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La cirurgia de cataracta avui:
un vestit a mida

Dins de I'ull tenim una lent natural
que serveix per enfocar
correctament les imatges que
veiem a la retina. Aquesta lent ha
de ser perfectament transparent
i nitida per poder desenvolupar
bé la seva funcié. Amb el pas dels
anys i I'efecte de lallum, aquesta
lent va perdent lentament la seva
transparéncia i es va tornant
opaca. Quan aixo succeeix es va
perdent visio i apareix la cataracta.
Avui dia és una patologia molt
frequent, ja que ha augmentat
I'esperanca de vida i també les
exigéncies visuals de les persones
grans.

El tractament de la cataracta és la
cirurgia. Actualment la tecnica que
es fa servir per operar-la s’ano-
mena facoemulsificacié. Es un
procediment que utilitza la
tecnologia dels ultrasons i té uns
magnifics resultats. Aquest
meétode ens permet extreure la
part de la nostra lent natural que
ha perdut transparéncia,
respectant i deixant intactes
aquelles estructures que ens
permetran implantar una lent
intraocular, coneguda pels
pacients com “la lentilla”,
exactament en el mateix lloc on
hi havia la lent natural, i aixo fara
possible mantenir les funcions de

la lent natural que teniem,
és a dir, enfocar adequa-
dament les imatges a la
retina.

Una pregunta freqlient és
si les cataractes s’operen
amb laser. La resposta era,
fins fa molt poc, que no, ja
que actualment esta
desenvolupada una nova
tecnologia amb un nou
laser de femptosegons que
permet millorar encara
més certs passos de la
técnica actual.

Un cop extreta la lent
natural opacificada i
substituida per una lent
intraocular artificial, la
cataracta mai més tornara
a apareixer. El que si que
sol passar de vegades és
que la membrana que deixem
durant la cirurgia i que serveix per
mantenir la lent intraocular fixada
en la mateixa posicio que la lent
natural de I'ull, amb el temps es
pot fibrosar i enfosquir. En aquest
cas, el pacient tornara a notar una
pérdua de visid i visid borrosa que
li recordara a la situacio d’abans
d’operar-se de cataractes. Si aix0
passa s’ha de treure aquesta
fibrosi, i aixd0 es fa amb un
tractament laser que es
portaaterme en la mateixa
consulta.

Avui dia, la técnica de la
cirurgia de cataracta ha
arribat a estandards molt
elevats i ens permet
adaptar-la a cada pacient
de manera que aprofitem
la cirurgia per poder
corregir altres problemes
refractius de I'ull com els
astigmatismes, la vista
cansada, etc., i és per aix0
que podriem parlar de fer
en cada cas un vestit a
mida.

Les possibilitats que ens
obren els nous materials i
les noves tecnologies ens
permet tenir lents intra-
oculars amb caracterfs-

tiques molt diverses entre elles i
que corregeixen aspectes
diferents. Hi ha lents que
corregeixen la visié de lluny perd
per veure-hi de prop necessitarem
ulleres, altres que corregiran
visions de lluny i de prop a la
vegada, conegudes com a lents
multifocals, i és d’aquesta manera
que podem corregir la vista
cansada. Un altre grup de lents
corregeixen l'astigmatisme o
irregularitats de graduacié que
tenen alguns pacients abans de la
cirurgia.

Amb aix0 ens referim que les
possibilitats s6n mdltiples, pero
cada pacient té unes necessitats
especifiques, una anatomia
determinada i I'existéncia o no
d’altres patologies oculars, cosa
que fa que a cada pacient se li
pugui oferir una solucié buscant
el millor resultat possible.

Es molt important explicar sempre
al pacient quina és la millor solucié
per al seu cas concret i per que,
tenint en compte que en certs
casos ara podrem incorporar un
nou element com és la utilitzacio
d’un laser per poder ajustar encara
millor aquest vestit.
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