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¢, /maginas un servicio solo para TI17?

uscar la opcion mas adecuada a ti. Esta busqueda
se ha convertido en una maxima en el contexto ac-
tual: sopesar todas las opciones que se ofrecen, in-
formarse sobre la mas apropiada para uno mismo y
elegir la “mejor opcion”.

Pero esto podria dejar
de ser asi. Y es que la
“mejor opcion” no se
adapta siempre a todo
el mundo...

Por suerte, los avances
técnicos y cientificos
(en todos los sectores)
estan conduciendo a =
una individualizacion de |
los productos y servi-
cios, desde la ‘customi-
zacion’ de tazas o ca-
lendarios con fotos pro-
pias hasta la
personalizacion de un
servicio médico, por &
qué no, oftalmoldgico.

En el ambito de Internet
las famosas cookies,
que persiguen nuestros
movimientos y nos aca-
ban conociendo como
amigos de siempre,
averiguando a través de
nuestras busquedas
nuestros gustos, nues-
tras inquietudes, nues-
tros hobbies, incluso
nuestros miedos...

Todo lleva a lo mismo: la individualizacion de los productos y
servicios en un entorno lleno de gente, toda diferente. Adios a
los estandares, a los estereotipos, a las pautas generales es-

tablecidas, y es que en este mundo saturado (de productos,
de servicios, de informacion, de personas...), todo tiende a la
personalizacion completa con tal de no tener que buscar la
mejor solucion, sino que esta venga y se adapte a ti.

Esto esta ocurriendo,
también en la oftalmo-
logia. Y es que cada in-
dividuo es unico, igual
que sus 0jos. La evolu-
cion en el sector ha ido
incorporando posibili-
dades de personaliza-
cion a los tratamientos
que desde Oftalmedic
no dudamos en apro-
vechar, como es el caso
del Quiréfano Inteligen-
te o los progresos en
Lentes Intraoculares.
En esta linea ahora se
incorpora el laser Alle-
gretto 500, capaz de
aumentar la exactitud y
la seguridad en la ciru-
gia refractiva, adaptan-
do y ajustando todavia
mas los tratamientos.

Quién sabe si, dentro
de algunos anos, cada
persona tendra su pro-
pio tratamiento, si po-
dremos o no hablar de
“gsta técnica” o "este
procedimiento”, porque
variara en funcion de
cada paciente... ;Ima-
ginas un servicio solo para TI?

Inés Barrado Conde.
Periodista
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En invierno, cuida tus ojos

LoS PROFESIONALES DE OFTALMEDIC, CLINICA SALVA OFRECEN UNOS
CONSEJOS PARA PROTEGER NUESTROS OJOS EN ESTA EPOCA DEL ANO

El frio que acompania al invierno hace que nues-
tros ojos se vuelvan mas sensibles, e incluso
puede hacer que se resientan. El grupo de exper-
tos de Oftalmedic, Clinica Salva (Red Asistencial
Juaneda) recuerda que en esta estacion también
hay que proteger la vista, y aportan algunos con-
sejos para lograrlo.

LAS AMENAZAS DEL FRIO
Muchos conocen los efectos nocivos del cloro, 0 de una ex-
posicion prolongada al sol en los meses de verano para
nuestros o0jos, pero lo cierto y menos sabido es que el invier-
no también trae con €l una serie de amenazas para la salud
visual. La radiacion ultravioleta es una de ellas, aunque la
mas comun es la sequedad ocular.

EL SOL
Al contrario de lo que parece, durante los meses
mas frios nuestra exposicion a la radiacion ultra-
violeta puede incluso aumentar: el sol sigue emi-
tiendo sus rayos, aunque no brille tan intensa-

4 | oftalmedic.com

mente. Ademas, en Espafa particularmente, el
sol esta presente a lo largo de todo el afio, tam-
bién en la época invernal.

Esta radiacion ultravioleta puede causar pro-

blemas visuales graves, y es que puede acele-
rar la aparicion de algunos tipos de cataratas y de alteracio-
nes de la macula. Por este motivo, los profesionales de Oftal-
medic, Clinica Salva recuerdan que es igual de importante
proteger nuestros 0jos con unas gafas de sol en verano, que
en invierno (especialmente si se realizan actividades en la
nieve, la cual refleja los rayos).

SEQUEDAD OCULAR

Otra de las amenazas que acompafan al in-
vierno es la sequedad ocular. Aunque en un
principio se puede definir como una estacion
hameda (por las lluvias y las nevadas), el aire
puede llegar a ser muy seco. Esta falta de hu-
medad, sumada al frio del ambiente, puede
irritar nuestros 0jos.

FUNDACI_() Bona Llum
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= -E:,.:ggﬁ‘L CONSEJOS PARA UN INVIERNO
DANAR NUESTROS

" 0JOS TAMBIE
| LOS MESES

CON BUENOS 0OJOS

1. Mantén una correcta hidratacion bebiendo mucho liquido
2. Parpadea con mayor frecuencia para una correcta lubri-
cacion

3. Protege tus ojos de la radiacion solar con gafas de sol
con filtro UV, sobre todo si practicas deportes de invierno
4. Utiliza humidificadores para evitar la sequedad ambiental
5. Evita el abuso de la calefaccion, ya que hace que dismi-
nuya la humedad del ambiente

6. Consulta a tu oftalmdlogo acerca del uso de lagrimas
artificiales

7. En caso de picor, no te frotes los ojos, podrias provocar
infecciones y lesiones oculares

Si se presenta algun sintoma de alarma, como produccion
excesiva de lagrima, sensacion de cuerpo extrafo, ojo ro-
jo, inflamacion del parpado, intolerancia a la luz, dolor de
cabeza o vision borrosa, acude al oftalmélogo lo antes po-
sible para prevenir dafnos mayores

A

tologia que puede derivar en problemas visua-
les graves (como una pérdida de la vision o ul-
ceras en la cornea). Por ello, ante cualquier
sintoma o molestia, los expertos recomiendan
acudir al oftalmélogo.

De hecho, la sequedad ocular es el proble-
ma ocular mas presente entre la poblacion
en invierno. Esta afeccion provoca a quien
la padece una sensacion de picor, de que-
mazon o de “arenilla” en el ojo afectado.

Mas informacion:
971 730 055
www.clinicasalva.es

Desde Oftalmedic, Clinica Salva (Red Asis-
tencial Juaneda), advierten que la sequedad ocular persis-
tente puede estar asociada al sindrome del 0jo seco, una pa-

Ayuda 3 Meforar

u vids

e Productos ortopédicos

¢ Ayudas movilidad

e Ayudas para hogar y aseo

e Mastectomia. Prendas a medida

e Rehabilitacion deportiva

« Plantillas adaptadas

e Soportes para rodilla, pierna,
tobillo y mufieca

Avenida Salvador Juan, 27,
(Junto a Estacion de Tren).
MANACOR
= tel: 9718454 78
! ortopedia@laserclinic.es
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Dia Mundial de la Vision: Revisa tu vista

Los EXPERTOS DE OFTALMEDIC, CLiNICA SALVA RECUERDAN: EL 80% DE LAS
DISCAPACIDADES VISUALES SE PUEDEN PREVENIR CON UN DIAGNOSTICO TEMPRANO

El 13 de octubre se celebra el Dia Mundial de la Vision, dia de
reflexion y concienciacion que persigue centrar la atencion en
la ceguera y la discapacidad visual. En este contexto, los espe-
cialistas de Oftalmedic, Clinica Salva (Red Asistencial Juaneda)
subrayan la importancia de la prevencion, que puede evitar la
pérdida irreversible de vision en la mayoria de los casos.

La deteccion precoz de una patologia ocular
es crucial para su tratamiento. Segun los ul-
timos datos de la Organizacion Mundial de
la Salud (OMS) unas 285 millones de perso-
nas en el mundo sufren alguna discapaci-
dad visual, pero el 80% de estos casos po-
drian haberse evitado o se pueden curar.

Por esta razon, los profesionales aconsejan a todo el mundo
asistir a revisiones oftalmolégicas de forma periddica. Y es
que “la prevencion es siempre la mejor opcion y puede evitar
complicaciones irreversibles”.

El doctor Luis Salva, director médico de Oftalmedic, Clinica
Salva, remarca la importancia de este dia: “Es muy importan-
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te para nosotros porque podemos centrar la atencion social
en la ceguera y la discapacidad visual y concienciar a todas
las personas de la importancia de la prevencion en lo que
respecta a la salud ocular”.

En esta jornada también se promociona la iniciativa mundial

‘Vision 2020: El derecho a ver’. Impulsada por la OMS y la
Agencia Internacional para la Prevencion de
la Ceguera, constituye un esfuerzo global
que tiene como objetivo haber eliminado to-
dos los casos evitables de ceguera para el
ano 2020.

PRINCIPALES CAUSAS DE
CEGUERA
De acuerdo a los datos de la OMS, las principales causas de
ceguera a nivel mundial, por orden de incidencia, son las si-
guientes:
1. Defectos de refraccion sin corregir (miopia, hipermetropia
y astigmatismo)
2. Cataratas sin tratar
3. Glaucoma

FUNDACI_() Bona Llum
Magazine & faimedic

También los menores de 15 afios se encuen-
tran en especial riesgo de desarrollar disca-
pacidades visuales, especialmente debidas a
defectos de refraccion sin corregir y que
pueden suponer desde un fracaso escolar
hasta una influencia en el desarrollo psicolo-
gico y personal de los nifios. Por este motivo
se destaca la importancia de observar con atencion las nece-
sidades de nuestros hijos y de acudir al oftalmélogo anual-
mente, tanto si se detecta alguna sefial (molestias en los
0jos, dolores de cabeza tras fijar la vista, aproximacion exce-
siva a los libros o a la television...) como si no.

Los profesionales de Oftalmedic, Clinica Salva (Red Asisten-
cial Juaneda) insisten, tanto para los mayores como para los
pequenos: en cuestiones de salud visual, prevenir es curar.

Mas informacion:
971 730 055
www.clinicasalva.es

DIA MUNDIAL DE LA VISION

Esta iniciativa de la Asamblea General de las Naciones
Unidas se conmemora cada afo el segundo jueves de oc-

EDADES DE MAYOR RIESGO tubre. Los objetivos de este dia son:

El sector poblacional con mayor riesgo de generar proble-
mas oculares son las personas de mas de 50 afos, a cau-
sa del deterioro propio del paso del tiempo. En cifras de la
OMS, el 82% de los casos de ceguera se producen a partir
de esta edad. Por esta razon y de nuevo por la importancia
de una buena prevencion, a partir de los 50 afios los ex-
pertos recomiendan al menos una revision anual que per-
mita, entre otras cosas, mantener un control de la tension
ocular (para evitar glaucoma) y de la posible aparicion de
cataratas o de Degeneracion Macular Asociada a la Edad
(DMAE).

ST

CLINICA SALVA, Red Asistencia Juaneda. 971 730 055

i._ . Cuida tu vista con la dltima tecnol

www.oftalmedic.com

* Centrar la atencion global en la ceguera y la discapacidad
visual

* Poner de relieve el impacto de la salud ocular a nivel
social

Actualmente...

* 285 millones de personas en el mundo padecen alguna
discapacidad visual

* 39 millones son ciegas

* 246 millones han experimentado una pérdida de vision

* En Espana, el 77,6% de la poblacion tiene un problema
visual

QUIRGFANO INTELIGE!
Paso 1: pruebas diagnos

Paso 2: transmision automatic
Paso 3: reconocimiento del pacien
Paso 4: intervencion :

Tecnologia tinica en Baleares. Seguridad y Personalizac

Visién de Futuro
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Empieza el a'r)o
con buenos ojos

EL EQUIPO DE OFTALMEDIC, CLINICA SALVA EXPONE LAS CLAVES
PARA CUIDAR NUESTRA SALUD VISUAL ESTE 2017

Los expertos de Oftalmedic, Clinica Salva (Red Asistencial
Juaneda) recuerdan en este nuevo ano

2017 la importancia de cuidar nuestra sa-

lud ocular. Para ello, explican, es impres-

cindible el control de los defectos visuales

ya diagnosticados, asi como las revisiones

periodicas para detectar a tiempo cual-

quier complicacion.

Igual de importante es cuidar la salud ocular de las personas
que nos rodean, sobre todo de los mas pequefios. De hecho,
la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) define a los me-
nores de 15 anos, junto a los mayores de 50, como los gru-
pos mas vulnerables ante las discapacidades visuales.

8 | oftalmedic.com

Para cuidar tanto nuestra salud visual como la de los que nos
rodean, los especialistas exponen una se-
rie de consejos:

PARA LOS MAS PEQUENOS...

Es muy importante impedir que un infante

tenga un problema visual sin diagnosticar.

Entre otros motivos, esta circunstancia

podria afectar en gran medida a su des-
arrollo personal, social e incluso académico (diversos estu-
dios comparten que el 30% del fracaso escolar en nifios se
debe a alteraciones de su vista).

Por ello, los profesionales aconsejan adelantarse a cualquier
consecuencia y someter a revisiones rutinarias a los nifios

desde sus primeros anos de vida, ademas de examinar con
atencion su comportamiento (si se acercan demasiado a los
libros o al televisor, si sufren tropiezos en exceso, dolores de
cabeza frecuentes...).

PARA LOS MAS MAYORES...

