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Editorial

Estamos por concluir un ano atipico para nuestro pais y
para el mundo, debido a la pandemia por COVID-19; como
los prondsticos son bastante cambiantes es necesario que
todas y todos sigamos informados respecto a este y otros
temas mas del sector salud, ya que la informacion nos posi-
ciona en un estado de alerta que fortalecera nuestras habi-
lidades para afrontar futuras complicaciones.

Por eso, desde nuestros hogares, el equipo de Univer-
sidad Saludable trae para ti en esta edicion de la revista
una interesante colaboracidn que aborda una serie de en-
trevistas al personal de salud que diariamente combate |la
contingencia sanitaria en hospitales de Aguascalientes.

De igual forma, hacemos énfasis en la importancia del ejer-
cicio y la actividad fisica para el bienestar de personas de
todas las edades con dos articulos que te daran opciones
para mejorar tu estilo de vida.

Sabemos que la salud es integral y, por ello, para finalizar, te
brindamos la posibilidad de un recorrido virtual por algunos de
los pueblos magicos de la entidad con el fin de que aprendas
mas de las actividades que se realizan en estos sitios y puedas
visitarlos en cuanto las condiciones sanitarias lo permitan.

Te invitamos a leer la revista de Universidad Saludable, espera-
mos que la disfrutes y la compartas con tus amigos y familiares.

i Yo soy Universidad Saludable!

Fb: @Universidad Saludable UAA M.C.E.A. Aracely Prado Marquez

. Comunicacion y Medios Digitales
Twitter: @YoSoy_UAA Universidad Saludable
Instagram: @yosoyusuaa
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“La primera riqueza
es la salud”

-Ralph Waldo Emerson

Jesus Antonio Reynoso Diaz
Colaborador en la Coordinacién de
Comunicacién Social Gobierno del Estado
de Aguascalientes
jesus.antonio.reynoso.diaz@gmail.com

ografia por: Freepik




HEROES SIN CAPA.
LOS ROSTROS DETRAS DE LA COVID-13

Son muchas las historias de quienes,
todos los dias, desde hace meses, com-
baten con todas sus fuerzas la covid-19.
Son los rostros de médicos, enfermeras,
enfermeros, brigadistas, laboratoristas,
personal administrativo y de limpieza, que
se han convertido en los héroes de pacien-
tes que estan luchando por salir adelante
de esta enfermedad.

Pero, ;quién esta detras de esos grandes
trajes de proteccion, de los goggles, las
caretas, los guantes y los cubre bo-
cas? Ellas y ellos tienen nombre, apellido
y cientos de experiencias por contar.

A MEXICANA

ALENTES, AGS

Me compartieron algunas de ellas en una
emotiva y enriquecedora charla.

En primera instancia, tuve la oportuni-
dad de platicar con Cristi Meza, una en-
fermera intensivista, que lleva 29 anos
trabajando en el Centenario Hospital
Miguel Hidalgo. Al preguntarle sobre
como hasidosutrabajoen mediode esta
pandemia, ella, visiblemente conmovi-
da, me asegurd que ha sentido miedo y
estrés, pero lo que mas le ha pegado ha
sido la impotencia de no poder abrazar
a los pacientes.
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Asimismo, Juan Manuel Cerda,
quien se desempena como intenden-
te en un hospital COVID, mencion6 que
en ocaciones, las personas no ven lo im-
portante que es su trabajo en medio de la
pandemia, ya que la desinfeccion e higie-
nizacion de los espacios evita la propaga-
cion de la enfermedad, ademdas, aumenta
las probalidades de recuperacion en pa-
cientes infectados.

;Qué es lo que mas te emociona de tu tra-
bajo, Juan? -le pregunte.

-Me emociona ver la recuperacion de
cada paciente, el ver que mi aportacion
ayuda a recuperar a las personas. Por eso,
mi trabajo es mi orgullo. -respondié Juan.

Es la primera vez, en 22 afnos de experien-
cia y trayectoria que Araceli Lechuga
combate una pandemia desde el area de
urgencias; ella y sus companeros se
capacitan constantemen-
te para atender a cada
persona que requiere
atencion médica.

Ara nos comentd que el motor que la
impulsa para salir todos los dias de su

casa vy llegar al hospital son sus cuatro hi-
jos, ellos representan esas ganas de dar lo
mejor y ayudar a quienes mas lo requieren.

