LCOMO SE DIAGNOSTICA?

Para obtener un diagndstico confiable
debe acudir con un médico oftalmélogo quien |
le roalizard una sere de exémenes que
| comprenden la medicion de la presion
intraocular, la revisidn de las zonas de drenaje
del nervio dptico y un estudio de campo visual.

Medician de la presién intraccular {Tonometria)
Esta prueba consiste en medir [a presion del ojo
mediante un incfensivo instrumento llamado
tondmatro, el cual toca brevemente el globo
ocular para determinar &l grado de presidn
intraocular,

LQUIEN ESTA EN RIESGO DE
PADECER GLAUCOMA?

El glavcoma puede alectar a cualquiera pero hay !
PEFSONAS QU COMEN MAayor rNesgo, como Son; ‘

- Quienas tienen familiares que padecen
glaucoma ;

- Las que padecen miopia, iInflamaciones del cjo, t
presidn arferal alta o diabetes !

- Las que hayan sufrido golpes o havan sido '
sometidas a una cirugia Intraocular

- Quienes usan en forma prelongada
medicamentos con estercides

- Los mayores de 35 afos de edad

- Los que son de descendencia afroamericana

- Quienes padecen migrana

Examen del nervio dptico (Oftamoscopia)
Empleando un olalmoscopio, e medico
oftaimologo observa el interior del ojo através | |
de la puplla; an especial revisa &l estado del &
narvio oplico. .I

Examen del Campo Visual (Perimetria) :

Permite al medico determinar el grado de
pérdida de visidn periférica que resulta del dano
al nervio Gplico. !

La Gonioscopia

Es un exdmen que permite revisar si el angulo
entre &l iris y Ia cdrnea esta abierto o cerrado,
para determinar asi, el ipo de glaucoma que s8
padeca,
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a prasion del ojo es mayor a la normal, el nervio
pimu “aplastado® y esto hace que sus fibras
58 vayan danando hasta quedar inservibles.
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8¢ liquido denominado humor acuoso, tiena un
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{COMO SE TRATA EL GLAUCOMA?

El glaucoma no se cura, pero sl puede
Y | controlarse.

(l Con fratamientoc s2 puede evilar o limdar la
pérdida de vision ocasionada por el glaucoma,
reduciendo la presion dentra del ojo. El
oftalmdlogo sugerird el major tratamiento; en
algunos casos solo S8 requerrda un mayor
conirol de la presidn intraccular con el uso da
medicamanios, 5i estos no fueran suficianies o
gl los electos secundarios fueran Intolarables,

8 puede realizar una intarvencidn con al uso de

laser o cirugia.

Ust da medicamenios aplicado en forma de
golas reducen la cantidad de fluido v la presion an
del ejo. Los medicamenios deben usarse |
an la forma y frecuencia indicadas por el médico §
aunque no se presenien sintomas, ya que la
presion del ojo puede elevarse rapidamenia y
danar ka vision
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Glaucoma cronico de angulo cerrado:

PRESION INTRAOCULAR (PIO) Se produce por el clere de las vias de
gliminacion del humor acuoso, como
consecuencia -entre otros mas- de la forma
especial del ojo de éstas personas. El angulo

ravés del cual so ha de aliminar este liquido,

Dantro del ojo circula un liquido, cuya funcion
&8 nuirir las estructuras intemas del ojo. Este

sislema de produccion y otro de drenaje. El

L permite mantener una presion lhtrinn.ul.if it &,
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¢{COMO SE PRODUCE? =

Sl glaucoma se produce Como cons

i:pm.uuccuun y drenaje del ojo, @

decir la presion en su intenos
nervio dptico comienza a dafiae
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