Los problemas oculares mas frecuentes entre los mayores

de 50 anos son:

* Las Cataratas

* El Glaucoma
e La Degeneracion
Macular Asociada a la
Edad (DMAE)
* La Retinopatia Dia-
bética

Estas patologias pue-

den derivar en una
pérdida de vision, y en casos extremos en ceguera. Desde
Oftalmedic Clinica Salva aseguran que la prevencion es
siempre la mejor opcion y recuerdan a los mayores de 50
anos la importancia de revisar su vista al menos una vez al
ano.

Para evitar complicaciones, es recomendable para estas per-
sonas:

1. Mantener una buena alimentacion, rica en fru-
tas, verduras y pescado (sus propiedades pue-
den prevenir enfermedades como la DMAE).

2. Realizar ejercicio fisico periddico para favore-
cer, entre otras cosas, una correcta tension arte-
rial (Ia hipertension es un factor determinante en
el glaucoma).

3. Acudir a revisiones oftalmologicas anuales pa-
ra prevenir posibles afecciones y/o lograr un
diagndstico temprano en caso necesario.

PARA EL RESTO...
Las personas de entre 16 y 49 afios deberan
también tomar algunas precauciones para cui-
dar sus 0jos:

« Si sufres miopia, hipermetropia o astigmatis-
mo, es recomendable una revision al afo, a pe-
sar de no notar ninguna alteracion.

« Si tienes diagnosticada una patologia concre-

FUNDACIO Bona Llum
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CALENDARIO DE REVISIONES PEDIATRICAS
e El primer mes de vida se descartan problemas severos y

malformaciones congénitas.

* Alos 6-7 meses se suele diagnosticar el estrabismo.

* A los 18 meses pueden empezar a manifestarse los de-
fectos refractivos.

* De los 3 a los 10 afios se recomiendan revisiones anuales.

* De los 10 a los 16 afios es aconsejable acudir al oftal-
mologo al menos cada 2 afios.

ta, consulta con tu of-
talmologo la frecuen-
cia de visita recomen-
dada para cada caso.

* Si no padeces ningu-
na afeccion visual, se
aconseja una visita rutinaria cada dos o cuatro afnos.

En todo caso, los expertos de Oftalmedic Clinica Salva (Red
Asistencial Juaneda) insisten: la prevencion y el diagnostico
temprano son las claves de una buena salud visual.

Mas informacion:
971 730 055
www.clinicasalva.es
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La solucion a la
Vista Cansada

EL DR. LUIS SALVA EXPLICA COMO ACABAR
EN TAN SOLO TRES MINUTOS CON ESTA AFECCION,
QUE TARDE O TEMPRANO NOS LLEGA A TODOS

La esperanza de vida de la poblacion cada vez es mas alta.
Vivimos mas afos, y ademas hacemos mas uso (y abuso) de
dispositivos electronicos con pantallas (maviles, tabletas, or-
denadores...), que suponen un sobreesfuerzo para nuestros
0j0s.

Tal y como explica el Dr. Luis Salva, director médico de Oftal-
medic, Clinica Salva, estas cuestiones hacen que la presbicia
sea el problema visual mas comun entre los espanoles y que
su incidencia vaya en aumento. Actualmente se estima que
afecta a mas del 80% de las personas mayores de 45 afos y
a casi la totalidad de los mayores de 65. Es

decir, practicamente todos acabaremos

desarrollando vista cansada en algiin mo-

mento.

¢QUE ES?

La presbicia, también conocida como vista

cansada, surge como resultado del deterioro

normal del cristalino (la lente natural del 0jo). A medida que
avanza la edad, sobre todo a partir de los 40 0 45 anos, esta
lente pierde flexibilidad y se vuelve rigida. Ademas el muscu-
lo ciliar (encargado de flexionarla) pierde capacidad de aco-
modacion. Todo esto disminuye la capacidad de enfoque e
impide la correcta vision ‘de cerca’.

Segun el Dr. Luis Salva no es una enfermedad, ni siquiera un
trastorno. Es un fenomeno asociado a la longevidad: “Los
hombres y mujeres de las cavernas no sufrian presbicia, ¢por
qué? Porque muy pocos pasaban de los 40 afos. El ojo con
vista cansada, es un ojo sano”.

Sintomas

Esta afeccion se manifiesta a través de la dificultad para en-
focar objetos ‘de cerca’ (habitualmente a menos de un me-
tro). Por tanto, afecta de forma negativa a tareas que requie-
ran de precision visual cercana (lectura, costura...).

10 | oftalmedic.com

e Actividad diaria
habitual y sobrees-
fuerzo ocular (lar-
gas jornadas de
lectura, uso de dis-
positivos electroni-
C0S...)

* Aspectos oOpticos
del ojo: los pacien-
tes con miopia
previa tienden a
desarrollar esta
afeccion mas tarde
que aquellos que
son hipermétropes
0 emétropes (que
nunca han preci-
sado gafas).

Si no es corregida
y el esfuerzo para
intentar enfocar
con nitidez es
constante, pueden
aparecer sintomas

como dolor de ca- ACABAR CON
beza o fatiga y LA VISTA
cansancio visual, CANSADA

Para acabar con
los sintomas de la
presbicia existen
diversas opciones.
La primera, es la
correccion dptica
con gafas o lentes
de contacto, pero
esto puede supo-
ner problemas o
incomodidad.

mas intensos al fi-
nal del dia. En caso

de aparicion de al-
guno de estos sig-
nos, desde Oftal-
medic, Clinica Sal-
va recomiendan
acudir al oftalmolo-
go para someterse
a una exploracion
completa que con-
firme el diagnosti-
Co.
Factores de riesgo

La vista cansada es un proceso natural de envejecimiento,
por lo que su principal factor de riesgo es la edad. Pero exis-
ten otras variables que pueden acelerar su aparicion:

La segunda opcion
es la correccion
quirargica. En Of-
talmedic, Clinica
Salva se estudia
cada caso de for-
ma personalizada
y se ofrecen los di-
ferentes procedi-
mientos, aplicando
el que mejor se adapte a cada situacion:

EL 0JO CON VISTA
CANSADA, ES UN
0JO SANO

* Técnica Laser PreshyLasik
El PresbyLasik es un tratamiento 100% laser totalmente in-

* Genética de cada persona y envejecimiento individual doloro y de muy corta duracion (unos tres minutos por 0jo).

FUNDACIO Bona Llum
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La lente intraocular se coloca en el lugar del cristalino, una vez extraido.

En palabras del Dr. Salva: “rejuvenece la vision para volver a
ver de cerca sin gafas, y permite la personalizacion del trata-
miento en pacientes que ademas sufren de miopia, hiperme-
tropia o astigmatis-

mo-.

* Lentes Intrao-
culares

Esta técnica con-
siste en la extrac-
cion del cristalino y
el implante en su
lugar de una lente
intraocular gradua-
da. A través de este
procedimiento es
posible acabar a la vez con la vista cansada y con las catara-
tas.

 Implantes corneales

Mas recientemente se han desarrollado una serie de implan-
tes que se colocan en el espesor de la cornea de un solo 0jo
y permiten el enfoque de cerca.

Mas informacion:
971 730 055
www.clinicasalva.es

oftalmedic.com | 11
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~ LOS EXPERTOS DE OFTALMEDIC CLINICA SALVA ADVIERT
DE LOS PELIGROS DE ESTA AFECCION CADA VEZ MAS EXTENE

Los casos de miopia estan incrementando de manera expo-
nencial en todo el mundo. Se estima que el 25% de los espa-
fioles sufren miopia en la actualidad, pero los expertos vatici-
nan que en tal solo 20 afios el 50% de la poblacion espafiola
puede ser miope.

CAUSAS DEL INCREMENTO
Hasta ahora se apuntaba a la genética como principal causa
de miopia, pero los expertos ya estudian otros factores que
podrian explicar el aumento de su incidencia en los tltimos
anos:

Los especialistas de Oftalmedic, Clinica Salva EN 20 ANOS EL 50% 1. El trabajo de cerca prolongado y el abuso

(Red Asistencial Juaneda) advierten de la im-
portancia de detectar y corregir este problema
a una edad temprana, o de lo contrario pueden
surgir complicaciones irreversibles.

¢QUE ES LA MIOPIA?

La miopia es un defecto refractivo (o ametropia) que provoca
el desenfoque de los objetos lejanos. Se produce cuando el
globo ocular es demasiado alargado, o cuando hay una exce-
siva curvatura de la cornea. Esto hace que las imagenes se
enfoquen por delante de la retina (y no sobre ella), lo cual im-
pide la correcta vision a largas distancias.

12 | oftalmedic.com

DE LA POBLACION

ESPANOLA PUEDE
SER MIOPE

de tecnologias

La realizacion de actividades que exigen pasar
mucho tiempo focalizados en un elemento cer-
cano (como leer, coser, hacer uso de smartpho-
nes, ordenadores...) podria influir en la aparicion
de la miopia. De hecho, una investigacion publi-
cada en 'PLOS One' estima que cada hora a la semana que
pasamos realizando tareas ‘de cerca’ podria aumentar un
2% la probabilidad de padecer este problema visual.

2. Poco tiempo al aire libre
Estudios recientes indican que la exposicion al sol durante la
etapa de crecimiento ayuda a que el ojo se proteja de la mio-

FUNDACIO Bona Llum
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* Asistir a revisiones visuales periddicas

» Si se sufre miopia, corregirla adecuadamente
lo antes posible

* Controlar la salud visual de los infantes

pia. El motivo no es todavia claro, algunos sefa-
lan que la falta de luz solar inhibe la dopamina,
la cual frena el crecimiento excesivo del 0jo;
otros defienden que pasar mas tiempo al aire li- A LARGAS

bre reduce el esfuerzo del ojo para enfocar a DISTANCIAS
corta distancia.

LA MIOPIiA IMPIDE
LA CORRECTA VISION

Mas informacion:

971 730 055
3. Nivel educativo www.clinicasalva.es
Diversas investigaciones defienden la relacion directa entre el
nivel de formacion y la miopia, concluyendo que la prevalen-
cia de esta patologia es mayor entre los que tienen estudios

superiores, con respecto a aquellos con educacion basica.

LA SOLUCION DEFINITIVA

Mas de la mitad de los espafioles utilizan gafas o lentillas,
pero en ocasiones estas pueden suponer dificultades (por
comodidad, por cuestiones estéticas, por molestias en el
trabajo o durante la realizacion de deporte...).

iCUIDADO CON LOS MAS PEQUENOS!
La miopia progresa generalmente entre los 7 y los 17 afos. A
estas edades una incorrecta vision puede afectar al rendi-
miento académico y al desarrollo personal, pero esta patolo-
gia tiene también otros peligros a largo plazo para los mas Oftalmedic, Clinica Salva pone a disposicion de sus pa-
pequenos. cientes varias opciones para que puedan despedirse de
En algunos casos puede derivar en enfermedades mas serias ellas de forma definitiva, rapida e indolora, ofreciendo la
que pueden provocar ceguera, como el glaucoma, las carata- solucion mas adecuada en cada caso:
ras o el desprendimiento de retina. Aunque estas complica-
ciones surgen a avanzada edad (a partir de los 50 afios), la
base se encuentra en la infancia. Por ello es muy importante
detectar y corregir esta afeccion a una edad temprana, de lo
contrario las consecuencias pueden ser irreversibles.
La correccion en nifios sera generalmente a través de gafas
graduadas, aunque en la edad adulta existen otras alternati-
vas que ofrecen una solucion definitiva.

Laser Excimer con microqueratomo: A través de un
microqueratomo se realiza un flap en la cornea, con tal
de poder aplicar el laser en su capa media y corregir el
defecto. Una vez finalizada la fase laser el flap se vuelve
a colocar en su posicion, posibilitando una cicatrizacion
natural y sin puntos de sutura.

FemtoLasik: Es un procedimiento 100% laser, sin bistu-
ri ni pinchazos. En este caso, un laser de femtosegundo
muy preciso crea el flap. Después, se aplica el la-
ser Excimer en la capa de la cornea que ha
N quedado expuesta y se vuelve a colocar el
&~ flap en su lugar, como si se tratara de

un aposito natural.

CONSEJOS DE PREVENCION
La deteccion y correccion (definitiva o no) de la
miopia (y del resto de defectos refractivos) es
muy importante para la salud ocular. Segun
la Organizacion Mundial de la Salud las
ametropias no corregidas constituyen
la primera causa de discapacidad
visual a nivel mundial. Por ello,
desde Oftalmedic, Clinica Salva acon-
sejan:

Lentes Intraoculares: A través de

una micro-incision, se introduce

suavemente la lente plegada entre

el iris y el cristalino, manteniendo

intacta la cornea y corrigiendo de-

finitivamente la ametropia. Esta
técnica no sustituye al tratamiento
laser, pero ofrece una posibilidad
cuando este no se considera apro-
piado para el paciente.

* Acudir al oftalmélogo ante el menor %
sintoma de alarma

ES MUY IMPORTANTE

DETECTAR Y CORREGIR
ESTA AFECCION A UNA

EDAD TEMPRANA

)

.ct}.
fTe 00

TARR
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¢Moscas volantes?
iTienen solucion!

EL DOCTOR LUIS SALVA EXPLICA COMO ACABAR CON ESTAS MOLESTAS
MANCHAS EN LA VISTA, DE UNA VEZ POR TODAS

Las moscas volantes afectan a un 4% de la poblacion mun-
dial (cerca de trescientas mil personas),

pero casi el 90% de los afectados no ha-

cen nada al respecto. El Dr. Luis Salva,

director médico de Oftalmedic, Clinica

Salva (Red Asistencial Juaneda), infor-

ma: es posible deshacerse de ellas de

forma indolora y definitiva.