Fotografia por: Freepik

s

Fotografia por: Freepik

Posteriormente, platicamos con Lilia Mena
Roberto, brigadista del Instituto de Ser-
vicios de Salud del Estado de Aguas-
calientes (ISSEA), quien recordd que
al inicio de la pandemia, el trabajo genera-
ba expectativa y era moderado. Lamenta-
blemente, poco a poco fue incrementando,
por lo que se crearon mas brigadas para ir a
los domicilios y tomar una prueba covid-19
a quien asi lo requiriera.

Lilia aprovechod este didlogo para invitar a
todas las personas que precisan salir “de
casa por trabajo o necesidad”, cuidarse y
ayudar a prevenir el contagio de quienes
nos rodean, especialmente a los que se en-
cuentran en los sectores mas vulnerables.
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La prevencidon desde casa, desde lo
familiar, es vital para que el estado
salga adelante, de lo contrario sera
muy dificil superar esta contingencia
sanitaria” -mencioné.

Sin duda, el escuchar y leer sus palabras

nos obliga a redoblar las medidas sanita-
rias, a actuar con responsabilidad desde lo
individual, pues cada una de estas perso-

llustracion por: Freepik

nas esta arriesgando su vida para salvar
las de muchos mas.

Ahora nos queda hacer lo propio, cuidan-
donos y cuidando a quienes nos rodean
y, sobre todo, ser empaticos con todas las
mujeres y hombres: es ya una gran familia
de héroes que, a pesar de su cansancio,
continuan al pie del candn, enfrentando la
contingencia sanitaria.
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jAtrévete a conocer lugares
madgicos sin alejarte de casa!

Equipo de Ruta Magica
estudiantes de 9° semestre de la
Licenciatura en Diseno Grafico
rutamagica2020@gmail.com



Descubriendo

pueblos magicos

Te presentamos a Ruta Magica, ;qué es?
Un proyecto social realizado por un grupo
de disenadoras graficas de la Universidad
Auténoma de Aguascalientes, que tiene el
objetivo de promover los Pueblos Magi-
cos del Estado.

Te daremos un adelanto de lo que te es-
tas perdiendo al no seguirnos en tus re-
des sociales:

:Sabias que...?

Real de Asientos fue el primer Pueblo Magico
en recibir este reconocimiento, ademas es 27
anos mas antiguo que la capital del Estado.

Real de Asientos tiene mucha historia y le-
yendas. Por ejemplo, puedes encontrar ca-
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Y ta, que eres hidrocalido, ;crees que co-
noces todo sobre Aguascalientes?

Comencemos con esto: ;Cuantos atracti-
vos turisticos del Estado conoces? Si logras
mencionar al menos 3, que no sean La Feria
Nacional de San Marcos, El Festival de las
Calaveras y la Isla San Marcos, te felicitaré
y me alegraré contigo por ver mas alla de lo
basico, de lo que los externos conocen so-
bre Aguascalientes; si no lo logras, te invito
a saber mas junto con nosotras.

;Te sentiste un poco mal por no poder
responder la pregunta? Si es asi, no te
preocupes, que para eso existe Ruta
Magica: en este proyecto conoceras los
atractivos que los pueblos magicos del
Estado tienen para ti.
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tacumbas donde se dice que descansan
mas de 600 restos de mineros y religiosos;
veras las paredes repletas de vestigios de
huesos y craneos.

En el ex convento de El Tepozan, anos atras,
se usaban las celdas para castigar la herejia,
las desobediencias y a los monjes de Zaca-
tecas que eran merecedores de castigos.

En San José de Gracia puedes visitar y
conocer la construccion mas antigua del
pueblo, donde se dice que murié un sol-
dado, antiguo habitante, y todas la noches
sale a buscar a su amada.

Este municipio alguna vez llegd a inundarse,
pero gracias a la intervencion de un conjun-
to de personas, el pueblo se levant6 y se
construyo nuevamente.
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Pero no todo en Aguascalientes es histo-
ria, también hay atractivos turisticos de en-
tretenimiento: encontramos Boca de tunel
en San José de Gracia, lugar donde puedes
realizar actividades extremas, como cruzar

| /’ el puente colgante o lanzarte por la tirolesa.

R e
E ° & En Calvillo, encontraras historias importantes
) sobre la produccion de la guayaba, ya que el

municipio es un lugar conocido por sus huer-
tos e industrias que la recolectan y procesan.

