méas de 60 afos.
También se puede ver cataratas en pacientes que toman
o0 han tomado corticoides, secundaria a un traumatismo
ocular, pacientes diabéticos, secundaria a inflamacién
adentro del ojo o pueden aparecer también cataratas
congénitas.

¢Existe algo que podria haber hecho o que
pueda hacer para evitar la formacion de
cataratas?

NO, ya que el desarrollo de cataratas es parte natural del
envejecimiento. Sin embargo se recomienda usar gafas
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Cuando se saca el cristalino (catarata) y
NO se coloca lente intraocular, el paciente
tendria que usar gafas o lente de contacto
con un aumento muy alto.

con proteccion UVA y UVB y dieta rica en antioxidantes
para retrasar la aparicion de cataratas.

¢COmo se tratan las cataratas?

El tratamiento es quirlirgico. No existe hasta el momento
tratamiento médico para la catarata.

¢Cudndo es el momento de operar una
catarata?

Hace afos se decia que la catarata tenia que estar ma-
dura (en estado muy avanzado) para poder operar. Hoy
en dia se ha visto que no es asi y la cirugia de la catarata
esta indicada cuando el médico y usted consideren que
esté afectando su calidad de vida.

En general la cirugia de la catarata esta indicada cuando
el paciente tiene una visién menor al 50%, sin embargo
este limite puede varias segun la edad, actividad vy alte-
racion de la calidad de vida del paciente.

¢Es una cirugia de urgencia?

En general si la catarata no es hipermadura y no esta
complicada, la cirugia es de coordinacién cuando lo au-
torice el anestesista.

¢La cirugia es con anestesia general?

La cirugia de catarata es una cirugia ambulatoria que se
realiza con anestesia local.

¢COmo es la cirugia de catarata?

La cirugia de elecciéon es la extraccion de la catarata
mediante facoemulsificacién (FACO) que consiste en la
emulsificacion con ultrasonido y aspiracion de la catarata
a través de una incision corneal de 2,4 mm. (Fig. 2). Por
esa misma incisiéon se coloca luego un lente intraocular
(lentilla) plegable que se abre dentro del ojo.

¢Para qué se coloca el lente intraocular?

El cristalino dentro del ojo cumple una funcién de lente y
junto con otras estructuras permiten que los rayos de luz
hagan foco en la retina para poder ver. Cuando se saca
el cristalino (catarata) y NO se coloca lente intraocular, el
paciente tendria que usar gafas o lente de contacto con
un aumento muy alto.

LENTES INTRAOCULARES

Existen diferentes tipos de lentes intraoculares. En el
preoperatorio el cirujano oftalmdélogo junto con el pacien-
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Fig. 1: Catarata vista en la lampara de hendidura

Fig. 2: Cirugia de facoemulsificacion en una catarata madura

te deben decidir qué tipo de lente intraocular es mejor
para el paciente, el cual va a diferir segun la edad, activi-
dad, refraccién previa y expectativas del paciente.

- Lo que se realiza con mayor frecuencia es la coloca-
cion de LENTES INTRAOCULARES MONOFOCALES, es
decir lentes que corrigen para poder ver bien solo a una
distancia.

Se puede colocar un lente intraocular que deje al pacien-
te con buena vision de lejos sin gafas y se indican gafas
solamente para ver de cerca, o0 se puede colocar un lente
intraocular que deje al paciente con buena visién para
cerca sin gafas y se indican gafas solamente para ver
de lejos.

- En aquellos pacientes que tienen astigmatismo eleva-
do, se puede corregir mediante la colocacion de LENTES
INTRAOCULARES TORICOS.
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Se usan mucho los LENTES INTRAOCULARES
MONOFOCALES, es decir lentes que corrigen
para poder ver bien solo a una distancia.

La cirugia de la catarata esta indicada
cuando el médico y usted consideren
que esta afectando su calidad de vida.

Cémo hacer en aquellos pacientes que no
quieren ser dependientes del uso de gafas
después de la cirugia

- Una opcién para aquellos pacientes que no quieren ser
dependientes de las gafas es mediante la MONOVISION.
La monovisién consiste en colocar en un ojo un lente in-
traocular que le permita al paciente ver bien de lejos y en
el otro ojo colocar un lente intraocular que le permita ver
bien de cerca. De esta forma el paciente ve con los dos
0jos, pero el cerebro anula la imagen del ojo que ve de
cerca al mirar de lejos y viceversa.

Antes de la cirugia se debe confirmar que el paciente
tolera y esta cOmodo con esta monovisidn, ya que no
todos los pacientes son candidatos para esta opcion.

- Otra opciodn es la colocacién de LENTES INTRAOCU-
LARES MULTIFOCALES. Este tipo de lente esté disefiado
para que el paciente vea bien de lejos y de cerca. Me-

diante la colocacién de lentes intraoculares multifocales
el paciente puede evitar ser dependiente del uso de ga-
fas tanto de lejos como de cerca.

Hay distintos tipos de lentes intraoculares multifocales,
pero para todos ellos también se requiere un estudio
exhaustivo previo del paciente para valorar actividad,
expectativas, patologias sobreagregadas que tenga el
paciente ya que no todas las personas son buenos can-
didatos para su implantacion.

Podemos concluir entonces que la necesidad de usar
gafas va a depender del lente intraocular que se implan-
te en el ojo. Si se implantd un lente intraocular monofocal
para ver bien de lejos, entonces seguramente necesite
gafas para ver de cerca.

Si ademas existe astigmatismo y no se colocd un lente
intraocular térico va a necesitar gafas tanto para ver bien
de lejos como de cerca.

Si se implantd un lente intraocular multifocal reducimos la
dependencia de gafas tanto para lejos como para cerca,
pero en algunas circunstancias se va a requerir uso de
gafas para trabajos de precision, lectura prolongada o
uso de computadora.

¢Cuanto tiempo dura el lente intraocular
dentro del ojo?

Los lentes intraoculares estan fabricados de un material
biocompatible por lo que duran toda la vida.

La necesidad de usar gafas va a depender del
lente intraocular que se implante en el ojo