QUE SON LAS MOSCAS VOLANTES
Muchisima gente las ve, pero no las pueden tocar, ni perse-

guir, parece que cuando uno quiere fijarse en ellas desapare-
cen... Las moscas volantes, también de-
nominadas miodesopsias, hacen que
quien las sufre vea manchas, puntos o hi-
los que se mueven por su campo visual,
sobre todo en fondos claros 0 muy ilumi-
nados (como el cielo o la pantalla del or-
denador).

Estas manchas son simplemente restos de tejido y proteinas
que se van desprendiendo y quedan flotando dentro de nues-

‘SOMBRAS’
DE RESTOS
ORGANICOS
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Sesion de laser Yag en Oftalmedic realizada en Clinica Salva

tros ojos, en el humor vitreo (una sustancia gelatinosa). Tam-
bién pueden deberse a condensaciones de este gel provoca-
das por la deshidratacion propia de la edad. Estos restos o
condensaciones producen sombras en el interior del globo
ocular, que es lo que conocemos como las moscas volantes
(al contrario de lo que pueda parecer, flu-
yen en el interior del 0jo, y no frente e él).

MIOPES Y MAYORES DE 50, LOS
MAS AFECTADOS

Las miodesopsias afectan a todo tipo de
personas en mayor o0 menor medida, aun-
que los miopes y los mayores de 50 afos
suelen notar mas su presencia. La gran
mayoria de los afectados se acaba acos-
tumbrando a vivir con ellas, pero en oca-
siones pueden llegar a alterar altamente la
calidad de vida de los pacientes (esto pue-
de depender de la cantidad o la densidad
de los restos, aunque también de la per-
cepcion subjetiva de cada individuo).

LA SOLUCION: DEJA DE VERLAS
Para aquellos casos en los que las moscas
volantes se convierten en una obsesion o
en un impedimento, el Dr. Salva recuerda:
“es posible acabar con ellas”. Tal como
advierte el experto, “no todas las moscas
se pueden tratar, aunque si la mayoria”.

FUNDACIO Bona Llum
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Por ello es necesario un examen of-
talmologico previo de cada caso
que, ademas de determinar la viabi-
lidad del tratamiento, prevera las
posibles complicaciones de la afec-
cion en cada persona.

Las moscas volantes no suelen des-
aparecer por si solas. Tradicional-
mente en los casos mas graves se
tenia que recurrir a una agresiva ci-
rugia, la vitrectomiia, que consiste
en extraer el gel del humor vitreo y
sustituirlo por una solucion salina.
Pero esta técnica, por su caracter
invasivo, suponia serios riesgos
(desprendimiento de retina, rotura
retinal, infecciones, cataratas...).

“Esta ha sido durante mucho tiem-

po una asignatura pendiente para
los oftalmdlogos. Hace tan solo un par de afios, cuando venia
un paciente a la consulta con miodesopsias solo podiamos
cruzarnos de brazos, 0 en los casos mas graves recurrir a la
vitrectomia”, puntualiza el Dr. Salva.

Hoy en dia existe un laser de gran preci-
sion con el cual el oftalmélogo puede lo-
calizar y ‘pulverizar’ una a una las moscas
de forma indolora y sin alterar los tejidos
adyacentes, eliminando el problema de
forma eficaz. El laser Yag es el encargado
de esta funcion, y se aplica en sesiones
de entre cinco y treinta minutos (a veces
es mas recomendable someterse a varias
sesiones, ya que una aplicacion demasia-
do prolongada podria generar un aumento
de la presion intraocular, advierte el ex-
perto).

Si sufre las molestas miodesopsias re-
cuerde, no tiene por qué vivir con ellas.
Como subraya el director médico de Of-
talmedic, Clinica Salva: “en la gran mayo-
ria de casos es posible eliminarlas y ga-
nar en calidad de vida”.

Mas informacion:
971 730 055
www.clinicasalva.es
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DIA MUNDIAL DE LA DIABETES: 14 DE NOVIEMBRE

Si sufre diabetes, cuidado
con la Retinopatia Diabética

DESDE OFTALMEDIC, CLiNICA SALVA ADVIERTEN DE LA IMPORTANCIA DE DETECTAR
A TIEMPO ESTA ENFERMEDAD PARA EVITAR LA PERDIDA IRREVERSIBLE DE VISION

Una de cada tres personas con diabetes pa-
dece Retinopatia Diabética. Esta enferme-
dad constituye la cuarta causa de discapa-
cidad visual en Europa y la primera causa
de ceguera en el mundo occidental. Por ello
se convierte en la principal complicacion de
la diabetes, senalan desde Oftalmedic, Cli-
nica Salva (Red Asistencial Juaneda). Los
expertos destacan la importancia de un
diagnodstico precoz de esta patologia, asi
como de un seguimiento y tratamiento ade-
cuados para frenar la pérdida de vision y la
ceguera.

DiA MUNDIAL DE LA DIABETES

El 14 de noviembre se celebra el Dia Mun-
dial de la Diabetes. Esta afeccion puede da-
far la salud ocular, ya que los niveles altos
de glucosa en la sangre y la presion arterial
elevada durante un tiempo prolongado pue-
den provocar Retinopatia Diabética. Esta
patologia es la causante del 7,6% de los ca-
sos de ceguera en Espana.

LA RETINOPATIA DIABETICA
Es una complicacion ocular de la diabetes
causada por el deterioro de los vasos sanguineos de la retina
(parte del ojo que transforma la luz y las imagenes en sefa-
les nerviosas). Se da en casos de diabetes tipo | y tipo Il, y se-
gun los ultimos datos casi el 90% de las personas diabéticas
se veran afectadas por esta patologia.

Por lo general esta enfermedad afecta a
ambos 0jos. En los casos avanzados la vi-
sion va disminuyendo poco a poco, y en los
mas extremos puede causar ceguera irre-
versible.

16 | oftalmedic.com

SiNTOMAS
La Retinopatia por Diabetes puede presen-
tar algunos signos de alerta...
1. Vision borrosa/doble
2. Dolor en el ojo/de cabeza
3. Pérdida lenta de vision
4. Moscas volantes, sombras y puntos ciegos
5. Dificultad para ver de noche

...Pero lo habitual es no presentar ningun sintoma hasta que
el dafio ya es grave. Por ello, si sufre diabe-
tes, los expertos le recomiendan que revise
sus ojos al menos una vez al afo, aunque
no tenga ningun signo de alarma.

Las revisiones oftalmoldgicas son especial-
mente importantes en las personas con dia-

pranos. Por ello los pro-
fesionales de Oftalmedic,
Clinica Salva insisten en
que la mejor opcion sera
siempre la prevencion, y
recomiendan a los diabé-
ticos:

1. Un control estricto de
los niveles de glucosa, de
la presion arterial, del co-
lesterol, de los triglicéri-
dos...

2. Mantener una dieta
adecuada

3. Evitar malos habitos
como el tabaco

4. Realizar examenes of-
talmoldgicos al menos
betes porque, ademas de asociarse a la Re- una vez al afo
tinopatia Diabética, esta afeccion aumenta
el riesgo de padecer glaucoma, cataratas o
desprendimientos de retina.

En el dia mundial de la diabetes, recuerde:
La Retinopatia Diabética no avisa.

Mas informacion:
971 730 055
www.clinicasalva.es

PREVENCION
La ceguera por Retinopatia Diabética es prevenible en un
80% de los casos con un diagnostico y un tratamiento tem-

POLICLINICO Todos los servicios medicos

S" g‘ / 4 mucho mas cerca
; - " ‘. .

Un Policlinico multiespecialidad dedicado principalmente
a la Urgencia Ambulatoria

Dispone de un gran Servicio de Rehabilitacion y un Gabinete de Odontologia,
ademas de una amplia gama de especialidades

Paseo Mallorca, 17 | Palma | Baleares | Teléfono: 971 222 435 Horario: de lunes a viernes de 8:00 a 21:00 horas
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Formaciony

actualizacion
Oftalmedic

El equipo de Oftalmedic, Clinica Salva, actualiza constante-
mente sus conocimientos. En esta ocasion, han asistido a va-
rios congresos en los cuales han podido compartir y ampliar
sus competencias profesionales con los mas reconocidos ex-
pertos, tanto a nivel nacional como internacional:

O\ @
SALAMANCA

REFRACTI\/A

Ision Daus

SALAMANCA: Salamanca Refractiva

COPENHAGUE
Congreso anual europeo de la ESCRS (European
Society of Cataract & Refractive Surgeons)
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MALAGA

92 Congreso de la Sociedad Espaiola de Oftalmologia
(SEO)
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GRACIAS A TODOS NUESTROS COLABORADORES

“Desde Fundacio Bona Llum Oftalmedic queremos transmitir nuestro profundo agradecimiento
a todas las personas y organizaciones que hacen posible nuestra tarea dia a dia”
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“A aquellos que colaboran y se involucran en nuestros proyectos, ya sea cediendo sus gafas usadas,
a través de donativos, con su trabajo y dedicacion, o simplemente difundiendo nuestra labor

‘4 todos, muchas g'za.cm.' 'y
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La mejor tecnologia para
olvidarte de gafas y lentillas

Lo ULTIMO EN TRATAMIENTO DE MIOPIiA, HIPERMETROPIA,
ASTIGMATISMO Y PRESBICIA, EN OFTALMEDIC, CLiNICA SALVA

Oftalmedic, Clinica Salva (Red Asistencial Juaneda) incorpora
un laser de ultima generacion que aumenta la precision y se-
guridad en la intervencion de miopia, hipermetropia, astig-
matismo y presbicia, permitiendo la personalizacion de los
tratamientos.

Este nuevo sistema (Laser Exci-

mer Allegretto 500) supone un

gran avance en el campo de la of-

talmologia, siendo actualmente el

mas rapido del mundo y, por tanto,

disminuyendo el tiempo de las intervenciones. Ademas, sus
nuevas funciones permiten unos tratamientos mas eficaces,
asegurando resultados mas exactos.

¢COMO FUNCIONA?
Este laser Excimer, tras acceder a la capa media de la cor-
nea, la remodela eliminando el defecto refractivo y devuelve
la correcta vision al paciente de forma definitiva e indolora.
¢Como? En Oftalmedic, Clinica Salva ofrecen diver-
sas opciones a aplicar en funcion de cada caso par-
ticular:

Laser Excimer con microqueratomo: A través de
un microqueratomo se realiza un flap en la cornea,

PINCHAZOS
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con tal de poder aplicar el nuevo laser Excimer en su capa
media y corregir el defecto. Una vez finalizada la fase laser el
flap se vuelve a colocar en su posicion inicial, posibilitando
una cicatrizacion natural y sin puntos de sutura.

FemtolLasik: Es un procedi-

miento 100% laser, sin bisturi ni

pinchazos. En este caso, un la-

ser de Femtosegundo muy pre-

ciso crea el flap. Después, se

aplica el laser Excimer en la ca-
pa de la cornea que ha quedado expuesta. Finalmente, como
en el caso anterior, la capa superior de la cornea se vuelve a
colocar en su lugar como si se tra-
tara de un apdsito natural.

Existe otro método que no pasa por
el procedimiento laser, destinado a
aquellos casos en los que

este no se considera

T e e e e e

apropiado (para personas con corneas finas, pupilas grandes,
sindrome del ojo seco...). Se trata de las Lentes Intraocula-
res: a través de una micro-incision, se introduce suavemente
la lente plegada entre el iris y el cristalino, manteniendo intac-
ta la cornea y corrigiendo definitivamente la ametropia.

En los dos primeros casos, el nuevo laser Excimer ofrece toda
una serie de ventajas con respecto a los sistemas anteriores.