Ademas, ahi mismo, puedes practicar ci-
clismo de montana, visitar El Sabinal, entre
otras actividades.

Esto es solo una probadita de lo que encon-
traras en nuestras redes sociales, ademas te-
nemos varias sorpresas, jdescubrelas!

Te invitamos a seguirnos, jcomenta y compar-
te tu experiencia!

Facebook: Ruta Magica
Instagram: @rutamagica2020
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MOVIMIENTO §
ES MEDICINA

“Si permites que la electricidad
de tu cuerpo fluya, moviéndose
desde el dedo del pie hasta la
cabeza, serds como un rio, no
sentirds el cuerpo en absoluto.
Te sentirds casi incorporeo”

-Osho

Ana Cecilia Zuhiga Venegas
Pasante de Servicio Social de la
| Licenciatura en Terapia Fisica
anazuve1208@gmail.com




En la actualidad, somos una generacion
gue goza de innumerables comodidades si
Nnos comparamos con nuestros ancestros
nomadas, quienes caminaban kildmetros
en busca de agua y alimentos. Como todo
cambio conlleva una consecuencia, este
confort nos ha inclinado a desarrollar la
vida con menos movimiento.

Segun la OMS, |a actividad fisica se refiere
a cualquier movimiento corporal produ-
cido por la contraccion de los muscu-
los que incrementan el gasto de energia
sobre el nivel basal y, en contraparte las
conductas sedentarias corresponden a la
inactividad fisica reflejada en largas horas
frente al televisor, a la computadora y/o
en la practica excesiva de videojuegos. En
México, durante el ano pasado, el 57.9%
de la poblacion de 18 anos y mas declaro
ser inactiva fisicamente; de este grupo,
el 72.1% alguna vez realizé practica fisi-
co-deportiva, mientras que el 27.4% nunca
lo ha hecho, indicé el “Mddulo de practica
deportiva y ejercicio fisico” realizado por
el INEGI (2019). Estos datos son alarman-
tes, ya que nos indican que mas de la mitad
de la poblacion es sedentaria. Por ello, nos
interesa informarte sobre los beneficios de
una vida en movimiento y los riesgos que
conlleva el nulo ejercicio.

Foto por: FEDA
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Beneficios de la actividad fisica

O Menor riesgo de trastornos depresivos y de ansiedad.

L El gjercicio fisico de intensidad moderada reduce el riesgo de enfermedad
coronaria y tiene un efecto protector frente a la cardiopatia isquémica.

O La actividad fisica también ha mostrado efectos protectores frente al
riesgo de accidentes cerebrovasculares.

Reduccion de la incidencia y prevalencia de osteoporosis, ya que se dis-
minuye el riesgo de caidas y fracturas.

En un estudio se comprobo que la mayoria de los casos de diabetes tipo
2 (91%) podria ser evitable a través de la modificacién de determinados
estilos de vida, en los que se incluya el ejercicio fisico de forma regular
(Hu et.al., 2001).

Mejora las funciones cognitivas e incluso proporciona una disminucion
del riesgo de padecer determinados tipos de demencia (Varo, Martinez
y Martinez, 2003).
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Riesgos del sedentarismo

A partir de lo antes mencionado, daremos puntualizacion a las
enfermedades que tienden a aparecer en personas que no gene-
ran como habito el ejercicio fisico.

E3 Obesidad.

€3 Hipertension arterial.

€3 Cardiopatia isquémica.

€3 Accidentes cerebrovasculares.
€3 Ansiedad y depresion.

€3 “La degeneracion discal en la columna vertebral estd mas
presente en aquellos con actividad regular de menos de 1
hora/semana y aquellos que no realizaban ninguna actividad
fisica” (Maurer et.al. 2020).

Osteopenia y osteoporosis: “Al evaluar los factores de riesgo, se
encontré que el habito tabaquico, el sedentarismo y el consumo
de alcohol fueron los predominantes; es importante senalar que
los pacientes con alguna alteracion tenian al menos un factor de
riesgo para estos padecimientos” (Sanchez et al., 2019).

