Prevencion de patologias
ocasionadas por diabetes
ocular

Mas que prevenir la retinopatia diabética es
importante diagnosticar de forma precoz la
diabetes, ya que de esta forma se puede tratar
adecuadamente y reducir el riesgo de que aparez-
can manifestaciones oculares, entre otras conse-
cuencias.

En cualquier caso, se recomienda:

Conseguir un estricto control de las gluce-
mias y demas factores cardiovasculares como
hipertension arterial y dislipemias.

Evitar el tabaco.

Controlar la evolucion de la enfermedad una
vez instaurada. Esta evolucion es mas lenta en
pacientes bien controlados.

Comprobar la evolucion en pacientes que
sigan tratamientos oculares mediante laser,
inyecciones o cirugia. Es mejor si conseguimos
un buen control de la hemoglobina glicada.

Es imprescindible un riguroso seguimiento
oftalmoldgico, ya que generalmente, la retinopa-
tia diabética no provoca sintomas hasta que la
lesion es severa.
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Unidad de Diabetes Ocular

La diabetes es causa de numerosas enfermeda-
des oculares, siendo la retinopatia diabética la
mas frecuente e invalidante por la repercusion
anatomicay funcional que tiene.

Por ello, en Vithas Eurocanarias hemos conside-
rado de vital importancia la creacién de una
Unidad de Diabetes Ocular en la que se lleve a
cabo una colaboracién conjunta entre un oftalmo-
logo especialista en retina y un especialista en
endocrinologia y nutricion, con la intencién de dar
la atencion integral que precisan estos pacientes.

El objetivo es prevenir, diagnosticar y tratar
todas las patologias que, como consecuencia de
dicha enfermedad, afectan a la salud visual de
estos pacientes.

La Unidad de Diabetes Ocular esta indi-
cada para aquellos pacientes que pade-

cen diabetes, ya sea de tipo 10 de tipo 2.




Las revisiones oftalmologi-
cas, de gran importancia
para el paciente diabético

Aunque se calcula que los pacientes diabéticos
tienen hasta 25 veces mas posibilidades de
pérdida total de la vision, el dano visual que se
deriva de la diabetes no tiene por qué llegar a
ser grave.

Ello dependera del grado de severidad de la
diabetes, del tiempo transcurrido desde el
inicio de la enfermedad y del nivel de control de
la misma por parte del paciente.

La revision oftalmologica
debe realizarse a los 3-5
anos del diagnéstico.
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Larevision oftalmologica debe comenzar a
realizarse desde el momento en que se diag-
nostica la enfermedad. Tras este primer
examen, todos los pacientes deben someterse
a una revision oftalmoloégica anual.

El oftalmdlogo propondra revisiones de control
enfuncionde la pérdida de visién de cada pacien-
te. En cualquier caso, es deseable diagnosticar
la retinopatia antes de que aparezcan sintomas.

EI55% de las personas con
diabetes no controlan co-
rrectamente la enfermedad

Mas del 50% de las personas que padecen
diabetes no llevan un buen control de los niveles
de glucosa lo que aumenta el riesgo de sufrir
complicaciones u otras patologias. Entre las
complicaciones mas frecuentes de la diabetes
se encuentran, por este orden:

-> Retinopatia diabética

-» Cardiopatia isquémica

-> Neuropatias

En cuanto a las complicaciones oculares, los
pacientes con diabetes también tienen muchas

probabilidades de desarrollar glaucoma o cata-
rata.

La tonometria es el método que mayor
precision ofrece en la determinacién de la
presion intraocular.

La retinopatia diabética,
asociada a un mal control
de la diabetes

Entre el 13y 14% de la poblacion padece diabe-
tesy dentro de este grupo el 20-30% va a tener
algun grado de retinopatia diabética. Un gran
numero de pacientes no saben que son diabéti-
cos por lo que no pueden tratarlo ni prevenirlo.

La retinopatia diabética es una complica-
cion de la diabetes y una de las causas prin-
cipales de ceguera.

Puede ocasionar un escape de liquido que se
ird acumulando en las capas de la retina, lo que
se conoce como edema macular. El paciente
empezara a ver borroso y perderd agudeza
visual.

Otra causa que origina esta pérdida de vision
es la hemorragia del vitreo o desprendimiento
de retina traccional, aunque esto sucede en
pacientes con una retinopatia muy avanzada.
Sera necesario una intervencion urgente por
parte del oftalmologo.

Tratamiento de la retinopatia
diabética

El tratamiento de la retinopatia diabética sera
diferente segun el grado de severidad que mues-
tre el paciente (leve, moderado o severo).

Laser

Existe la posibilidad de aplicar
laser en algunos pacientes con
edema macular (Laserterapia
focal). También se lleva a cabo la
Panfotocoagulacion  retiniana
con laser en casos de retinopatia
diabética proliferante.

Inyecciones
intraoculares

Estos farmacos pueden ser
utiles en el tratamiento del
edema macular con importante
afectacion central y pérdida
visual.

Vitrectomia

Solo en algunos casos avanza-
dos de retinopatia diabética, en
los que puede producirse una
hemorragia del vitreo, se realiza
una vitrectomia (esta consiste
en aspirar el vitreo y tratar la
retinopatia que ha producido
dicha hemorragia).