VENTAJAS: PRECISION,
SEGURIDAD Y PERSONALIZACION
El laser recientemente incorporado en Oftalmedic, Clinica
Salva no solo es el mas rapido del mundo, sino que ademas
ofrece...
v’ mayor eficacia y seguridad del tratamiento
v/ menor sensibilidad a los
movimientos del paciente
(mas seguridad)
v/ mayor comodidad para
el paciente
v/ menor deshidratacion y
menor efecto térmico so-
bre la cornea
v resultados del trata-
miento mas exactos y pre-
Cisos
+/ mayor adaptacion y per-
sonalizacion a las necesidades de cada paciente
PREVENCION
La deteccion y correccion (definitiva o no) de los defectos re-
fractivos es muy importante para la salud ocular. De hecho,
segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) las ametro-
pias no corregidas constituyen la primera causa de discapa-
cidad visual a nivel mundial (por encima de las cataratas sin
operar y del glaucoma). Por ello, desde Oftalmedic, Clinica

Salva (Red Asistencial Juaneda) recomiendan acudir al oftal-
mologo ante el menor sintoma de alarma, ademas de asistir
a revisiones visuales

Mas informacion: 971 730 055 e www.clinicasalva.es

LOS DEFECTOS REFRACTIVOS

Los defectos refractivos (0 ametropias) son alteraciones

oculares que impiden el correcto enfoque de las image-

nes en la retina. Son los siguientes:
La miopia: Provoca el desenfoque de los objetos que
estan lejos, impidiendo la correcta vision a largas dis-
tancias. Se produce cuando el globo ocular es dema-
siado alargado, o por una excesiva curvatura de la cor-
nea.
La hipermetropia: Las personas con hipermetropia
sufren el efecto contrario, ya que imposibilita las tare-
as “de cerca” (en los casos mas graves también afecta
a la vision lejana). Suele aparecer en 0jos especial-
mente pequefos o con la cornea muy plana.
El astigmatismo: En general aparece junto a la mio-
pia o la hipermetropia. Provoca la borrosidad de obje-
tos tanto cercanos como lejanos, y se debe a una de-
formacion de la cornea.
La Vista Cansada: También conocida como presbicia,
se asocia a la edad (suele aparecer a partir de los 40
anos). Este defecto visual se produce a causa del en-
vejecimiento de nuestro cristalino, que con el paso de
los anos pierde su elasticidad y, por tanto, su capaci-
dad de enfoque. En sus primeras fases la vista cansa-
da dificulta la vision cercana, aunque poco a poco
afecta también a la intermedia.
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Cronica: el camino de
Santiago en bicicleta

EL DR. DIEGO RICHARDS, OFTALMOLOGO DE CLINICA SALVA,NARRA SU AVENTURA

Después de varios dias de preparacion, planeamiento y logistica,
nos pusimos a pedalear. Después de atravesar los llanos castella-
nos, llegamos a la cuesta de O Cebreiro. 1000 metros para arriba.
Los peregrinos de a pie nos llevan ventaja, ellos cargan solo su
mochila. Nosotros subimos a pie practicamente todo el trayecto,
cargando la bicicleta al hombro. Algunos pequefios tramos pudi-
mos pedalear antes de llegar a La Faba. Desde alli y pasando por
Laguna de Castilla, conseguimos llegar a O Cebreiro. Mucho ca-
lor. La subida es durisima. Pero lo conseguimos. Desde O Cebrei-
ro y durante un buen tramo fuimos felices. Bajadas a 75 km/h con
saltos, curvas, ripio, acantilados y un regalo para nuestras retinas
inigualable. Pasamos por Lifiares y Hospital da Condesa. Otra di-
ficil subida antes de Padornelo, y de alli una pendiente de ascen-
so de 45 grados hasta Alto do Poio. Un placer llegar. Descansa-
mos piernas y volvimos a la carga. Lo mejor del camino viene en
esta fase. Casi todo bajada a pique: Fonfria, O Biduedo, Fillobal y
Triacastela. No tengo palabras. Galicia es Galicia.

Dan las 6 en el reloj de la iglesia de Triacastela. ¢ Paramos? No
way. Se respiran ganas de llegar. Hay ansiedad. Elegimos el
paso a Sarria por San Xil. EI camino nos regala un ascenso de
238 metros al mejor estilo salvaje. Tierra, pizarra, fango y mu-
cha humedad. Escenario de selva subtropical. Barritas ener-
géticas, agua y puro coraje. Subimos. Pasamos por A Balsa,
Montan, Fontearcuda, Furela (tortilla de patatas y Estrella Ga-
licia), Pintin, Calvor, Aguiada y finalmente en Sarria. 10 pm. Yo
me senti como vuelto a nacer. Es un dia de esos que quiero
volver a ver el dia que pase la pelicula de mi vida ante mis
ojos antes de morir. Soy feliz absolutamente. Lo bien que hace
el deporte a la cabeza. Hicimos noche en Sarria.

La siguiente mafnana despunta el dia nublado y fresquito. Sa-
rria, provincia de Lugo, Galicia. Buen desayuno y a seguir. No
madrugamos esta vez. Pasamos por As Paredes, Vilei y Bar-
badelo. Estampamos la esquela en la Parroquia de Barbadelo
y tiramos hasta Mercado da Serra: parada técnica (Aquarius
y rellenar cantimploras). Se acerca el mediodia y hay que in-
tentar parar a comer fuerte.
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El camino no es tan hostil con nosotros en
esta fase. Dejamos atras Leiman, Morgade,
Ferreiros, Mirallos y A Pena. Estamos ya en
Mercadoiro y encontramos un fenomenal
paraje-restaurante para comer. Hizo falta
una siesta. Pero los descansos duran poco.
Despacito, despacito montamos todo para
salir otra vez. Pasamos a toda pastilla por
Moutras y Vilacha. Aflojamos un poco al lle-
gar a Portomarin. Un lugar de ensuefio. Fo-
tos. Observar para recordar siempre... pe-
ro como es parada oficial de muchos pere-
grinos y estaba muy petado de gente,
decidimos continuar hasta el siguiente lu-
gar que veamos idoneo para tomar mas li-
quido, mojar gorros y rellenar cantimploras.
Paramos 8 km mas adelante en Gonzar. A
continuacion, una cuesta picante: Castro-
maior. La sorteamos no sin dificultades, pe-
ro con la experiencia de ayer. Siguiente
stop: Hospital da Cruz. Posada. Estampa.
Agua y a sequir. Comentario al pasar de la
chica detras de la barra: "Estos bochornos
de verano con nubes bajas traen tormen-
ta". Acuse recibo. Seguimos.

Vamos camino a Ligonde, la siguiente pa-
rada. De pronto, algo equivalente a un
cascotazo cae de un arbol. ;Y eso? Algo
se estrello contra el asfalto unos metros delante de nosotros.
No paramos. Parece un hielo. jZas! Otro mas. "{Es una grani-
zada!". No nos lo creemos. Cascotes. A intervalos de dos se-
gundos. No llueve. Solo cascotazos aislados y una suave bri-
sa. Apuramos el tranco. Llegamos a Ligonde. Albergue de
Evangelistas. Tormenton del copon. De cuatro a siete de la
tarde dentro del albergue, nos dan café. Hace frio real. No
para de llover. Nos quedan 9 Km hasta Palas de Rei, nuestra
parada programada. ;Qué hacemos? Decidimos volver al ca-
mino bajo lluvia torrencial y frio de helarse. Pasamos frente a
Airexe, Portos y Lestedo. Practicamente sin mirar qué habia a
los lados del camino. Entramos a Palas de Rei, congelados.
La temperatura bajo 25 grados en cuestion de 2 horas. Tres
puertas y todo lleno. Corre un poco de desesperacion pensar
que no encontraremos alojamiento. Nos dan una recomenda-
cion. Vamos hacia alli. A mi derecha veo "Hotel". Me desvio.
Conserje de corbata. Me dice que hay una doble. Adentro.
Ducha hirviendo. Cena calentita con un Mencia, y a dormir.

Al dia siguiente nos levantamos sobre las 9. La ropa no se
habia secado, asi que, para no empezar el dia con la moral
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baja (ponerse ropa humeda por la mafiana baja la moral),
metemos todo en la secadora del hotel y nos vamos a des-
ayunar. Aunque el dia luce genial, el servicio meteoroldgico
da prevision de lluvia para las tres de la tarde, asi que nos
preparamos. Y piano-piano, se nos hacen casi las 11 de la
manana. ¢ Plan para hoy? Hacer noche en O Pedrouzo.

El camino ya repite el paisaje gallego. Arboles, sembradios,
bosques, granjas, vacas, olor a bosta de caballo y bosta de
caballo por doquier. Pasamos Pontecampanfa. Dejamos atras
y rapido O Coto y Leboreiro, y llegamos a San Xoan de Fure-
los y paramos brevemente en la Parroquia San Roque con su
cruceiro del siglo XIV a estampar la esquela. La esquela es un
pasaporte de peregrino en el cual se van coleccionando los
sellos de los lugares por donde uno pasa. Bares, albergues,
pensiones, hostales y hoteles te ponen estampa también, pe-
ro en este juego "valen" mas las de las parroquias.

Desde Sarria en adelante, el camino hace una especie de cuello
de botella. Esta muy concurrido, sobre todo por la mafiana. De
Melide en adelante siguen muchas cuestas, pero hacia abajo.
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Entre tanta bajada, una subida pasando Castafieda. Seguimos
camino y a la entrada a Ribadiso da Baixo... Ta chan... Unrio y un
paisaje precioso. Mucha gente refrescandose en el agua. Para-
mos. Todo eran escenarios de peliculas de época. Fantastico.

Sorteamos Arzua con la pesadez del almuerzo en las tripas y
los musculos frios. Da pereza el primer tirdn. Liegamos a Pre-
guntofio. Me caus6 mucha gracia el nombre de este pueblo...
Se ve que tanto me distrajo que nos perdimos. 16.15 hs. 35
grados de calor. Sol rajante. Ni un alma en las calles. Avanza-

24 | oftalmedic.com

mos un par de kilometros. Calor agobiante. Seguimos. Volvi-
mos al camino a la altura de Calzada. Avanzamos un poco
mas. Llegamos hasta A Calle. Parador: "Casa Tia Dolores
(1903)". Entramos. Este parador es especial. Es el unico lugar
de expendio de la "Cerveza el Peregrino". Los peregrinos se
echan unas birras aqui y escriben cosas en las etiquetas de
las botellas. Luego las dejan sobre una pared. Hay miles...

Llegando a Santa Irene, un bar en un cruce de carreteras. En
Santa Irene, al igual que en las aldeas, y paradores, y pueblu-
chos, nunca pasa nada. Pero un taxi va y viene. Descarga
gente en el Hostal de Santa Irene. El taxi trae gente desde O
Pedrouzo. El camarero dice que en O Pedrouzo no cabe un al-
ma (es donde ibamos a pasar la noche). Over booking. No hay
donde quedarse. Hay que continuar.

Pasamos A Rua, 0 Pedrouzo, Cimadevilla y llegamos a San
Paio. Paramos en todas. Todo lleno. Una cristiana paseando
SUS Perros nos aconsejo seguir... pues como aqui nadie tiene
miedo vy, por llamarlo de alguna forma, mentalizados de que
la "divina providencia" nos daria algin albergue, montamos
en las bicis y a seguir camino.

22.30 hs. En San Paio. Restaurante-Albergue. Todo lleno. Tie-
nen unos apartamentos que aun no estan habilitados para al-
quilar. Una triple con camas, toallas y todo. Solo una cosa: no
hay agua caliente. Habra que sufrir un poco...

Son las 3 am. Aqui abajo, de juerga (estamos a 13,3 Km de
Santiago y los walkers ya entonan fiesta). Me voy a dormir.
Maniana: el final del camino. Juro que no dan ganas de termi-
narlo. La mistica esta en el recorrido. La meta es el final. Otro
dia de felicidad suprema para recordar.

Abro los ojos con dificultad. No, no es por una conjuntivitis.

:}*r'—

Tengo un piano sobre los parpados. 7.30h, habia dejado todo
preparado anoche asi que el despegue fue rapido. Zarpamos.
Tranquilos y con ritmo. Cuestas pequenas y algunas bajadas.
Paso por Lavacolla y San Marcos. Estampas y nada mas. Ex-
peditivo el tema. Muchos walkers. Ni una bici. Nos abrimos pa-
so0 al grito de "jBon Giorno per la matina!" Y llegamos a Monte
do Gozo. Ultimo stop antes de Santiago. Una turba generosa
tapa los accesos a la tltima estampada de la esquela...

Seguimos camino. La entrada a Santiago nos llena el pecho de

FUNDACIO Bona Llum

magazine @ ftalmedic

aire. Pedaleamos mirando todo. Devorando cada uno de los ul-
timos segundos. Porta do Camifio. Rua das Casas Reais. Arco
del palacio y Plaza del Obradoiro al pie de la catedral. Fotoy a la
oficina parroquial. Nos dan certificado de peregrino con bautis-
mo de nombre en latin. También sellos en la esquela que ateso-
ra las estampas del camino, y por ultimo, un certificado de dis-
tancia. Oficialmente: 311 Km. Extraoficialmente 340. Nosotros
empezamos en Ledn, aunque el camino francés comienza en
Jean Pied de Port, Francia. La emision de los certificados exige
un minimo de dos estampas diarias, y al menos 100 Km de re-
corrido a pie 0 200 en bicicleta, razon por la cual la mayoria de
los walkers arrancan en Sarria (106 Km de Santiago).

EPILOGO
Salimos de la oficina parroquial, contentos de haber conse-
guido los preciados sellos y la membresia a la Cofradia de Pe-
regrinos. Nos sentamos en el suelo. Hacemos algunas llama-
das. Nos quedan tres dias en Santiago para relajar, salir un
poco y descansar antes de volver a la vida real. A las 7 iremos
a la misa de botafumeiro a la catedral para cerrar el viaje.

La cronica termina aqui. Lo que queda del viaje ya no tendra
la magia del recorrido. Queda pendiente la descripcion de la
misa del botafumeiro, pero creo oportuno dejar al menos un
acontecimiento como intriga para motivar a algun potencial
peregrino a descubrirla por si mismo.

La mezcla de reto deportivo con crecimiento espiritual, con
busqueda de lo auténtico y de uno mismo, todo ello escolta-
do por estilos romanicos y goticos, entre caballeros templa-
rios y monjes benedictinos, entre hayas y trigos, entre casta-
fos y carvallos, entre leyendas y milagros hicieron del Cami-
no de Santiago una experiencia memorable que nos sumo
otro angulo desde donde ver la vida y la gente.
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Viaje al centro
de la musica: la
cumbre del Rock

NUESTRA COMPANERA MARIA
ANTONIA SALVA VIVIO EN DIRECTO EL
GRAN FESTIVAL DESERT TRIP
CELEBRADO EN CALIFORNIA

Maria Antonia Salva, parte del equipo Oftalmedic, asistio el
pasado octubre a la cumbre del Rock: el festival Desert Trip,
celebrado en el desértico Valle de Coachella, en California.

En el evento, pudo disfrutar de
ver en vivo a algunos de los
maximos exponentes de la mu-
sica a nivel mundial: Los Ro-
[ling Stones, Bob Dylan, Paul
McCartney, Roger Waters, The
Who o Neil Young.

