Cuidados en el domicilio:

Las primeras horas después de la cirugia la visién suele
serborrosay existe cierto grado de fotofobia y molestias
irritativas que pueden durar algunos dias. Es esperable
que la visién vaya mejorando y necesite ajustes en la
graduacién para que la recuperacion visual sea
completa.

Podra hacer vida normal con algunas precauciones:

- Extremar las medidas de higiene para prevenir
infecciones. No debe tocarse el ojo aunque tenga
cierto lagrimeo, limpielo suavemente con gasas
estériles y suerofisioldgico.

- Evitarlaentrada de aguay jabén en el ojo.

- Evitar inclinar la cabeza por debajo de la cadera
(agachese flexionando las rodillas).

-Mantener un reposo relativo (no debe hacer
esfuerzos nilevantar peso).

-Puede ver la television y leer siempre que se
encuentre comodo y el ojo no le moleste.

- Puede pasear siempre que vaya acompafado.

-Puede usar gafas de sol para disminuir el
deslumbramiento.

Informacion para familiares y cuidadores
(para la administracion de gotas):

- Se deben lavar las manos antes con agua y
jabon.
- Agite el colirio lo que precise y deje caer la gota

en el parpado inferior, mirando hacia arriba con el
ojo operado, y bajando el parpado con los dedos.

- Nuncaroce la superficie del ojo con el envase.
- Si es preciso secar el parpado, hagalo con una
gasa esteéril.

- Si tiene que aplicarse mas de un colirio, espere
al menos 5 minutos entre uno y otro.

Seguimiento del proceso
Debera cumplir el tratamiento pautado que habitualmente

consistira en unas gotas durante el dia. La frecuencia méas habitual I nfo rmac i on pa ra
de las gotas sera cada 2-3 horas la primera semana para posterior- i
mente ir espaciandolas hasta suspenderlas en 4-5 semanas. pa cien tes SO b re I a

Por Ultimo debera acudir a las revisiones postoperatorias a la
consulta que se le especificara en el informe de alta. Las revisiones
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serealizaran entre las 24-72 horas y al mes tras la cirugia. C I r u I a d
Debera acudira URGENCIAS si tiene: g

- Dolorocularintenso.

- Secrecién purulenta o mucopurulenta que dificulte la
apertura de los parpados.

- Disminucion de la vision con respecto a la que tenia en el
momento del alta hospitalaria.
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Informacidn para pacientes sobre la
Cirugia de Cataratas

La catarata es la pérdida de transparencia de una lente
que se encuentra en el interior del ojo denominada
cristalino. Es un proceso habitualmente ligado a la edad
aunque también puede aparecer tras traumatismos,
tratamientos prolongados con algunos farmacos o en el
contexto de algunas enfermedades generales como la
diabetes.

El Unico tratamiento para resolver la pérdida de vision
producida por la catarata es la cirugia. En la actualidad,
la técnica consiste en una pequefa incision de 2-3 mm,
a través de la cual se introduce en el ojo un terminal que
emite ultrasonidos para fragmentar y aspirar la catarata.
Posteriormente se implantara una lente intraocular de
un material muy biocompatible, cuya potencia se habra
calculado previamente para cada paciente de forma
individualizada.

Este procedimiento se realiza en la mayoria de los casos
de forma ambulatoria (sin ingreso) y con anestesia
topica (en gotas) asociada a algun tipo de sedacion, si
€s preciso.

Recomendaciones previas ala cirugia

Dieta:
Antes de laintervenciéntiene que estaren AYUNAS:

- 6 horas antes, NO puede tomar alimentos sélidos
ni liquidos, solo un vaso de agua. Tampoco puede
comer caramelos ni masticar chicle. Si tiene que
tomar algun medicamento, hagalo con una
pequeia cantidad de agua.

-Las udltimas 2 horas, NO puede tomar
absolutamente nada.

Medicacion:
- Si toma medicacion siga las instrucciones que le
hayan dado en la consulta de preanestesia.

El oftalmélogo le indicara si es necesario realizar
una limpieza especial de la piel alrededor del ojo,
parpados y pestafias desde unos dias antes de la
cirugia.

MUY IMPORTANTE
Venir acompanado por una persona adulta.
Ser puntual y acudir al Hospital a la hora indicada.
Traer la Tarjeta Sanitaria.

El dia de la intervencion quirurgica:

Acuda al Hospital Quirdargico de Oftalmologia a
primera hora de la manana o de la tarde segun le
hayan indicado.

En esta Unidad, un equipo de enfermeras y auxiliares:

e Comprobara que esta en condiciones para ser
intervenido.

e Revisara que toda la documentacién esté
debidamente cumplimentada.

e Realizara la preparacién quirurgica: aplicar
unas gotas para dilatar la pupila durante un
periodo aproximado de 30-60 minutos.

Después de la intervencion quirdrgica

Tras la intervencién regresara a la Unidad para
observacion postoperatoria hasta que esté en
condiciones de irse de alta.

Al alta le daran la "Guia de Informacion al Alta" que
incluira:
¢ Elinforme de alta médico.
e Las recomendaciones de cuidados de enfermeria.
e | acita paralarevisién en consulta.
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