Hospital Provincial Universitario “Arnaldo Milian Castro”

COMUNICACION

Cien anos de luz y esperanza

Dra. Teresa de los Angeles Casanova Rodriguez*

Dr. Mario Enrique Sanchez Benitez?
RESUMEN

El envejecimiento poblacional
actual hace cada vez mas
patente la discapacidad
producida por la disminucion de
la vision, por lo que constituye
un problema social cada vez mas
importante, que a los
profesionales de las Ciencias
Médicas nos corresponde atender
con mucho amor y dedicacion.
En el Servicio de Oftalmologia
existe gran demanda de la
operacion de la catarata, que se
considera exitosa no soélo por la
recuperacion visual y la ausencia
de morbilidad postoperatoria,
sino también por la calidad de
vida de los enfermos. En este
articulo se aborda el tema con
profundidad.
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SUMMARY

The current aging of population
leads to an increase in the
disability due to a decrease of
vision. This situation constitutes
a growing social problem that
we, as Health Science
Professionals, must address with
love and dedication. There is a
great demand for cataract
surgery in our Ophthalmology
Services. This type of surgery is
considered successful not only
due to the visual recovery and
the lack of postoperative
morbidity but also for the
improvement in the quality of life
of the patients. The present
article makes a deep analysis of
this topic.
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Cuando se tiene salud y el mundo sonrie la muerte parece muy remota,
tenemos una sensacion de inmortalidad: “La muerte es para otros, no
para nosotros”; por esta razén, en la civilizacibn moderna, como en
otras ya desaparecidas, ha existido gran interés por la longevidad.' La



literatura del pasado y del presente esté llena de aseveraciones de gran
longevidad; el libro de Geénesis nos da las afirmaciones mas
extravagantes: Matusalén era el mas viejo de los patriarcas biblicos -
vivio hasta los 969 afos-, Adan y cinco descendientes directos
sobrevivieron a los 900. Descripciones de longevidad también
sorprendentes aparecen en las leyendas de otras culturas.’?

Con el envejecimiento comienzan una serie de procesos de deterioro
paulatino de los 6rganos y sus funciones asociadas;® en la proporcién en
que lo encontramos en la actualidad es claramente una obra de nuestra
cultura y civilizacién y no un efecto de la seleccién natural.' Segun sus
caracteristicas generales, el envejecimiento humano no solo depende de
los caracteres externos del envejecimiento, varia de una raza a otra y
de una persona a otra; se pueden citar algunas caracteristicas generales
como son: los sintomas que conducen a la presbicia, la miopia y las
cataratas, la pérdida progresiva de la capacidad visual, de la elasticidad
muscular, de la agilidad, de la capacidad de reaccion refleja, de la
capacidad de asociacion de ideas, de la fuerza muscular, de la vitalidad,
de los sentidos del gusto y de la audicién, etc.®

Los cambios fisioloégicos que implica el proceso de envejecimiento
generalmente generan un mayor grado de dependencia en las personas
ancianas y desencadenan una serie de necesidades no cubiertas que han
de ser satisfechas; la pérdida de la autonomia se asocia a una peor
calidad de vida (CV). Es de interés conocer como las alteraciones
visuales influyen en la capacidad para realizar actividades y la pérdida
de la visibn aumenta con el envejecimiento;* se ha relacionado la
pérdida de la vision con la discapacidad para las actividades de la vida
diaria, ancianos con baja vision son dependientes en actividades como
trasladarse de un lugar a otro, aseo corporal, etc. Otros estudios ponen
de manifiesto que las actividades que mas se afectan por las
limitaciones visuales son la lectura, la movilidad fuera del hogar, las de
diversion y el salir de compras. Las alteraciones de la conducta se han
relacionado también con la limitacion visual en residencias de ancianos,
asi como con las caidas de los mismos; otros estudios muestran un
descenso de la CV en las personas adultas con problemas visuales.*