\:oto por: Cérdova Buenas Noticias™

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) recomienda:
“Acumular un minimo de 150 minutos semanales de acti-
vidad fisica aerobica moderada, o bien, 75 minutos de
actividad fisica aerdbica vigorosa cada semana, o una
combinacion equivalente de actividades moderadas y
vigorosas” (2010) con el fin, segin el INEGI, de mejorar
diversas funciones, entre las cuales se encuentran las car-
diorrespiratorias, musculares, 6seas y mentales (2019).
Aunque existen multiples tratamientos y recomendacio-
nes, estd en cada individuo mejorar la calidad de vida,
darle un giro y encaminarla al bienestar fisico. La mayor
recomendacion que podemos darte, ademas de seguir
estos consejos, es acudir con un promotor de ejercicio
fisico o deporte, alimentarte sana y balanceadamente,
ademas de acudir con un nutricionista.
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ENVEJECIMIENTO |
SALUDABLE

“El envejecimiento no
es la juventud perdida,
sino una nueva etapa

i de oportunidad y fuerza”

-Betty Friedan

Belén Carolina Macias Martinez

Pasante de Servicio Social de la

Licenciatura en Médico Cirujano
belmertz@gmail.com
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ENVEJECIMIENTO SALUDABLE

En la actualidad, el envejecimiento es un tema que nos preocupa, y no solo
refiriendonos a las modificaciones que sufrira la piramide poblacional con el
paso de las décadas, sino como nosotros podemos favorecer el adecuado
desenvolvimiento de nuestros adultos mayores y codmo es que los podemos
ayudar a tener una mejor calidad de vida.

En cifras mundiales, la OMS (Organizaciéon Mundial de la Salud) estima
que entre los anos 2015 y 2050 la cantidad de habitantes mayores de 60
aumentara de un 12% a 22%; en el presente ano, se habla de que el nimero
de adultos mayores es superior al de nifos de 5 anos (2017). Es importante
que, como elementos activos de la sociedad, comprendamos las cifras de
envejecimiento en funcion de la salud, puesto que, aunque algunas personas
en este grupo de edad gozan de excelente estado y no tienen dificultad para
integrarse en su medio, existen otras que se encuentran en una condicién
fragil, totalmente ajena a los parametros del envejecimiento saludable y
requieren ayuda para poder adaptarse.

¢QUE ES EL ENVEJECIMIENTO SALUDABLE?

Es definido como un proceso a través del cual
se busca mantener la capacidad funcional del
adulto mayor para lograr el bienestar durante
la vejez, es decir, su funcidon es facilitar que
esta poblacidon sea capaz de sentirse util vy
desarrollarse en convivencia con su entorno.
Es factible disminuir la frecuencia e intensidad
de la dependencia por medio de la prevencion,
control y manejo en tiempo y forma de
enfermedades, asi como la intervencion a
nivel psicolégico para disminuir el sentimiento
de soledad. Es necesario, ademas, resaltar la
contribucion que nuestros adultos mayores
brindan para el bienestar del pais, y el papel que
juegan dentro de la sociedad y nucleo familiar
(Gutiérrez, R., et al., 2016).



ACCIONES PARA FOMENTAR EL
ENVEJECIMIENTO SALUDABLE

Estas acciones tienen como finalidad el lograr
gue los adultos de este grupo etario alcancen
su maxima capacidad funcional. La poblacion
puede ser dividida en 3 subgrupos, aquellos
gque poseen una capacidad funcional alta y
estable, en segundo lugar, las personas con
una capacidad disminuiday, por ultimo, las que
tienen una pérdida significativa de la misma. A
partir de esto, la OMS, en el “Informe mundial
sobre el envejecimiento y la salud” (2015), nos
habla de 4 esferas de accion:

& Acoplar los sistemas de salud a los adultos
mayores.

& Instituir sistemas de atencion a largo plazo

& Adecuar el entorno para un buen
desenvolvimiento de nuestros adultos.

& Trabajar en el monitoreo y
comprension hacia esta poblacién.

D |




Confidencial

CLAVES PARA UN ENVEJECIMIENTO ACTIVO Y SALUDABLE

Eduguemos a nuestros adultos para que adquieran estilos de vida saludables.

Segun Barrenechea (2018), algunas recomendaciones para
un envejecimiento saludable son las siguientes:

1. Alimentacion saludable: es importante
tener una adecuada alimentacion para
el buen funcionamiento del organismo.

Reducir laingesta de alimentos con alto
contenido caldrico que puedan favorecer
el desarrollo de obesidad y la aparicion de
enfermedades crdénicas como diabetes. Se
recomienda el consumo de frutas, vegetales
ricos en fibra como espinaca, acelga, brocoli
y la ingesta de agua. Restringir el uso de sal
en los alimentos (Barrenechea, R., 2018).