“Es algo realmente inolvidable”,
comenta Maria Antonia con la
emocion de estar viviéndolo de
nuevo en su mente. Tal y como

narra ella misma, Bob Dylan y The Rolling Stones abrieron el
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El tema de los Rolling “I Wanna Be Your Man” fue com-
puesto por John Lennon y Paul McCartney, dos de los in-
tegrantes de los Beatles (al contrario de lo que se cree, los
miembros de ambas bandas se llevaban de maravilla).

Los Rolling Stones son grandes admiradores del flamen-
co contando entre sus mitos a Camaron, al que intenta-
ron contratar para sus fiestas privadas (sin éxito).

“Ride ‘Em on Down”.

festival ante la atenta mirada de 75 mil personas.

Sonando de la voz de Dylan, algunos de los temas mas escu-
chados de la historia: “Rainy Day Woman”, “Soon After Mid-
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night”, “Ballad of a Thin Man”,
“Masters of War”....

Mick Jagger, Keith Richards,
Ronnie Wood, Charlie Watts y
compaiia llegaron pisando
fuerte con algunas de sus em-
blematicas canciones: “(I Can't
Get No) Satisfaction”, “Gimme
Shelter”, “Start Me Up”, “It’s
Only Rock ’n’ Roll”, “Brown
Sugar”... Y con su nueva obra:

“Todo un espectaculo para los ojos y para los oidos”, apunta

musica... jlnigualable!”

Maria Antonia. Proyecciones, fuegos artificiales y tan buena

El director de la fundacion nepalesa, Dil, y su esposa, Puja, reciben las gafas en Katmandu

Gafas con

a Nepal

Como parte del proyecto Una Mirada Nueva, Funda-
cid Bona Llum Oftalmedic envia 104 gafas de lectura
y 85 gafas de sol a la fundacion Muktinandakali
Foundation Nepal, ubicada en el barrio de Thamel,
en Katmandu (capital de Nepal).

La fundacion Muktinandakali Foundation Nepal es
una organizacion sin fines de lucro, centrada en la
educacion, el medio ambiente y la salud en las zo-
nas remotas de Nepal. Con esta colaboracion, Fun-
dacio Bona Llum pretende aportar su grano de arena
y ofrecer nuevas miradas entre las personas sin re-
cursos del territorio.

MUKTINANDAKAL |

FOUNDET |ON
NEPAL

4_ GRFAS DE

/\O LECTURA

8 4AFAS DE
SoL
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Bona Llum Oftalmedic asiste a los jovenes Revision oftalmologica en el
del Centro Fundacion Rafa Nadal Centro Fundacion Rafa Nadal

LA FUNDACION BONA LLUM OFTALMEDIC VELA POR LA SALUD VISUAL DE LOS MENORES Durante el mes de noviembre los voluntarios de Fundaci6 Bona Llum Oftalmedic revisaron la vista de todos los nifios y adoles-
OUE PARTICIPAN EN ESTE PROYECTO IMPULSADO POR EL TENISTA MALLOROUIN centes que participan en el proyecto del Centro Fundacion Rafa Nadal, en Palma de Mallorca.

Fundaci6 Bona Llum Oftalmedic firmé en el mes de no-
viembre un convenio de colaboracion con la Fundacion
Rafa Nadal a través del cual ofrecera asistencia oftalmolo-
gica y optométrica a los nifios y adolescentes que partici-
pan en el proyecto de educacion y deporte llevado a cabo
en el Centro de Palma.

A través de esta cooperacion la fundacion pretende cubrir
las necesidades oftalmoldgicas de los chicos que participan
en el proyecto con tal de cuidar y mantener su salud visual.

La Fundacion Rafa Nadal nacid en 2008 impulsada por
Rafael Nadal y su madre, Ana Maria Parera, para mejorar
el presente y el futuro de nifios y jovenes desfavorecidos o
en riesgo de exclusion social a través de programas edu- Eena Palomeque, presidenta de Fundacio Bona Llum Oftalmedic, y Ana Maria Parera, presidenta
cativos. Todos los proyectos de la Fundacidn tienen la dela Fundacion Rafa Nadal, firman el convenio de colaboracién

practica deportiva como pilar principal, a través del cual

se completa el desarrollo social y personal de los nifios y jo- nuevos 0jos”. Por ello se compromete, con la firma de este
venes atendidos. acuerdo, a ofrecerles cobertura asistencial para el cuidado y
correcto control de su vision a través de revisiones oculares
Fundacio Bona Llum Oftalmedic quiere contribuir en este periddicas, que permitiran la deteccion, la atencion y el trata-
propdsito y ayudar a estos muchachos a ver el mundo “con miento de posibles enfermedades o afecciones visuales.
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Paco Lluis Salas, Elena Palomeque, Ana Maria Parera, Maria Francisca Perelld y Bartolomé Camps , integrantes de ambas fundaciones
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Oftalmedic con el deporte

El pasado dia 21 de octubre los trabajadores de Oftalmedic disfrutaron del que fue el Xlll Torneo de Padel Oftalmedic. jEnhora-
buena a los ganadores, y hasta la proxima!

-~
-,
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SERVEI D'OFTALMOLOGIA

Tecnologia laser
Unica a Balears

Sense bisturi

RLERGOLOGIA - INMUNOLOGIA
Dr. Danilo Escobar Oblitas

CARDIOLOGIA
Dr, Onofre Caldés Liull
Dr, Bernardo Garcia de la Villa Redondo

CLINICA DEL DOLOR
Dr. Marcelo Meli

CIRURGIA
Dr. Carlos Ruiz Lozano

CIRURGIA

ORTOPEDICA | TRAUMATOLOGIA
Or. Werner Brill Kremer

Dr. Antonio Corral Munar

Dr. Carles Diogo Guiral

Dro. Ma Cinta Escu der Capafons
Dr. Isidre Marimadn Juan

Dr. Guillermo Mateos Jiménez
Dr. Miquel Rius Dalmau

Dr. Ignacio De Miguel Herrero

DERMATOLOGIRA:
Dr. joan Garcias Lodario
Dr. Antoni Nadal Nadal

ENDOCRINOLOGIA
Dr. Pedro Flaquer Riutort

FISIOTERAPIA - REHABILITACIO
Neus Bonet Estrany
Maria Mesquida Gomila

MEDICINA E$TETICR
Dra. Maria Angeles Arenas Yoldi
Dro. Francisca Sastre janer

Sense esper“e‘s

Financament a la
teva mida

EL TEU CENTRE MEDIC A MANACOR

MEDICINA INTERNA
Dr. Jordi de Otero Blasco

MEDICINA HOMEOPATICA | ACUPUNTURA
Dr. Fellp Ramis Garcla

MEPICINA GENERAL )

Dra. Eusebiag Rosa Bayer Ubeda
Dr. Antoni Esteva Esteva

Dr. juan Carlos Bello Petit
Dilluns - Diumenges de 8a 20 h.

NEUROLOGIA
Dra. Bdrbara Vives Pastor

OFTALMOLOGIA

Dr. Luis Salvd Ladaria

Dr. Diego Richards

Dr. Manuel de Timoteo Barranco
Dr. Jorge Garcia Garcia

Dra. Catalina Arboleda Hurtado
Dr. Scott Garcia Pacheco

OTORRINOLARINGOLOGIA
Dr. favier Garcia Rodriguez

PEDIARTRIA
Dra. Dolors fuon joume

PODOLOGIA
Podoactiva

PREPARACIO AL PART
Anabel Mesas Laserna

PSICOLOGIR
Antoniag Mir Cirer
Lidia Sdnchez Prieto

RADIOLOGIA

Dr. José Ramdn Garcia Abril (Radidleg)
Antonio Ramis Liuch (Tecnic-infermer)
Dr. José Maria Susacasa Condreva
(Ecografies-Diagnostic per la imatge)

RECONEIHEMENTS MEDICS
(Renavacio permis de conduir)
Dra. Eusebia Rosa Bayer Ubeda
Dilluns - divendres de 9 a 18 h.

UROLOGIA
Dr. Antoni Vicens Vicens
Dr. Francisco Tellols Chulvi

-

Rambla Rei Jaume |, N°6 Manacor | www.laserclinic.es / www.juaneda.es
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El arzobispo Luis Francisco Ladaria Ferrer

visita Fu_ndacié Bon

El arzobispo jesuita Luis
Francisco Ladaria Ferrer, alta =~ : b (e
autoridad vaticana mundial- & 4
mente reconocida, visito las
instalaciones de la Funda-
cion y se intereso por sus
proyectos de ayuda local e
internacional.

“Realizais un gran trabajo”,
subrayo el arzobispo en
agradecimiento a la tarea
desarrollada por los volunta-

rios integ rantes de Bona El dr. Luis Salva Ladaria junto a su primo, el arzobispo Luis Francisco

Llum. Ladaria Ferrer.

Luis FRANCISCO LADARIA FERRER
Nacido en Manacor, Luis Francisco Ladaria Ferrer es actual-
mente Secretario de la Congregacion para la Doctrina de la
Fe y profesor en la Pontificia Universidad Gregoriana.

Con una licenciatura en derecho, entr¢ en la Compaiia de
JesUs a la edad de 22 afos. Siete afios después fue ordena-
do sacerdote, ya con formacion en Filosofia y Teologia. Poco
después obtuvo el doctorado en Teologia y se convirti en
profesor de teologia dogmatica.

El papa Juan Pablo Il le nombrd
miembro de la Comision Teoldgica
Internacional en 1992 y consultor de
la Congregacion para la Doctrina de
la Fe en 1995. En 2004 fue nombra-
do Secretario General de la Comi-
sion Teologica Internacional, cargo
que ocupd hasta el 2009.

En 2008 fue nombrado por el papa e
Benedicto XVI Secretario de la Con- G e
gregacion para la Doctrina de la Fe

asignandole la Sede titular de Thibi-

ca con dignidad arzobispal. EI mis- -"

mo afio fue nombrado consultor de
la Congregacion para los Obispos.
Un afio después, consultor del Con-

aLlum Oftalmedic

La presidenta de Fundacié Bona Llum Oftalmedic, Elena Palomeque,
y Luis Francisco Ladaria.

Cristianos. En 2011 fue también designado consultor del
Pontificio Consejo para la Pastoral de la Salud.

En mayo de 2014 fue investido Doctor Honoris Causa por la
Universidad Pontificia de Salamanca, y unos meses mas tar-
de fue investido Doctor Honoris Causa por la Universidad
Pontificia Comillas de Madrid, al tiempo que se presento su
libro homenaje titulado La uncion de la gloria: en el Espiritu,
por Cristo, al Padre.

sejo Pontificio para la Unidad de los El arzobispo Luis Francisco Ladaria conoce a parte del equipo de Fundacié Bona Lium Oftalmedic.
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Bona Llum recibe mas de 8o gafas

El Colegio Oficial de Médicos de
las Islas Baleares (Comib) entrega
82 gafas usadas a Fundacio Bona
Llum Oftalmedic, con el fin de
ofrecer miradas nuevas a perso-
nas sin recursos.

Bartolomé Camps Sastre, vicepresi-
dente de la fundacion, agradecio al
Colegio esta colaboracion con la
campana Una Mirada Nueva, a tra-
vés de la cual se recogen gafas usa-
das en los puntos de recogida, se
reciclan y se reparten entre la po-
blacion mas necesitada, tanto a ni-
vel local como a nivel internacional.

El Dr. José Manuel Valverde, teso-
rero del Comib, fue el encargado
de entregar las gafas recogidas en
el Colegio a Fundacio Bona Llum
Oftalmedic.

recogid

AT MEENCS

as por el COMIB

i‘

El Dr. José Manuel Valverde entrega las gafas a Bartolomé Camps
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| Asisa en Baleares ® Pere Dezcallar i Net, 10 - 07003 PALMA DE MALLORCA - Tel.: 971 71 46 84]

Asisa

cuida mi salud
ideja que cuide la tuya!

Es el compromiso de Asisa, una compania con una larga trayectoria
en la sanidad privada; estar al lado de sus asequrados en todo
momento, cuidando su salud con todos los medios y la mejor
atencion. Es la responsabilidad de un lider en seguros de salud.

asisa

Somos médicos
9011010 10 | www.asisa.es
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Juaneda Dental Kids

una apuesta por la salud bucodental desde la infancia

Erase una vez un lugar al que los padres llevaban tranquilos
a sus hijos para cuidar de la salud de su boca. Un espacio di-
sefiado y pensado para nifos. Unas instalaciones creadas
para que los mas pequeiios conviertan ir al dentista en un
buen recuerdo, sin traumas. Asi es Juaneda Dental Kids, un
sitio en el que todos los que trabajan son profesionales alta-
mente cualificados y especializados pero, ademas, un lugar
donde todos hablan muy bien el lenguaje de los nifios.

Una de las bases de la sanidad moderna es la adecuacion de
los medios a las necesidades de los pacien-
tes. La especializacion no es mas que el re-
sultado logico de este planteamiento. Juane-
da Dental Kids, magnificamente ubicada
frente a Clinica Palma Picasso, es un buen
ejemplo de esta nueva tendencia. Una clinica
dental proyectada para atender la salud bu-
codental de los nifios y que no se ha dejado un solo matiz en
este empefio. Las instalaciones son un ejemplo de funciona-
lidad; modernas, divertidas y agradables para el visitante.
Para empezar, en sus 180 metros cuadrados de superficie
podemos encontrar dos salas de espera independientes, la
de los padres y, naturalmente, la de los mas pequefios. A esta
ultima no le falta detalle, se trata de una verdadera ludoteca
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pensada para nifos y adolescentes que cuenta con juguetes,
pizarra y consola de videojuegos. Una forma sencilla y practi-
ca de hacer mas llevadera la espera de los nerviosos padres
en un espacio tranquilo y de los jovenes pacientes en un lu-
gar mas bullicioso y desenfadado.

