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CAPÍTULO 1

RECOMENDACIONES EN PATOLOGÍA OCULAR


1.1 Conjuntivitis (vírica / bacteriana)

Medidas generales y prevención

• Siga el tratamiento pautado por el médico.

• Lávese las manos con frecuencia con agua y jabón o con soluciones hidroalcohólicas (antes y después de lavarse el ojo, antes y después de aplicarse el tratamiento).

• Evite compartir objetos de higiene personal como pañuelos, toallas, cosméticos, lentillas, gafas, sábanas, almohadas y fundas de almohadas.

• Lave fundas de almohadas, sábanas, paños y toallas en agua caliente y detergente; lávese las manos después de tocar estos artículos.

• Limpie las secreciones alrededor del ojo con suero fisiológico varias veces al día, se puede usar un paño limpio (lavar posteriormente con agua y detergente) o pañuelos desechables (tirar nada más usar).

• Evite el uso de lentillas durante la infección.

• Lave las gafas con cuidado de no contaminar objetos que vaya a compartir con otras personas (como las toallas).

• Evite tocarse o frotarse los ojos.

• Evite piscinas y centros deportivos.

¿Cuándo volver a consultar?

• Se recomienda revisión por su médico de atención primaria en los días siguientes a esta consulta (se aconseja que solicite la cita lo antes posible para evitar demorar dicha revisión).

• En caso de dolor muy intenso, problemas de visión, mala evolución, se recomienda acudir al hospital de referencia para valoración especializada de forma urgente.


1.2 Conjuntivitis alérgica

Medidas generales y prevención

• Siga el tratamiento pautado por el médico.

• Evite la exposición al alérgeno si es conocido, en su defecto, no acuda a lugares al aire libre donde haya mucho polvo, viento, pólenes… Evite el moho y el polvo en el domicilio y los pelos de animales.

• Evite el rascado de los ojos.

• Realice lavado frecuente del ojo 4 - 5 veces al día con suero fisiológico fresco de la nevera (a ser posible envases pequeños de suero, para gastarlos en pocos lavados, o unidosis).

• Coloque compresas frías sobre los párpados.

• No use lentillas durante la crisis.

• Mantenga una correcta higiene del hogar (preferiblemente con aspiradora).

• Emplee colchones y ropa de cama sintéticos.

• Evite alfombras, cortinas, peluches.

• Coloque un filtro antipolen en el coche y mantenga las ventanillas cerradas durante el viaje.

• Cierre las ventanas de casa cuando haga viento.

• Evite perfumes y maquillajes alrededor de la zona.

¿Cuándo volver a consultar?

• Se recomienda revisión por su médico de atención primaria en los días siguientes a esta consulta (se aconseja que solicite la cita lo antes posible para evitar demorar dicha revisión).


1.3 Orzuelo

Medidas generales y prevención

• Siga el tratamiento pautado por el médico.

• Ponga un paño húmedo y caliente sobre el párpado durante 15 minutos 3 - 4 veces al día, masajeando y limpiando posteriormente el ojo si drena.

• Realice un lavado correcto de las manos antes y después de tocar el ojo afectado.

• No comparta toallas, pañuelos ni maquillaje.

• No intente drenarlo con las manos ni con objetos punzantes.

• No utilice lentillas ni maquillaje en el ojo afecto hasta que esté curado.

• Limpie correctamente sus gafas antes de usarlas y deseche el pañuelo o lave la toalla con la que realice la limpieza.

• Deseche el maquillaje que tenga viejo o caducado.

• Retírese el maquillaje de los ojos antes de acostarse.

¿Cuándo volver a consultar?

• Se recomienda revisión por su médico de atención primaria en los días siguientes a esta consulta (se aconseja que solicite la cita lo antes posible para evitar demorar dicha revisión).

• En caso de aumento excesivo del tamaño y dolor intenso se recomienda acudir al hospital de referencia para valoración especializada de forma urgente.


1.4 Úlcera corneal

Medidas generales y prevención

• Siga el tratamiento pautado por el médico.

• Evite el uso de lentillas mientras tenga la lesión.

• Evite la exposición solar, use gafas de sol.

• Evite rascarse o frotarse el ojo.

• No se introduzca objetos (algodón, pañuelos) dentro del ojo para evitar la sensación de cuerpo extraño.