No comer en exceso, hacer 3 comidas
fuertes y 2 colaciones por dia, evitar
acostarse apenas haya terminado la cena.

2.Actividad fisica: ayuda a mantener la
agilidad y permite que el adulto esté

activo paralas actividades que se tienen
programadas durante el dia. Favorece
un buen control del peso corporal v,
por ende, previene enfermedades.

Beneficios: Mejora la coordinacion y el
equilibrio, ademas ayuda a prevenir caidas.
Permite la liberacidon de neurotransmisores
que producen sentimiento de placer; eleva
la autoestima y favorece el sentimiento de
independencia.

Realizar ejercicio por lo menos 30
minutos al dia: iniciar de manera gradual
para ayudar a que el cuerpo se adapte a la
actividad fisica.

3. Sueno: dormir entre 7 y 8 horas diarias.
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Reducir los distractores que puedan favorecer
gue el suefo no sea reparador, por ejemplo, el uso
excesivo de aparatos electronicos, previo a las
horas de sueno. Se recomienda dormir en un
lugar con una temperatura agradable eintentar
tener un horario fijo para irse a la cama.

4. Recreacion: es parte esencial tener
actividades para invertir el tiempo libre.

Invitar a nuestros adultos mayores a

gue realicen caminatas, acudir a grupos
que realicen actividades que sean de su
interés, arreglarse y asearse todos los dias,
acudiraactividadesculturales,cineolecturas
enriguecedoras, esto también fortalecera una
parte importante de la autoestima.

c’*'_

d

¢CUAL ES LA IMPORTANCIA DEL DESARROLLO DE MEDIDAS
PARA UN ENVEJECIMIENTO SALUDABLE?

Tt

o e

Actualmente, a 6 de cada 10 mexicanos proposito de reducir la desinformacion res-
les preocupa que el nimero de personas pecto a los cuidados de la persona mayor,
mayores se encuentre hacia el alza, debidoa asi como la tasa de discriminacion y afecta-

gue es asociado con dependenciay cuidados cidn emocional en este grupo etario.
permanentes por restriccion en la esfera

fisica o mental (Gutiérrez, R., et al., 2016). El maltrato es un problema de salud

publica y cada ano afecta a millones de
México requiere de iniciativas que favo- mexicanos que se encuentran en dicha
rezcan la incorporacion de los adultos mayo- estapa. En cifras de incidencia, se destaca
res en la sociedad, que vayan relacionadas el maltrato psicoldgico a adultos mayores,

con el envejecimiento saludable, esto con el  seguido por el abuso fisico.
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Es inminente que la piramide poblacional
sufrira cambios irreversibles en las
proximas décadas, respecto al incremento
de personas mayores de 60 anos, por
ello es mas que clara la necesidad de
tomar medidas para incentivar a nuestros
adultos a adquirir habitos saludables
que ayuden a retrasar la aparicion de
conductas que los vuelvan dependientes.
Para que estas medidas sean efectivas es
de vital importancia que la sociedad se vea
implicada en el desarrollo de las mismas: el
objetivo es que el entorno sea favorecedor
para el adulto, que se enriquezca su
sentimiento deindependencia,autoestima
y Sana convivencia.

Foto por: CINFA Salud
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CIBERADICCION

| “Se ha vuelto terriblemente
obvio que nuestra tecnologia
ha superado nuestra

| humanidad”

-Albert Einstein

Fernando Torres Flores
Pasante de Servicio Social de la
Licenciatura en Médico Cirujano

nandotorresf@outlook.com
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CIBERADICCION

Segun los autores Arab y Diaz en “Impacto en las redes sociales e internet en la
adolescencia” (2015), enfrentamos una época de tecnologia masiva que ha gene-
rado grandes cambios en el concepto que conociamos de comunicacion:

En los dltimos anos, se ha producido una revolucidon tecnolégica que tiene sus
origenes en 1969, con la creacion de internet por parte del Departamento de
Defensa de los Estados Unidos, que ha promovido el desarrollo y la produccidn
masiva de nuevos aparatos tecnoldgicos, como computadores personales, teléfo-
nos inteligentes y tablets (7).