PERSONAL Y TECNOLOGIA ALTAMENTE
ESPECIALIZADOS
Ademas del personal auxiliar, todos ellos formados en la
atencion a nifos, el centro cuenta con cuatro odontologos a
jornada completa: dos odontopediatras y dos
ortodoncistas especializados en nifios y ado-
lescentes. Un equipo altamente cualificado y
experimentado que ofrece las mayores ga-
rantias sanitarias y que cumple a la perfec-
cion con la filosofia especializada del centro.

Por supuesto, Juaneda Dental Kids dispone de un instrumental
sanitario-odontoldgico de ultima generacion: tecnologia punte-
ra de eficacia contrastada para los diagndsticos equipos de ra-
diografia periapical cuya radiacion es minima para nuestros
pequenios pacientes, y varios y modernisimos sillones de aten-
cion odontopediatrica que ofrecen la maxima funcionalidad
tanto a los facultativos como a los nifios y adolescentes. Todo

ello bien integrado en un es-
pacio agradable que transmite
desde el principio una sensa-
cion de confort y calma.

LA SALUD DE LA BOCA
DESDE LA MAS TIERNA
INFANCIA
Decir que la prevencion es la
mejor estrategia sanitaria bu- :
codental no es descubrir nada .

nuevo. Prevenir segun el dic- ~—
cionario es “prever, conocer

de antemano un dafio o perjui-

cio y tomar las medidas nece-

sarias para que ese dafo no
ocurra”. Es importante expli-

car que esta politica de pre- |
vencion deberia tener su inicio

con la visita al especialista cuando los nifios, a temprana edad,
apenas comienzan a desarrollar su dentadura. En esa direc-
cion, la primera visita del nifio al odontopediatra servira para
testar el estado sanitario global de su boca. Un primer diagnos-
tico que sera fundamental y que permitira, cuando sea necesa-
rio, introducir medidas correctoras que eviten o minimicen futu-
ras posibles patologias bucodentales.

Pero ademas, en Juaneda Dental Kids,

disponen de un protocolo propio de ac-

cion adaptado a los mas pequefios. Un

protocolo que no se queda solo en esa

fase de accion sanitaria sino que, en to-

dos los casos, incluye el tiempo suficien-

te para la educacion de los pequefios pacientes en habitos bu-
codentales saludables y personalizados a cada situacion.

Otro aspecto a destacar de la nueva clinica tiene que ver con
el aprovechamiento de las sinergias propias de estar integra-
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do en uno de los grupos sanitarios mas importantes ubicados
en Palma de Mallorca: el Grupo Asistencial Juaneda. Cuando
las patologias que presentan los jovenes pacientes son im-
portantes, el trabajo especializado pasa a ser coral y colabo-
rativo. Un ejemplo tipico y relativamente habitual se plantea
con las malformaciones maxilofaciales. En estos casos Jua-
neda Dental Kids trabaja mano a ma-
no con los mejores especialistas de
esta compleja especialidad médica
integrados en Grupo Juaneda. En de-
finitiva, Juaneda Dental Kids responde
a un nuevo concepto sanitario apoya-
do en una filosofia que basa su efica-
cia en servicio, tecnologia, especializacion, trabajo en equipo
y colaboracion.

SOLICITE UNA CITA
971221919
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Vista Cansada o Presbicia

A partir de los 40 o 45 afos el ojo pierde la ca-
pacidad de enfocar los objetos cercanos, es o
que se llama presbicia 0 “vista cansada”, y es
un proceso fisiologico (por lo que no es consi-
derada como una enfermedad) en el que la len-
te que tenemos dentro del ojo va perdiendo la
elasticidad suficiente para realizar con preci-
sion actividades de cerca.

El principal sintoma es que nos tenemos que
alejar los objetos para poder enfocarlos correc-

=
=

* Lentes bifocales: Son lentes que tienen
dos focos, uno para lejos “superior” y otro
para cerca “inferior”, y simplemente con una
leve inclinacion de cabeza se enfoca de lejos
y de cerca. Tienen la ventaja de un campo de
vision amplio, pero perdemos la media dis-
tancia.

* Lentes progresivas: Son lentes que pre-
sentan multiples focos: lejos, media distancia
y cerca. Hoy por hoy es la mejor solucion pa-

tamente. Luis Alfonso, propietario de Optica Alfonso g |a presbicia, ya que son muy estéticas y

SOLUCIONES A LA PRESBICIA
Hay varias soluciones para la presbicia, como las quirlrgicas
0 las opticas, en este articulo nos vamos a centrar en estas
tltimas, que pueden ser de dos tipos.
LENTES DE CONTACTO
Existen varios métodos para compensar la presbicia con
Lentes de Contacto.
* Monovision: Se adapta la graduacion de lejos en el ojo do-
minante y en el otro ojo la graduacion de cerca. Esta técnica
tiene varios inconvenientes, como la pérdida de vision en tres
dimensiones.
* Lentes de contacto multifocales: Suelen dar mejores re-
sultados en personas que empiezan a sufrir los sintomas de
la presbicia.

SISTEMAS OPTICOS
* Lentes monofocales: Son lentes que nos permiten ver so-
lo a una distancia, tienen la ventaja de que tienen una vision
nitida y clara a una cierta distancia con un amplio campo vi-
sual, muy recomendables cuando hay que realizar un trabajo
que requiera una vision cercana durante un periodo prolon-
gado de tiempo, pero con el inconveniente de que no sirven
para una distancia distinta a la que estan graduadas (por
ejemplo, si las usamos para leer a 35 cm no nos serviran pa-
ra un ordenador situado a 60 cm).
Existen gafas premontadas o gafas ya hechas que no son na-
da recomendables, ya que cada persona tiene unas caracte-
risticas distintas y este tipo de gafas tienen la misma gradua-
cion en los dos ojos, no tienen en cuenta el posible astigma-
tismo, la distancia existente entre un ojo y otro, y ademas las
lentes son de dudosa calidad. Bien es cierto que dentro de
este tipo de gafas hay distintas calidades, si bien nosotros las
recomendamos para momentos puntuales o como gafas de
emergencia (llevar en el coche, bolso, etc).
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gracias a la tecnologia free-form poseen
campos de vision bastante amplios, lo que nos permite un
trabajo bastante prolongado con comodidad.
Las lentes progresivas son lentes muy complejas, que practi-
camente todos los afios estan evolucionando y salen mode-
los nuevos. El éxito o fracaso de la adaptacion a este tipo de
lentes es debido a varios factores, y también tenemos que te-
ner en cuenta distintas caracteristicas:
El centrado de las lentes. Las lentes deben de ir perfecta-
mente centradas en el 0jo, ya que si no se montan exacta-
mente en el centro del ojo pueden provocar distorsiones en la
vision, vision borrosa, incomodidad. ..
Las monturas deben ser adecuadas, ya que si no se adap-
tan perfectamente a la morfologia de cada persona se pue-
den producir movimientos que causen los sintomas anterior-
mente mencionados.
Hoy en dia hay muchas calidades de lentes progresivas. Se
pueden personalizar dependiendo del trabajo que realice ca-
da paciente o dependiendo de las prioridades de uso.
Las lentes tienen que ser de una calidad alta, eso no quiere
decir que necesariamente tengan que ser las mas caras, hoy
en dia hay lentes a un precio medio de ultima tecnologia que
nos aseguran la adaptacion.
Todas las lentes progresivas tienen un certificado de autenti-
cidad que debemos pedir a nuestro optico, ademas suelen
tener una garantia de adaptacion que varia entre dos y tres
meses.
Hay distintos tipos de progresivos (de trabajo, para depor-
te...) y ademas se les pueden dar todos los tratamientos y
colores.
Lo mas importante es acudir a su dptico de confianza, don-
de encontrara una solucion personalizada para sus necesi-
dades.

Para mas informacion: Optica Alfonso. Tel 971713668

Oftalmologos

safe & visible

Oftalmedic, Clinica Salva se

incorpora al

El pasado octubre Oftalmedic, Clinica Salva entr6 a formar
parte del grupo VISTA Oftalmoélogos, gracias a la inquietud
que despertaba entre nuestros profesionales por ofrecer
un servicio oftalmoldgico de excelencia a un mayor nime-
ro de personas.

El grupo de clinicas VISTA Oftalmodlogos se encuentra reparti-
do por toda la zona geografica espafola, donde cuentan con
mas de 60 consultas, mas de 50 cirujanos y con mas de 30
anos de experiencia, con un objetivo comun: la conexion en-
tre los mejores especialistas de la zona y la mas avanzada
tecnologia, en la que destacan los equipos de precision nece-
sarios para obtener un diagnostico exacto, asi como la ciru-
giay gestion de los procesos de las diferentes clinicas.

Oftalmedic, Clinica Salva y Grupo VISTA trabajamos bajo
una misma mision y objetivo en los que gracias a nuestra
union podemos producir sinergias y conseguir constantes
avances en nuestra mayor preocupacion, mejorar las
condiciones de vida de nuestros pacientes. La consolida-
cion de las diferentes clinicas de prestigio, ha formado
una comunidad cientifica comprometida con la investiga-
cion y la inversion en actividades centradas en procedi-
mientos clinicos y quirurgicos dentro de los diferentes
ambitos de la oftalmologia con el fin de tener resultados
innovadores.

Puedes conocer mas del Grupo VISTA a través de su sitio
web: www.vistaoftalmologos.es
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Laserclinic amplia sus servicios
de urologia y endocrinologia

EL CENTRO DE SALUD SITUADO EN MANACOR REFUERZA LA ASISTENCIA EN ESTAS
ESPECIALIDADES CON LA INCORPORACION DE DOS NUEVOS PROFESIONALES

Laserclinic (Manacor) amplia su servi-
cio en urologia y endocrinologia a tra-
vés de la incorporacion del doctor
Francisco Tellols (ur6logo) y del doctor
Pedro Flaquer (endocrino) a su cuadro

DR. PEDRO FLAQUER RIUTORT
ENDOCRINO

Licenciado en Medicina por la Universidad de Zaragoza.
Especialista de Endocrinologia y Nutricion via MIR por el
Hospital Son Dureta.

Especializado en tratamientos de sobrepeso, dietas perso-
nalizadas, alteraciones en el metabolismo, hiperuricémia y
gota, evaluacion de riesgo cardiovascular, patologia de las
glandulas tiroideas, osteoporosis. ..

médico, que se suman al equipo del
centro para atender las necesidades de
la poblacion local en estas especialida-
des y mejorar el servicio prestado de
forma general.

DR. FRANCISCcO TELLOLS CHULVI
UROLOGO

Licenciado en medicina por la universidad de Zaragoza.
Especializado en Urologia en Barcelona.

Médico adjunto del servicio de urologia y coordinador del
servicio de andrologia de Son Espases.

Especializado en laser de prostata, protesis de pene y ciru-
gia uroldgica en el varon, asi como andrologia.

Servicios de Salud,

fTEG
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nsados para cuidarte ./ g

pensados para cuidarte """/
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Sanitas es mas que un seguro de salud, por eso, te ofrece una amplia
gama de servicios de salud disefiados para mejorar tu calidad de vida.

VENTAJAS EXCLUSIVAS

= Primera consulta gratuita y sin compromiso.
o Condiciones especiales de financiacion.

o Amplio cuadro médico contrastada profesionalidad y experiencia.
o Precios cerrados hasta el alta médica en todos los servicios que lo precisen.

INFORMATE LLAMANDO AL 902 100 680.

NUTRICIONY

OCULAR . REPRODUCCION [~
- ASISTIDA @ | OBESIDAD O

SANITAS CORDON
UMBILICAL

UNIDAD o |
\V ESTETICA PREVENCION
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C*g OTROS
SERVICIOS
(N

ARA TAMBE CONSULTA
D'ATENCIO PRIMARIA

DE DILLUNS
A DIUMENGE
DE 9 A 20 HRS

AMPLIACIO DELS SERVEIS D'UROLOGIA | D’ENDOCRINOLOGIA

NOVES INCORPORACIONS:

DR PEDRO FLAQUER RIUTORT (ENDOCRI)
- DR FRANCISCO TELLOLS CHULVI (UROLEG)

CARDIOLOGIA

Dr. Onojre Caldés Liull
Dr. Bernardo Garcia
de la Villa Redondo

CLINICA DEL DOLOR
Dr. Marcello Meli

CIRURGIA
Dr. Carlos Ruiz Lozano

CIRURGIA

ORTOPEDICA | TRAUMATOLOGIA

Dr. Werner Brill Kremer

Dr. Antonio Corral Munar

Dr. Carles Diago Guiral

Dra. Ma Cinta Escuder Capafons
Dr. Isidre Marimoén Juan

Dr. Guillermo Mateos Jiménez
Dr. Miquel Rius Dalmau

Dr. ignacio De Miguel Herrero

DERMATOLOGIA:
Dr. joan Garcias Ladaria
Dr. Antoni Nadal Nadal

ENDOCRINOLOGIA:
Dr. Pedro Flaquer Riutort

FISIOTERAPIA - REHABILITACIO
Neus Bonet Estrany
Maria Mesquida Gomila

MEDICINA ESTETICA
Dra. Maria Angeles Arenas Yoldi
Dra. Francisca Sastre Janer

MEDICINA INTERNA
Dr. jordi de Otero Blasco

MEDICINA HOMEOPATICA | ACUPUNTURA
Dr. Felip Ramis Garcia

MEDICINA GENERAL, URGENCIES MEDIQUES,

URGENCIES LABORAL )
Dra. Eusebia Rosa Bayer Ubeda
Dilluns - divendres de 9 a 18 h.

