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Retinopatia:

la mejor terapia
es el autocuidado
de la diabetes

La fotocoagulacion con laser sigue siendo
de gran utilidad. La cirugfa también ha mejorado
y permite tratar casos que antes eran inabordables

PABLO ALVAREZ

Laresponsabilidadreside, enbuena
parte,enel propio enfermo.“Muchos
pacientes no tienen claro que en
gran medida depende de ellos, del
control de sudiabetes, el evitarla ce-
gueraporlaretinopatiadiabética, ex-
plicaJoaquin Castro, doctor en me-
dicinay jefe de seccion del servicio
deOftalmologia. Uno de cada cuatro
diabéticos sufreretinopatiaensus di-
ferentes formas. El doctor Castro de-
tallalos vericuetos de esta patologia
y destaca el “importante progreso”
quehasupuestolaincorporacionde
los antiangiogénicos.

:Qué es?

Laretinopatia diabética es una de
las primeras complicaciones que
tiene lugar en el paciente diabéti-
co.Consiste en el deterioro progre-
sivo delaretina, motivado porlaal-
teracion delos pequenosvasosre-
tinianos, los capilares, cuya fun-
cién y permeabilidad se alteran
por los niveles elevados de azticar
en sangre.

Sintomas
Alinicio, laretinopatia diabética

Cuerpo
cillar

Macula. Zona localizada
en la parte central de la
retina responsable de la
vision mas nitida

no produce sintomas. Cuando és-
tos tienen lugar, la enfermedad
suele estar avanzada y el sintoma
mas destacado es la pérdida de vi-
sion.

Prevalencia

Entreel 25yel 30 por ciento delos
diabéticos tienen retinopatia en
sus diferentes formas, y éstavaau-
mentando debido a la mayor es-
peranza de vida de los pacientes
diabéticos y al aumento de la in-
cidencia de la diabetes. Actual-
mente, el 14 % de la poblacion es-
panola sufre dianetes, aproxima-
damente cinco millones de perso-
nas.

;Herencia?

La herencia es importante en la
aparicion de la diabetes, peronolo
es tanto en el desarrollo de la reti-
nopatia diabética, en la cual son
masimportantes el tiempo de evo-
luciény el control de la diabetes.

Estilos de vida

La diabetes es una enfermedad
cuyaincidenciase haincrementa-
do considerablemente en las tlti-
mas décadas en los paises desa-

LoS nuevos vasos
tienen paredes
fragiles y acaban
rompiéndose

rrollados. Este incremento se ha
debido, porunlado, alamayores-
peranza de vida de la poblacion,
pero tambiénal cambio enlos hé-
bitos de alimentacion y a la vida
sedentaria: guarda una gran rela-
cion con el sobrepeso y la obesi-
dad. En general, en los paises de-
sarrollados se ingieren mds calo-
rias de las que se necesitan, y es-
to favorece la aparicion de la dia-
betesy, por ende, de la retinopa-
tia.

Prevencion

Enrelacion con el desarrollo dela
retinopatia diabética, los factores
determinantes son el tiempo de
evolucion de la diabetes y el con-
trol metabdlico de la misma. Una
persona diabética que lleve un
buen control de su diabetes es po-
co probable que desarrolle retino-
patia antes de los 20 anos de evo-
lucion, mientras que otra que lle-
ve mal control puede desarrollar-
laapartirdelos 10 6 15 anos; ade-
mds, laafectacion siempre es mas

severa, y puede conducir a la ce-
guera en pocos anos sino se tra-
ta, en aquellos pacientes que no se
controlan adecuadamente la dia-
betes. La hipertension arterial y
los niveles altos de colesterol y de
triglicéridos también son factores
que contribuyen de formaimpor-
tante en el desarrollo y la progre-
sion de la retinopatia diabética.
Porlo tanto, y dado que el tiempo
no podemos detenerlo, si quere-
mos prevenir laaparicion delare-
tinopatia y reducir su severidad,
tenemos que lograr un buen con-
trol de la diabetes y de los facto-
res de riesgo que hemos mencio-
nado:lahipertension arterial ylos
niveles altos de colesterol y trigli-
céridos.

Acudir al médico...

Lapérdidadevision es el sintoma
mas destacado de la retinopatia
diabética, pero cuando esto ocu-
rre el dano en la retina ya es im-
portante, y tenemos que tratar de

La retinopatia diabética

La retinopatia es una de las
primeras complicaciones que
tiene lugar en el paciente

diabético.