Foto por: Doctologia

“Desde el 20177, dicen Asensio, Diaz, y Garrote, “el nUmero de usuarios de movi-
les en el mundo era de 4,2 mil millones, lo que suponia que el 66% de la pobla-
cion mundial tenia al menos uno de estos dispositivos” (2018). No obstante, la
situacion ha cambiado notablemente en la actualidad, el uso del celular y otros
dispositivos se ha vuelto casi indispensable, ya que los empleamos para muchas
actividades, desde muy sencillas hasta muy complejas, de la vida diaria; entre los
usuarios se encuentran personas de todas las clases y edades: el uso de estos dis-
positivos se ha desarrollado tanto que en ocasiones los ninos aprenden a utilizar
el celular antes que leer y escribir, e incluso antes que hablar.

Si bien las nuevas tecnologias y el internet han traido enormes beneficios en los
ambitos de educacion, de comunicacion y en el desarrollo de actividades de la
vida diaria, también ha traido consigo efectos adversos en las relaciones sociales,
familiares y en la propia salud de los usuarios. Por eso es que en este trabajo se
hablara de como identificar y prevenir la ciberadiccion.
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Por el uso desmedido de las tecnologias, frecuentemente se han
observado alteraciones en el estado de salud de los usuarios como:
disminucion de energia, sedentarismo, obesidad, fatiga ocular, dolor
de cabeza, tension y dolor muscular, alteracion del sueno, ansiedad,
depresion, agresividad, problemas de aprendizaje, confusiéon del mundo
real-imaginario, aislamiento social e incumplimiento de responsabilidades
familiares-académicas-sociales. En nifos mas pequenos, algunas
asociaciones de pediatria han descrito afecciones en el desarrollo del
lenguaje, atencién, memoria, concentracidon, manejo de emociones y
problemas de conducta (Teran Prieto, 138).

Ante esta problematica, se han emitido las siguientes
recomendaciones (Asensio Chico, Diaz Maldonado y
Garrote Moreno, 2018) respecto al consumo de medios
digitales en edades tempranas:

1) Nada de consumo en ninos menores de 2 afos.
2) Menos de una hora al dia para nifios entre 2-5 anos.
3) Nada de consumo una hora antes de ir a la cama.

4) Controlar el contenido y estar, en la medida de lo
posible, junto con el nino mientras use dispositivos.

5) Dar preferencia a contenidos educativos y adecuados
a la edad del nino.
Foto por: Revista Summa
6) Ayudar a identificar y cuestionar los mensajes
publicitarios, estereotipos y otros contenidos
problematicos.

7) Poner el ejemplo y sustituir el tiempo de pantalla por
actividades sanas como lectura, el juego exterior y las
actividades creativas.

8) Apagar dispositivos mientras no se usan, evitar tener
la televisidon “siempre encendida”.

9) Recordar que ningln estudio apoya la introduccion de
las tecnologias en la infancia.

Foto por: Camp Ucss
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DEGENERACION

VIACULAR
ASOCIADA A LA EDAD

“Medicina soélo hay una y es

efectiva cuando tiene una

evidencia cientifica detras que
la respalde”

-J.M. Mulet

Omar Ivan Castillejos Angulo
Pasante de Servicio Social de
Licenciatura en Optometria
g.h._ivan@hotmail.com



Foto por: Eduardo Barraguer

DEGENERACION MACULAR
ASOCIADA A LA EDAD

La degeneraciéon macular asociada a la
edad es una de las principales causas de
ceguera irreversible, por lo que es muy
importante su detecciéon temprana; como
lo dice el titulo, estd asociada a la edad: se
encuentra en personas adultas poco antes
o durante la tercera edad. A continuacion,
les hablaré de puntos importantes sobre
esta enfermedad, para conocerla y saber
qgué hacer en caso de tenerla

La degeneracion macular asociada a la edad
es un trastorno degenerativo progresivo que
se da en la retina, la capa mas interna del
ojo, donde hay pérdida de la visidon central
debido a anomalias presentes en estructuras
internas del ojo. A nivel mundial, la degene-
racion macular asociada a la edad (identifi-

0OJO SANO

llustrado por: Martinez de Carneros

cada con las siglas DMAE o DMRE) se ubica
como una de las causas mas comunes de
ceguera irreversible después de glaucoma
y catarata. Se puede encontrar en personas
adultas mayores de 50 anos, aunque es mas
comun en personas de 75 anos o mas (Pérez

Trigo, 2016) y (Gheorghe, 2015).