NEUROLOGIA
Dra. Bdrbara Vives Pastor

OFTALMOLOGIA

Dr. Luis Salvd Ladaria

Dr. Diego Richards

Dr. Manuel de Timoteo Barranco
Dr. jorge Garcia Garcia

Dra. Bozena Mankowska

Dr. Scott Garcia Pacheco

OTORRINOLARINGOLOGIA
Dr. javier Garcia Rodriguez

PEDIATRIA
Dra. Dolors Juan Jaume

PODOLOGIA
Podoactiva

PREPARACIO AL PART
Anabel Mesas Laserna

PSICOLOGIA
Antonia Mir Cirer
Lidia Sdnchez Prieto

RADIOLOGIA
Dr. José Ramén Garcia Abril (Radidleg)

Antonio Ramis Lluch (Técnic-infermer)

Dr. José Maria Susacasa Candreva
(Ecografies-Diagnostic per la imatge)

RECONEIHEMENTS MEDICS
(Renovacio permis de conduir)

Dra. Eusebia Rosa Bayer Ubeda
Dilluns - divendres de Sa 18 h.

UROLOGIR
Dr. Antoni Vicens Vicens

Dr. Francisco Tellols Chulvi |

DEMANA UNA CITA: 971 844 844

LASERGELINIC

Rambla Rei Jaume |, N°6 Manacor
www.laserclinic.es / www.juaneda.es

“luaneda
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Cercay lejos

¢Qué me pasa? Ya no puedo leer como antes, se desenfocan
las letras y no veo con mis gafas. Me cuesta ver los mensajes
del movil o incluso mirar el reloj. Aumentamos el tamano de la
letra en el ipad y alejamos los papeles que pretendemos leer.

A partir de los 40 anos, tenemos que empezar a pensar en lo
que nos decia Coco: “esto es lejos”, “esto es cerca”. El 0jo no
tiene la capacidad para enfocar con la misma facilidad que an-
tes y comenzamos a experimentar la
presbicia o vista cansada.

La presbicia es una pérdida progre-
siva de tono muscular del cuerpo ci-
liar y elasticidad del cristalino, que
es la lente del ojo encargada de en-
focar los objetos. Todos terminare-
mos, de algiin modo, necesitando
corregir el problema aunque de di-
ferentes formas.

Existen distintas soluciones para co-
rregir este problema. Desde los bifo-
cales que ya inventd Benjamin Fran-
klin, hasta los progresivos mas avan-
zados o0 lentes de contacto
multifocales. También la cirugia de presbicia es posible actual-
mente y existen varias formas. Las mas comunes son con la
aplicacion del laser o con el cambio del cristalino por una lente
intraocular multifocal. Lo mejor es consultar tu caso, en Oftalme-
dic Clinica Salva te ofreceran la solucion mas adecuada para ti.

Si por alguna razon la operacion esta descartada, nos quedan
las siguientes opciones. El que ya usa lentes
correctoras, gafas o lentes de contacto, va a
necesitar una graduacion distinta para cerca
de la que usaba para lejos, y el que no ha
utilizado nunca gafas, requerira unas de cer-
ca. Es la manera mas facil pero no es la tni-
ca, ya que no suele ser comodo porque hay
que llevar encima siempre las dos gafas. Los
bifocales ya han quedado obsoletos porque
su estética no es la mas agradecida debido a
una pequefa ventana por la que hay que mi-
rar si se quiere ver algo cercano. Lo mas fre-
cuente, hoy en dia, es llevar unas lentes pro-
gresivas para los usuarios de gafas y la solu-
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Descubre por que
SOMOS LOS EXPERTOS
EN CERCAY LEJOS

Py

cion para el usuario de lentes de contacto, aparte de la inco-
moda gafa de cerca sobre las lentillas, es la lente multifocal,
que ha desarrollado mucho su funcionamiento en los ultimos
anos cubriendo practicamente cualquier graduacion, tanto de
lejos como de cerca.

Existen muchas clases de lentes progresivas, y lo mejor para
que funcione correctamente la adaptacion es que hay que te-
ner en cuenta distintos factores como los que detallamos a
continuacion. Es imprescindible una buena graduacion, no so-
lo de lejos y de cerca, sino también la intermedia o de trabajo,
con la que el Gptico-optometrista podra recomendar la mejor
lente que se adapte a las necesida-
des de cada persona.

Si uno se lo puede permitir, siempre
es mejor decantarse por lentes pro-
gresivas personalizadas. Tienen en
cuenta en su disefo los habitos de
vida del usuario. Por ejemplo, no sera
el mismo progresivo para un infor-
matico que para un taxista, ya que el
primero necesita un campo amplio
en distancia intermedia y el segundo
en vision lejana.También comentar
p que el periodo de adaptacion es va-
de federoptlcos riable. En FEDEROPT'COS NOVO-
i LENT, te lo garantizamos 100%. Si
en los tres primeros meses las lentes
progresivas no se adaptan adecuadamente a tu vision, se re-
emplazaran por otras hasta tu completa satisfaccion. Ademas
encontraras profesionales que te aconsejaran tanto en la elec-
cion de la montura como de las lentes mas adecuadas.

Por ultimo, recordaros que lo que nos enseiid Coco todavia es
necesario.

-y =+ federdpticos
‘ Cuidamos Novolent
de tu g
salud visual o

Alfons el Magnanim, 13
Palm ¥
Tel. 971715 324

GRACIAS,

Fundacié Bona LIlum agradece el apoyo profesmnal y humano del grupo Oftalmedic,

ftalmedic

que ha permitido que sus proyectos solidarios cobren vida.

iGracias por ayudarnos a repartir nuevas miradas!

www.fundaciobonallum.org
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La evolucion
del botox

DR. MORANO: “AL PRINCIPIO EL OBJETIVO

ERA SIMPLEMENTE QUITAR LAS ARRUGAS;

AHORA SE TRATA DE DEJAR UNA CARA CON
UNA EXPRESION NATURAL Y RELAJADA”

El doctor Alberto Morano Ventayol, licenciado en Medicina
y especializado en Medicina Estética, dirige la Clinica
Doctor Morano, un verdadero referente en el sector a
nivel Balear. Con 28 aios de experiencia a sus espaldas,
el Dr. Morano se caracteriza por su afan de innovacion y
evolucion constante. Asi lo demuestran las instalaciones
de la Clinica que lleva su nombre: equipos de Ultima
generacion e instalaciones modernas que denotan por si
mismas la calidad del servicio prestado. Tal y como se
manifiesta en su pagina web corporativa: “Los objetivos
no deben ser tinicamente conseguir la belleza, sino
alcanzar la salud global, entendiendo como tal la
aceptacion propia, la autoestima y el bienestar general.
Mantener la excelencia de la juventud y preservando en
armonia la longevidad”. Uno de los tratamientos faciales
mas aplicados en la consulta, tal como informa el doctor,
es la toxina botulinica. En nuestro encuentro nos explica
queé es el botox y cual ha sido la evolucion de su uso en
los ultimos 20 arios: “La tendencia europea en este
momento es hacer tratamientos mucho mas sutiles,
mucho mas delicados, no pretendemos quitar la arruga,
pretendemos dejar una cara con la misma expresion”.

P.- ;Qué es el botox?

R.- El botox es un medicamento compuesto por una proteina
natural que tiene una accion directa sobre la transmision de
la informacion del nervio al=— musculo. Lo que pretendemos
en medicina estética es que esa denervacion del musculo
produzca una relajacion del mismo, con lo cual evitamos que
al producirse la arruga por efecto de la expresividad de la
persona, esa arruga se manifieste. No paraliza, no hincha, no
cambia la expresion. Esta proteina que llamamos botox se
emplea en otros campos de la medicina. Por ejemplo, se usa
mucho en oftalmologia para corregir estrabismos o tics ocu-
lares, también se emplea en recuperacion tras un accidente
vascular cerebral, cuando se produce una contraccion de los
brazos quedando el musculo contraido, también se emplea
en urologia contra la incontinencia urinaria... Es decir, mu-
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cha gente tiene un cierto
respeto al botox pensando
que es una toxina, que es
un veneno, y nada mas le-
jos de la realidad, es un
medicamento como otros
muchos que si se emplea
en la dosis adecuada con
el tiempo correcto no su-
pone ningun problema, to-
do lo contrario, da un gran
beneficio al paciente que lo
usa. Légicamente, como
cualquier medicamento,
debe estar bien dosificado,
bien empleado y aplicado por manos expertas.

P.- §Como se aplica?

R.- Primero debemos identificar el musculo que pretende-
mos relajar. En la cara hay muchos musculos, debemos ser
muy precisos. Solo en la glabela (es decir en la zona del en-
trecejo, una de las arrugas de expresion mas manifiestas) ya
hay cinco musculos que confluyen, por lo tanto debemos ser
muy selectivos a la hora de escoger, no solo el area que pin-
chamos, sino también la dosificacion. Cada musculo, segun
Su grosor, segun su potencia, va a necesitar una dosis dife-
rente, y ahi radica el éxito de un buen tratamiento con toxina
botulinica. Elegir bien el musculo empleado y elegir bien la
dosis adecuada, con esto tendremos un resultado correcto y
satisfactorio. Este procedimiento no requiere anestesia, pues
es completamente indoloro.

P.- ¢Qué dura una sesion de botox y cuanto tiempo per-
manecen sus efectos?

La duracion del tratamiento es bastante rapida, son 5 0 10 mi-
nutos. Una vez realizado el tratamiento, el efecto del botox no
se produce de manera inmediata, sino a lo largo de los dias.
Hasta el tercer dia no vamos a notar absolutamente nada. A
partir de aqui el musculo empieza a relajarse y esa accion se
completa a los siete u ocho dias. En ese momento es cuando
hacemos volver al paciente a la consulta para revisar, ver como
ha quedado, ver si el tratamiento ha sido suficiente, si hay que
anadir o corregir... Una vez realizado este control del paciente
en una segunda visita, podemos decir que el efecto del botox
va a durar aproximadamente unos seis meses. Esto depende
de cada paciente, de su expresividad, de su sexo (el musculo
del hombre es mas duro, y quizas permanece un poco menos
en el tiempo). Si bien es verdad que el efecto dura seis meses,
también lo es que a partir del tercer o cuarto mes ese efecto va
disminuyendo progresivamente. Es decir, a los tres o cuatro

meses es normal que empiece a haber cier-
ta movilidad, y a los seis meses el efecto ya
practicamente ha pasado y vuelve exacta-
mente al mismo sitio que al principio.

P.- ¢Hay algun problema en volver a re-

petir el tratamiento las veces que sea necesario?

R.- No hay ningun problema en repetir el tratamiento, pero
nosotros recomendamos al paciente no hacerlo mas de dos
veces al afio. Se podria realizar por supuesto cada tres o
cuatro meses, pero tampoco es el objetivo, el objetivo del bo-
tox basicamente es un efecto relajante, un efecto preventivo
no de la aparicion, sino del marcaje de la arruga en la piel.
Aplicando botox de una manera continuada (una o dos veces
al ano) retrasaremos la marca de las arrugas en el tejido.

P.- ;Tiene esta toxina efectos secundarios?

R.- Unicamente hay que tener en cuenta algunos pequefios
efectos secundarios que puede producir el bétox, como puede
ser, ldgicamente porque se realiza mediante pinchacitos, un
hematoma que dure dos o tres dias (no tiene ningun problema
y desaparece por si solo). Otro de los efectos secundarios que
pueden aparecer de forma relativamente

frecuente es alguna asimetria en la cara. Por

ejemplo que aparezca una arruguita mas en

el lado izquierdo que en el lado derecho, y en

ese caso es muy facil de corregir. Por eso

hacemos venir al paciente al cabo de unos

dias para ver como ha sido el tratamiento y

perfeccionar el resultado. Estos dos efectos

secundarios son relativamente frecuentes pero sin ninguna
importancia, ya que son faciles de corregir. Hay otros efectos
secundarios que hay que tener en cuenta, pero son mas debi-
dos a una mala praxis 0 a un error, como es el exceso de dosi-
ficacion. En ese caso no hay mas solucion que esperar a que el
efecto vaya pasando. Por eso una de las normas que emplea-
mos nosotros al poner toxina botulinica es la prudencia, que-
darnos mas bien cortos que largos, porque en ese caso siem-
pre estamos a tiempo de afadir. En cambio, si hemos dosifica-
do en exceso la Unica solucion es esperar que pase el efecto.

P.- ¢Ha habido una evolucion en el uso que se hace del
hotox?