• Realice lavados frecuentes del ojo, 4 - 5 veces al día, con suero fisiológico fresco de la nevera (a ser posible envases pequeños de suero, para gastarlos en pocos lavados, o unidosis).

¿Cuándo volver a consultar?

• Se recomienda revisión por su médico de atención primaria en los días siguientes a esta consulta (se aconseja que solicite la cita lo antes posible para evitar demorar dicha revisión).

• En caso de empeoramiento en las siguientes 24 - 48 horas, lesiones muy extensas, problemas de visión, mala cicatrización, si observa un infiltrado en la zona de la lesión, secreción, se recomienda acudir al hospital de referencia para valoración especializada de forma urgente.


1.5 Hiposfagma o hemorragia subconjuntival

Medidas generales y prevención

• No precisa tratamiento médico, desaparecerá en unos días.

• La sangre se irá reabsorbiendo en un tiempo variable, adquiriendo en ocasiones tonalidades amarillas o verdosas, al igual que los hematomas de la piel.

• Evite estornudar, toser y/o sobreesfuerzos.

• Evite rascarse o frotarse el ojo.

• Evite el uso de lentillas mientras tenga la hemorragia.

• Medición de tensión arterial en domicilio con manguito braquial.

• Si toma anticoagulantes (Sintrom®), se recomienda pedir cita con su enfermera para comprobar si está en rango. Para el resto de anticoagulantes o antiagregantes no es necesario suspender dosis.

¿Cuándo volver a consultar?

• Se recomienda revisión por su médico de atención primaria en los días siguientes a esta consulta (se aconseja que solicite la cita lo antes posible para evitar demorar dicha revisión).

• En caso de haber sufrido un traumatismo previo que haya ocasionado la hemorragia y presente, además, problemas de visión, mareos, se recomienda acudir al hospital de referencia para valoración especializada de forma urgente.


1.6 Uso de gotas / pomadas oftálmicas

Medidas generales y prevención

• No toque la punta del gotero con los ojos, la piel ni con los dedos.

• Lávese las manos antes y después de ponerse las gotas.

• No se ponga el tratamiento con lentillas, retírelas.

• Agite el frasco de gotas antes de utilizarlo.

• Utilice un pañuelo desechable para secar el exceso de gotas tras su colocación en el ojo.

• Si precisa más de un tipo de gotas, espere unos 5 minutos entre las aplicaciones.

• No utilice el mismo envase de gotas para los ojos infectados que para los sanos, aunque sea la misma persona.

• No intercambie ni comparta los envases con otra persona, aunque tenga la misma patología.

• Si cambia de color, está turbio, tiene partículas o lleva mucho tiempo abierto el envase, deséchelo y solicite uno nuevo.

• Pomadas para los ojos:

– Baje el párpado inferior del ojo con el dedo y retírelo un poco para formar un espacio en forma de «bolsillo» o «bolsita».

– No se toque el interior del ojo con el dedo.

– Coloque el medicamento dentro del «bolsillo» sin que el envase toque el ojo (lo recomendable es la cantidad «como un grano de arroz»).

– Cierre el ojo durante 1 - 2 minutos.

– Gire el ojo con el párpado cerrado y, después, parpadee varias veces.

– Puede ver un poco borroso durante unos momentos.

• Gotas para los ojos:

– Incline la cabeza hacia atrás y mire hacia arriba (en su defecto, lleve su cabeza hacia atrás todo lo que pueda sin sentir molestias o recuéstese sobre una cama o un sofá).

– Tire del párpado inferior hacia abajo y retírelo del ojo un poco, dejando un hueco en forma de «bolsillo» o «bolsita».

– Acerque el colirio al ojo y, sin que el frasco lo toque, deje caer una gota dentro del «bolsillo» que se ha formado.

– Mantenga el ojo cerrado y presione suavemente sobre el lagrimal con el dedo durante 1 - 2 minutos.

– Si precisa más de una gota o gotas diferentes, espere unos 3 minutos entre una gota y otra (si pone más de una gota, el tratamiento se saldrá del ojo).
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2.1 Otitis externa

Medidas generales y prevención

• Siga el tratamiento pautado por el médico durante todo el tiempo que se le haya indicado, aunque comience a encontrarse mejor a los pocos días de iniciarlo.

• Es normal que pueda tener secreción, sensación de taponamiento, picor, pero debe evitar la limpieza del oído: no se introduzca los dedos, toallas, bastoncillos de algodón ni cualquier otro objeto extraño.
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