El deterioro visual en personas geriatricas es el mayor problema de
salud; la causa mas comun de la pérdida de la vision en los ancianos -
personas mayores de 60 afos- es la catarata que, en la mayoria de las
ocasiones, es susceptible de ser tratada con éxito.>® La recuperacion de
la funcién visual en estos pacientes ancianos tendra unos efectos
positivos sobre su CV, la temprana operacion de la catarata es un
beneficio en todos los enfermos.>’



En Cuba la expectativa de vida es de 77 afos y, en Villa Clara, de 78,2;
nuestra provincia es la mas envejecida del pais pues, en la actualidad,
aproximadamente 153 768 personas tienen mas de 60 afnos, lo que
constituye el 18,7% de su poblacion y, en Santa Clara, 123 000 (17%)
pertenecen a este grupo etario.”® Hoy dia es mas comdn encontrar
personas que alcanzan los 90 6 100 afos de edad debido al
mejoramiento del estandar de vida o al ambiente del entorno. Datos
ofrecidos por el Departamento de Asistencia Social del Sectorial
Provincial de Salud en Villa Clara apuntan la existencia en el territorio de
mas de 130 centenarios, personas que por su condicion de longevidad
son consideradas de alta fragilidad y, por ende, a las que nuestro
sistema de salud se empefia en brindar particular atencion.

Asi, en este arduo andar, conocimos a un centenario, el Sr. Vivencio
Martinez Aparicio, hombre de familia, esposo ejemplar, creador de un
hogar de cinco hijos, seis nietos y tres bisnietos, trabajador, de
profunda fe cristiana, de lento caminar, mirada tierna y encantadora, de
suave olor y limpieza desbordante, voz tenue y blanca cabellera que
asistio, en el afio 2005, a la Consulta de Oftalmologia del Hospital
Provincial Universitario “Arnaldo Milian Castro” por presentar
disminucion de la vision del ojo derecho. Se le diagnosticO una catarata
senil, por lo que fue necesario tratamiento quirdrgico -cirugia
extracapsular con lente intraocular (CCEE)-, desde entonces cambiaron
su modo de caminar y sus estados emocionales al sentirse activo de
nuevo en su medio, es promotor del circulo de abuelos, un afamado
jugador de dominé y lector asiduo de la prensa (sin cristales), su
lenguaje es claro y coherente, sus ideas bien estructuradas vy
coordinadas, es muy cordial con sus amigos, a quienes es fiel hasta su
ultima morada, como lo fue con mi padre, su hermano fraterno; de esta
forma cambié su modo de vida. Posteriormente, en el afio 2008,
comienza con limitaciones motoras y disminucion de la vision del ojo
izquierdo y se le realiza CCEE, con la que recupera su calidad de vida
rodeado de los mimos de todos sus vecinos. Sus hijos -y en especial sus
hijas Olimpia y Martha-, siempre de guardianes, cuidan por entero de
este MI GRAN TROFEO, el que siempre he querido exhibir y que me
acompafod en la discusion de mi maestria y con sus testimonios hizo
derramar lagrimas a todos los presentes, para que pudiera mostrar a
alguien a quien admiro como persona, como padre de familia, como
hombre de hogar y como amigo y a quien carifiosamente llamo “mi nifo
mas pequefio”. A él, en sus cien anos, dedico este pequefio articulo.

De esta forma se pretende caminar hacia la asistencia integral de los
enfermos, buscando una mejora no solo en los aspectos técnicos, sino



también en la recuperacion de la CV de los enfermos, que es al fin y al
cabo, el resultado esperado por ellos.

Leonardo Da Vinci en su “Cuaderno de notas” dijo: “Las imagenes de los
objetos circundantes son transmitidas a los sentidos y estos las
transmiten al 6rgano de percepcidn”. Somos en esencia seres visuales y
por eso toda persona posee el derecho innegable a la vision; la salud
visual unida a la vitalidad de los seres humanos es un derecho individual
y social.®

Figura 1. Dra. Teresa de los Angeles Casanova Rodriguez (oftalmdloga)
y Sr. Vivencio Martinez Aparicio (anciano operado de catarata)
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