En cas que tingui algun d'aquests simptomes, consulti el seu
oftalmoleg.
Consells en el tractament de col-liris i pomades

Sempre renti's les mans abans de realitzar les cures [siguin amb
pomada o amb col-liris).

Per administrar les gotes correctament, miri cap amunt i enfoqui
la mirada sempre en un punt fix.

Per administrar la pomada, posi'n una mica al sac conjuntival i
tanqui Uull durant 1 0 2 minuts.

Es normal tenir la visio borrosa després de laplicacié de
pomades o col-liris.

Es important no tocar-se ni fregar-se els ulls després de
l'aplicacio.

* Situviera dolor 0 molestias importantes en el ojo.

Sitiene alguno de estos sintomas, consulte a su oftalmdlogo.

Consejos en el tratamiento con colirios y pomadas

Siempre lavese las manos antes de realizar las curas [sean con
pomada o con colirios).

Para administrar las gotas correctamente, mire hacia arriba y
enfoque la mirada siempre en un punto fijo.

Para administrar la pomada ponga un poco en el saco conjuntival
y cierre el ojo durante 1 ¢ 2 minutos.

Es normal tener la vision borrosa después de la aplicacion de
pomadas o colirios.

Es importante no tocarse ni restregarse los ojos después de la
aplicacion de la pomada.
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Si necessita algun servei complementari de l'assistencia, pot trucar a U'SCA (Tel. 93 254 24 50).
Si necesita algUin servicio complementario de la asistencia, puede lamar al SCA (Tel. 93 254 24 50).

Sité cap dubte o problema, o si creu que els simptomes son anormals, el podem ajudar.

No dubti a consultar amb el seu metge.
Sitiene alguna duda o problema, o si cree que los sintomas son anormales, podemos
ayudarle. No dude en consultar a su médico.

Dr.: Tel.:
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Qué és una cataracta

Una cataracta és l'opacitat del cristal:li o de la seva capsula. El
cristal-li és una lent elastica situada a l'ull que varia de diametre
i permet que els raigs de llum arribin a la retina. La intervencié
quirlrgica consisteix a extirpar la cataracta i a col-locar una lent
intraocular per millorar la visid. La técnica amb qué es realitza
aquesta operaci6 ha avancat molt, i per aixo actualment ja no
cal Uingrés en unitat d’hospitalitzacié convencional, sind que es
realitza de forma ambulatoria.

Es convenient que sequeixi els consells que li donaran a
'hospital, ja que les cures postoperatories, després d'una
operaci¢ d'aquest tipus, son molt importants i, si s'obliden, la
recuperacio pot ser més lenta. Quan li donin l'alta, la infermera
li Wiurara Uinforme clinic. Haura de prendre la medicacié que li
hagi receptat el metge i seqguir les instruccions que li han donat.

Consells

Durant les primeres 24 hores és normal que tingui una visié
borrosa, per la qual cosa és aconsellable que no condueixi ni
manipuli maquines. Si li han administrat algun medicament

Qué es una catarata

Una catarata es la opacidad del cristalino o de su capsula.
El cristalino es una lente eldstica situada en el ojo que varia de
didmetro y permite que los rayos de luz lleguen a la retina. La
intervencidn quirlrgica consiste en extirpar la catarata y colocar
una lente dentro del ojo para mejorar la vision. La técnica con
la cual se realiza esta operacion ha avanzado mucho, y por eso
actualmente ya no es preciso el ingreso en unidad de hospitali-
zacion convencional, sino que se realiza de forma ambulatoria.

Es conveniente que siga los consejos que le daran en el hospi-
tal, ya que los cuidados postoperatorios tras una intervencion de
este tipo son muy importantes y, si se descuidan, la recuperacion
puede ser mas lenta. Cuando le den el alta, la enfermera le en-
tregard el informe clinico. Debera tomar los medicamentos que
le haya recetado el médico y sequir las instrucciones que le han
dado.

Consejos

Durante las primeras 24 horas es normal que tenga la vision bo-
rrosa, por lo cual es aconsejable que no conduzca ni manipule

intravends, no begui alcohol fins al cap de 18 hores després de
la intervencio.

Pot llegir, mirar la televisid i fer activitats habituals.

Probablement, les ulleres que utilitzava abans de l'operacid li
produiran una visié distorsionada, per la qual cosa caldra que en
canvif la graduacio.

Quines situacions ha d'evitar i quines precaucions ha de
prendre

Els primers dies, fins a nova ordre del seu oftalmoleg, ha d'evitar
qualsevol augment de pressid en l'ull operat:

* Intenti no aixecar objectes pesants.
* Procuri no abaixar el cap ni fer moviments sobtats.
¢ No es pinti ni maquilli la zona ocular.

* No es toqui ni es fregui ni pressioni l'ull operat [és normal tenir
sensacio de cos estrany).

¢ Espot dutxar, perohad'evitar rentar-se el cap les primeres 72
hores (no es pot mullar la zona intervingudal.

maquinas. Si le han administrado algin medicamento intrave-
noso, no beba alcohol hasta 18 horas después de la intervencion.

Puede leer, mirar la television y realizar sus actividades habi-
tuales.

Probablemente las gafas que usaba le produzcan una vision dis-
torsionada, por lo que debera cambiar su graduacion.

Qué situaciones debe evitar y qué precauciones debera tomar

Durante los primeros dias, hasta nueva orden de su oftalmélogo,
debe evitar cualquier aumento de presion en el ojo operado:

* Intente no levantar objetos pesados.
* Procure no bajar la cabeza ni hacer movimientos bruscos.
¢ No se pinte ni se maquille la zona ocular.

* No se togue ni se restriegue ni presione el ojo operado (es nor-
mal tener sensacion de cuerpo extrafio).

* Puede ducharse, pero debe evitar lavarse la cabeza durante
las primeras 72 horas (no puede mojar la zona intervenida)

* No es banyi en piscines ni al mar durant la primera setmana.

* Si li és possible, dormi sobre el costat de l'ull que no li han
operat.

* Si el seu metge li ho ha aconsellat, utilitzi un oclusor (cap-
sula de plastic dur) durant la nit. Per fixar-lo, faci-ho amb
esparadrap per dalt i per baix .

Quan se li normalitzara la visio

La seva visid anira millorant progressivament durant els dies i les
setmanes segiients a ['operacié. Es probable que no experimen-
ti una recuperacio definitiva fins al cap de dos mesos, tot i que
aquest periode pot variar segons les persones.

El seu metge li indicara quan pot tornar a conduir i quina ha de
ser la graduaci¢ definitiva de les seves ulleres.

Quins simptomes poden alarmar-lo
¢ Canvis en la visid.

¢ Tenir dolor o molésties importants a L'ull.

* No se bane en piscinas ni en el mar durante la primera sema-
na.

¢ Si le es posible, duerma sobre el lado del ojo que no le han
operado.

* Sisumédico se lo ha aconsejado, utilice un oclusor (capsula de
plastico duro) durante la noche. Para fijarlo, hagalo con espa-
radrapo por arriba y por abajo.

Cuando se normalizara su vision

Su vision ird mejorando progresivamente en los dias y semanas
siguientes a la intervencion. La recuperacion definitiva probable-
mente se dé a los dos meses, aunque puede variar segln las
personas.

Su médico le indicara cuando puede volver a conduciry cual debe
ser la graduacion definitiva de sus gafas.

Qué sintomas pueden alarmarle

* Cambios en la vision.