0JO CON DMAE
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Se divide en dos grupos

DMRE humeda: es menos frecuente que la
anterior, pero tiene una progresion mucho
mas rapida y grave hacia la pérdida de vi-
sion, en cuestion de semanas o meses.

DMRE seca: es |la mas frecuente, se pre-
senta alrededor del 90% de los casos diag-
nosticados. Hay una fase avanzada tam-
bién llamada atrofia geografica (desgaste o

deterioro de células).

Foto por: Paul Parker

Existen factores de riesgo para padecerlo
y estan relacionados tanto al estilo de vida
como a aspectos genéticos y ambientales:
la edad (principal), la raza (es mas frecuente
en individuos blancos), tabaquismo, factores
nutricionales, ingesta dietética de pescado,
consumo de alcohol, herencia, exposicion a
la luz solar, hipertension, sexo (femenino) y
cataratas (Gheorghe, 2015).
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El signo mas importante en la degenera-
cion macular senil y en las maculopatias
por envejecimiento son las drusas (son
puntos pequenos blancos bajo la retina).
Se conocen dos tipos: las duras y las blan-
das. Las drusas duras son mas pequenas y
tienen una forma aplanada, mientras que
las drusas blandas (agrupaciones de dru-
sas duras) suelen ser mas grandes. La neo-
vascularizaciéon coroidea (formacion de
nuevos vasos en la capa media del ojo) es
la causa principal de la pérdida de vision,

Foto por: Paul Whitten

Foto por: stock adobe

Foto por: dreamstime

no se detecta en las fotografias del fon-
do de ojo y es necesaria la fluorangiogra-
fia, un procedimiento para su diagndstico.
En caso de que esta practica no se pueda
realizar, existe la alternativa de detectar-
lo a partir de manifestaciones secundarias
visibles en el fondo del ojo: edema de la
retina, exudados duros, desprendimientos
del epitelio pigmentado, fibrosis sub-reti-
niana, entre otras (Bowling, 2016) y (Cha-
vez Pardo, 2008).
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Segun Chavez Pardo, Gonzalez y De Miranda (2008)
en “Degeneracion macular relacionada con la edad”:

Los factores nutricionales han despertado mucho interés
debido a la posibilidad de una intervencién terapéutica.
Muchos autores explican la degeneracion macular senil y
las maculopatias como el resultado de un ataque foto-oxi-
dativo (oxidaciéon de células fotorreceptoras de la retina),
por lo que los nutrientes con propiedades antioxidantes
han sido muy analizados. Aunque los resultados de los
estudios realizados no descartan un efecto de algunas sus-
tancias como la vitamina A o los carotenoides vegetales, el
tocoferol, la vitamina C y el zinc o selenio, tampoco se han
encontrado efectos protectores significativos en la mayor
parte de las investigaciones.

Tratamiento, prevencion y deteccion

La deteccion de la DMRE puede ser a través zada) de la enfermedad. Las ayudas 6pticas
de un optometrista o de un oftalmélogo, este seran convencionales (gafas) o no convencio-
ultimo dard el diagndstico y el tratamiento nales (telescopio, microscopio, etc.) segun el
médico en funcién de la etapa (inicial o avan- tratamiento del optometrista (Bowling, 2016).

La prevencion de la degeneracidon macular consiste
en tomar medidas para evitar la neovascularizacion
coroidea. Las unicas segun Chavez Prado, Gonzalez
y de Miranda (2008):

La discontinuacion del tabaquismo ya que el uso de
antioxidantes como el b-caroteno, la vitamina C, el
tocoferol o el zinc no han mostrado ningun efecto
preventivo. Una vez establecida la enfermedad, tam-
poco los antioxidantes suplementados de zinc han
mostrado ser eficaces. La fotocoagulacion con laser
se fundamenta en el hecho de que las drusas desapa-
recen cuando se tratan con un laser de baja intensi-
dad, recuperando el aspecto casi normal de la retina.

1
Foto por: 123RF
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Conclusién =
Es verdad que la principal causa de riesgo
es la edad, pero también hay otros facto-
res que lo provocan, como el fumar, por
ejemplo. Es muy importante la buena ali-
mentacion, el ejercicio constante y las
consultas con su optometrista u oftalmoé-
logo por lo menos una vez al ano: esto
podria ayudar a la deteccion temprana de
esta enfermedad.

: Getty imagen
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