Al prinicipio la retinopatia
diabética no produce sintomas;
cuando éstos tienen lugar la
enfermedad suele estar
avanzada y el sintoma mas
destacado es la pérdida de

vision.

Esta enfermedad consiste
en el deterioro progresivo
de la retina, motivado por
la alteracion de los
pequefios vasos retinianos,
los capilares, cuya funcion
y permeabilidad se alteran
por los niveles elevados de
azlcar en sangre.

LAS FASES

1. En las primeras fases de la enfermedad

el dafio no es visible en la retina

2. Cuando los vasos sanguineos

comienzan a obstruirse algunas partes

de la retina dejan de recibir sangre

Vasos sanguineos
anormales

o

Microaneurismas. Pequefias

dilataciones en los vasos sanguineos

3. Cuando aumentan las zonas de la retina que no reciben
sangre, ésta produce factores de crecimiento para que
se generen NUEVOS vasos sanguineos

Vasos sanguineos
anormales

y

Desprendimiento de
retina. Se produce
por la traccion de los
nuevos vasos sobre
la retina

evitarlo haciendo controles del
fondo de ojo de los pacientes dia-
béticos para detectar y tratar lo
mds precozmente posible la reti-
nopatia.

... Y al especialista.

Los profesionales que trabajan en
atencion primaria son los que
diagnostican y tratan a la mayor
parte de los pacientes diabéticos
tipo II (diabetes del adulto). De
ellos depende el control de la dia-
betesy delos factores deriesgo de
estos pacientes. En algunas areas
sanitarias ya estd enmarchael de-
nominado “Programade Cribado
de la Retinopatia Diabética’, que
consiste en la realizacion, en el
centro de salud, de fotografias del
fondo de ojo de los pacientes dia-
béticos. Las imdagenes son valora-
das por los propios médicos de
primaria, quienes previamente
han recibido formacion para su

>>

« EI 14% de la poblacion
espafiola sufre diabetes,
aproximadamente cinco
millones de personas
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- Cuatro de cada 20
diabéticos desarrollaran

L

Retina con retinopatia

Retina sana

sﬁnguineos deteriorados
ngrar y formarse manchas
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interpretacion. Si detectan signos
deretinopatia, remiten laimagen
yalpaciente al oftalmologo, quien
a partir de ese momento se hard
cargo del seguimiento y trata-
miento de la retinopatia. En caso
denodetectar signos deretinopa-
tia en las imagenes, el médico de
primaria remitird al paciente para
nuevo control fotografico del fon-
do de ojo, generalmente en el pla-
70 de un ano. De esta manera, la
inmensamayoria delos pacientes
diabéticos pueden teneracceso a
la exploracion del fondo de ojo, y
se puede reducir considerable-
mente la ceguera ocasionada por
la retinopatia diabética.

Tratamientos

La fotocoagulacion con ldser si-
gue siendo una herramienta de
granutilidad en elmanejo delare-
tinopatia diabética. Enlos tltimos
anos disponemos, ademds, de far-
macos antiangiogénicos, que in-
yectados dentro del ojo nos ayu-
dan a controlar formas de retino-
patia que no responden a otros
tratamientos. Por ultimo, dispo-
nemos de la cirugia endoocular,
vitrectomia, para tratar aquellos
casos que presentan formas gra-
ves de retinopatia, con sangrado
importante dentro del ojo, forma-
cion de membranas proliferativas
o desprendimiento de retina.

Si queremos prevenir
y reducir su severidad,
tenemos que lograr
un buen control

de la diabetes

Laincorporacion

de los llamados
antiangiogénicos ha
supuesto un progreso
importante

Avances

La incorporacion de los antian-
giogénicos ha supuesto un pro-
greso importante en el control de
la retinopatia diabética. La ciru-
gia, por su parte, también ha me-
jorado y nos permite tratar casos
que hace unos anos eran inabor-
dables. En la medida en que se
avance en el control de la diabe-
tes, avanzaremos en el control de
laretinopatia. Elmejor tratamien-
to siempre serd la prevencion.
Dudas frecuentes

Muchos pacientes no tienen cla-
ro que en gran medida depende
deellos, del control de su diabetes,

el evitarla ceguera causada porla
retinopatia diabética.