En medicina estética hace casi 20 afos que se aplica el botox.
Yo, concretamente, hace 18 afios que empe-

cé a usarlo, y si ha habido algunos cambios,

efectivamente. Al principio el objetivo era

simplemente quitar las arrugas. Este poco a

poco se ha ido desplazando, yo creo que ha

influido mucho el mayor conocimiento y tam-

bién el cambio en la demanda de los pacien-

tes. Incluso en algunos paises el concepto es

diferente (por ejemplo los paises eslavos o

algunos paises de América, donde piden tra-

tamientos quizas muy exagerados, no solo

en la cara sino también en el resto del cuer-
po). La tendencia europea en este momento es hacer tratamien-
tos mucho mas sutiles, mucho mas delicados, no pretendemos
quitar la arruga, pretendemos dejar una cara con la misma ex-
presion, no cambiarla, sino que haya un relajamiento de la mus-
culatura facial. No se trata de no dejar ninguna arruga, se trata
de dejar una cara con una expresion natural y relajada. Esa es la
evolucion que hemos tenido con el bétox. Anteriormente se poni-
an dosis altas, dosis muy diluidas, mucha cantidad. Actualmente
ponemos dosis sutiles, delicadas, buscando un efecto prudente
y moderado y que quede natural. “Mucha gente tiene la idea de
que queda una cara tipo mascara, de velocidad. Pues no, lo que
buscamos es todo lo contrario”

P.- Natural... Esa es una de las principales criticas que ha
recibido tradicionalmente el botox, la tipica comparacion
con la figura de cera...
R.- Si, efectivamente, esa es la tendencia
que ha ido cambiando. Mucha gente tiene la
idea y el recelo al usar el botox de que que-
da una cara tipo mascara, de velocidad.
Pues no, lo que buscamos es todo lo contra-
rio. Una persona que lleve b6tox no debe ser
identificada por nadie como que lleva botox.
Tenemos ejemplos en la cinematografia o
en personajes publicos que han hecho dafio a laimagen del es-
te tratamiento, porque han abusado de él y han perdido expre-
sividad, y esa no es la pretension.

P.- ;Podria darnos su opinion personal con respecto al
uso del bétox?
R.- La toxina botulinica, esta proteina maravillosa, insisto: usa-
do con moderacion, en las dosis correctas y en los puntos ade-
cuados, es un elemento muy facil de usar, tiene resultados alta-
mente satisfactorios para nuestros pacientes y con muy pocos
efectos secundarios, contrariamente a lo que opinan algunos.
La gente tiene un cierto recelo, comprensible con lo que hemos
visto, pero actualmente esto esta totalmente descartado. Asi, el
botox es uno de los tratamientos faciales mas usados actual-
mente en las consultas de medicina estética
y, para mi, un elemento de muchisimo valor.

Clinica Doctor Morano. Bardon de Pino-
par, 12, 1°. 07012 Palma. 971 71 81 21.
www.doctormorano.com
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RAFAEL GIL:

“Estamos al principio de
una nueva farmacia”

Rafael Gil Palmer, farmacéutico desde hace casi 30
afios, rompio la inercia en una familia de médicos
para dedicarse a la atencion farmacéutica desde sus
inicios profesionales. Habiendo tenido varias
farmacias durante toda su vida, una a la que tiene
especial cariio en Estellencs, otra en Son Gotleu...,
fundd hace cinco afios la Farmacia Gil-Palmer en la
zona de Son Cotoner, en copropiedad con su socia y
prima, Catalina Palmer Torres. Rafael nos recibe con
gran amabilidad en su més reciente farmacia, que
emana por ella misma modernidad y simpatia, para
narrarnos los afos mas dificiles del sector y
contarnos como vive la llegada del nuevo modelo de
farmacia, un nuevo modelo que prioriza las personas
a las ventas: la farmacia comunitaria.

P.- ¢{Cual es la situacion actual de las farmacias?

R.- Podriamos decir, es una opinion muy personal, que esta-
mos al principio de una nueva farmacia. Un equilibrio entre la
farmacia sanitaria asistencial y la parafarmacia comercial.

Antes la farmacia estaba muy estereotipada, por decirlo de
alguna manera, respondia a un modelo: los horarios estaban
definidos, los precios en parafarmacia estaban fijados, no ha-
bia libre competencia... Ha tenido que producirse un terre-
moto a nivel profesional, a veces por la parte econémica, por
las necesidades de mercado o por la evolucion que ha segui-
do la sociedad. Pero si ha habido un cambio y, a mi juicio, en
beneficio del paciente-consumidor- cliente.

P.- La crisis economica espaiiola golped en el aiio 2009 a
las farmacias, ¢de qué manera?

R.- Afectd y mucho, igual que al resto de sec-

tores... El hecho de que algunas farmacias

entraran en suspension de pagos es algo in-

audito. La presion ha sido muy alta, parecia

que la contencion del gasto farmacéutico so-

lo debia recaer en el recorte de farmacia.

Aunque el tema de los impagos es el mas

popular, realmente la situacion empezo a

empeorar desde el afo 2000, a partir de la

implantacion de unos decretos que causaron un continuo so-
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metimiento a bajadas trimestrales, revisiones, aparecieron
los precios de referencia, los genéricos... El verdadero ma-
zazo vino en marzo de 2010 con un real decreto que incluia
una serie de medidas que pretendian reducir la prestacion
farmacéutica en 1.500 millones de euros. El objetivo era alto,
reducir la facturacion a la seguridad social entre un 15y un
25 por ciento. Mas tarde vinieron otras medidas como el co-
pago... todo eso afectd de manera alta tanto a los medica-
mentos como a la farmacia en general.

P.- ;{Sigue afectando la crisis?
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R.- Sigue afectando, porque estos decretos siguen vigentes.
Todo esto provoca lo siguiente: En el mercado hay un medi-
camento que vale X, pero la seguridad social solo pagara el
menor precio. Lo veo justo y razonable, pero claro, cuando
ves que medicamentos que valian 30 euros pasan a 2 euros
(no de un dia para otro, sino en una serie de afos, con revi-
siones) te tienes que plantear si se esta reduciendo la calidad
0 qué es lo que pasa... Aparte del peligro de provocar una
guerra ‘a la baja’ (si uno baja dos céntimos, otro baja dos
mas, y entramos en una espiral de precios por los suelos).

Esto repercute también en el paciente, que no entiende por
qué todo el dia le estamos cambiando las cajas, los colo-
res... Al final resulta que el de la farmacia te lo cambia por-
que se ve en la necesidad de adquirir el de menor precio
(porque la seguridad social solo devuelve ese importe).

P.- Sobre el tema de los impagos... ;De qué hablamos
exactamente? ;Como afecta esto?
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R.- Lo primero que quiero remarcar, el impago afecta. Para la
gente que no sepa como funciona, el farmacéutico adelanta
el precio de los medicamentos a los proveedores que lo sur-
ten, y posteriormente la seguridad social se lo devuelve al
farmacéutico. El problema es cuando no te devuelven ese
importe: entras en impago.

Es muy simple: tienes que cobrar un dia (normalmente a dos
meses) y el dia que tienes que cobrar no cobras. El problema
grave de esto, a mi juicio, es la incertidumbre. No te avisan,
sino que un buen dia, cuando tU esperas para pagar tus no-
minas, tus proveedores... llega un correo: “Se retrasara el
pago y cobraremos el 10 del mes que viene”. Cuando llega el
10 del mes que viene, otro correo...

Asi empez0, y la rueda se fue haciendo grande hasta que ha-
ce cinco afnos llegamos a un retraso de siete meses. Muchas
farmacias entraron en suspension de pagos y claro, aunque
haya impago tu tienes que seguir pagando. Entonces tienes
que empezar a correr, polizas de crédito, los bancos en esta
época tampoco estaban de los mas receptivos... todo se hi-
z0 una bola muy grande.

Cabe destacar que este gremio ha sido muy permisivo, por-
que el planteamiento fue: vamos a esperar, ya cobraremos. ..
Hasta que no llegamos a esos siete meses no hubo un plan-
ton general.

P.-- En referencia al copago farmacéutico... ;Podria
explicar en qué consiste esta medida?

R.- El copago no es una medida ni populista ni popular, pero
tenia que llegar. Habia que reducir el abuso que se estaba
haciendo de los medicamentos, con las recetas en papel no
habia ningdn control. De hecho, un estudio de la OMS decia
que mas del 50% de los medicamentos se prescribian, se
dispensaban o se vendian de forma inapropiada, y la mitad
no los tomaban correctamente.

El copago se instaurd en 2012, no sin oposicion. La gente oye
copago y se cree que cuesta un dineral, pero no es asi. Hay
mas 0 menos tres escalones. Si hablamos
de pensionistas...
1. El que tiene una renta anual de 0 a
18.000 euros: paga 10% del precio hasta
un tope de 8,23 euros.
2. Renta de 18.000 a 100.000: paga un
10% del precio, con un maximo de 18’52
euros.
3. Renta de 100.000 en adelante: paga un
60% con un tope de unos 60 euros.
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A principios de diciembre se descargd una actualizacion en
la receta electronica de manera que cuando llegas a ese tope
ya no te cobran mas, lo cual esta muy bien (antes, ti paga-
bas el porcentaje correspondiente. Al sobrepasar el tope, se-
guias pagando, y la diferencia te la devolvian con la pension).

P.- El modelo farmacéutico ha pasado por muchos cam-
bios en los ultimos 50 afos... ;{Qué cambios ha experi-
mentado y como lo ha notado usted?

R.-. La farmacia paso6 de un inmovilismo (cuando yo empecé
a ejercer no habia libre competencia) a una lucha por la liber-
tad de horarios y por la libre competencia. Hace 25

afos una leche infantil valia igual en todas las far-

macias. Era un modelo protegido, por distancias.

¢Qué pasd? Con el tiempo y con las necesida-

des...

1. Primero el sistema de reparto de farmacias se
racionaliz6 a través de concurso de méritos.

2. Con la libre comercializacion, el libre mercado,

empezd a haber una competencia (los medicamentos los re-
gula el estado, pero en la parafarmacia cada uno es libre).

3. Se comenz0 a luchar por la libertad de horarios. Recuerdo
el lio con la farmacia de La Rambla: le tiraban piedras al cris-
tal por abrir hasta las doce, otra farmacia empez6 a abrir
veinticuatro horas...

4. Luego entramos en la comunidad econdmica, se empezo a
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gestionar la atencion farmacéutica en si, el modelo comuni-
tario, y a orientar la farmacia como algo mas que una ‘boti-
ga’: como un centro para servicios sanitarios y de apoyo.

5.También marcé mucho la informatizacion de las farmacias,
manejar todas estas referencias sin un control mas que el vi-
sual era imposible. .. Ahora son otra cosa totalmente diferente.

P.- ;Qué opina del modelo de ‘farmacia comunitaria’ pla-
teado recientemente por la Sociedad Espaiiola de Far-
macia Comunitaria (SEFAC)?

R.- La farmacia comunitaria es el modelo a seguir, por el que
apuesto. Pretende afadir un valor en la prestacion
de servicios sanitarios. Es lo que podriamos llamar:
atencion farmacéutica.

Esto comprenderia una serie de servicios sanita-

rios que estarian coordinados con otros profesio-

nales de la salud. La finalidad seria contribuir a la

mejora de la salud de los ciudadanos. Un ejemplo
reciente es la monitorizacion ambulatoria de la presion arte-
rial (MAPA) (ciertas farmacias en Granada ya lo estan hacien-
do). Otros ejemplos son los programas de deshabituacion al
tabaco, la participacion en programas de metadona, los cri-
bados de VIH, el control de diabéticos, de hipertensos... Todo
esto retine una informacion, que después se remite al médi-
o para elaborar una labor conjunta.

La SEFAC organiz6 un congreso en 2014 en Malaga en torno
a este tema, otorgando gran importancia a identificar las
competencias de los distintos profesionales y acreditarlas.
Hay que formarse y ser competente (no se puede realizar un
control de diabéticos si no se tienen las nociones necesarias).
Por tanto, la diferencia entre el modelo de farmacia comuni-
taria y el de farmacia comercial, es un tema de deontologia,
de ética. Vamos a tomar esa conciencia: que lo primero sea
el paciente, y no la venta.

P.- {Como ve la farmacia en el futuro?

R.- La farmacia actual es el principio de una época
interesante: hemos pasado una crisis, la incerti-
dumbre hizo que hubiera una caida en picado (co-
mo en todos los sectores) y ahora ha vuelto a reflo-
tar. Yo ahora veo un momento muy interesante, y
creo que empezara a convertirse en un negocio
mas, trabajando duro con él y con unas expectati-
vas muy buenas.

P.- {Le gusta ayudar a los pacientes que acuden con du-
das o dolencias a su farmacia?

R.- Que una persona venga y te diga “lo que me dio el otro
dia me ha ido genial”, es la mayor satisfaccion que te puede
dar. También que te digan que no ha ido bien, pues aqui es
donde se trabaja la farmacia comunitaria, porque te da pie a
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descubrir los efectos adversos de los medicamentos. Si no
tienes ese vinculo con el paciente no averiguaras qué le sien-
ta mal o bien a cada persona, y tenerlo es la mayor satisfac-
cion de la profesion.

P.- ;Podria contarnos alguna anécdota que le haya ocu-
rrido en su carrera como farmacéutico y le haya marca-
do especialmente?
R.- Recuerdo que teniamos un paciente, hijo de una muijer di-
vorciada con pocos medios. El chico tenia paralisis cerebral,
con lo cual todo se lo teniamos que preparar, que formular (no
podia tragar nada y las formulas eran muy caras),
y yo veia que esta sefiora se estaba gastando un
dineral en los medicamentos. No entendia muy
bien por qué este chico no era pensionista... Pa-
rece ser que habia un bucle administrativo porque
la mujer cobraba una ayuda por el hijo, pero cuan-
do le cuantificamos esta ayuda no cubria ni siquie-
ra la cuenta de farmacia (tenian que poner de su
bolsillo). En definitiva, empecé a moverme, con el IBSalut, y
no paramos hasta que le conseguimos la pension completa,
fue muy gratificante. ..

FARMACIA GIL-PALMER
Carrer dels Ocells, 36
9717318 17
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