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RESUMEN

Introduccidn: Los estudiantes durante las clases virtuales debido al COVID-19 pueden desarrollar sindrome
visual informatico (SVI) por el exceso de tiempo frente a pantallas digitales. Objetivo: Determinar la frecuencia
del sindrome visual informatico en estudiantes de sexto aflo de medicina de la Universidad Ricardo Palma
durante la educacién virtual por COVID-19 en octubre y noviembre de 2021. Métodos: Estudio descriptivo
transversal en 147 estudiantes de medicina de sexto afio que recibieron educacion virtual en una universidad
del Peru durante el 2021. Se utiliz6 un muestreo no probabilistico por conveniencia y el SVI se evalué con el
cuestionario SVI-Q, ademads se evaluaron caracteristicas demograficas, medidas preventivas visuales y
enfermedades oculares. Los resultados se analizaron con SPSS v.21 para Windows. El estudio fue aprobado por
el Comité de Etica. Resultados: La mayoria de los estudiantes fueron adultos jévenes (54%) y del sexo
femenino (60%). La frecuencia de sindrome visual informatico fue de 93%, se presenté en el 94% de mujeresy el
90% de hombres. La mayoria de las estudiantes refirié tener miopia (44%) y astigmatismo (22%). En lo referente
a los sintomas visuales, los estudiantes presentaron principalmente lagrimeo (7,9%), picor (7,6%), dolor de
cabeza (7,6%). Se encontré una asociacion entre el SVl 'y el uso de medidas preventivas para el cuidado de la
vision. Conclusiones: Se encontré una elevada frecuencia de SVI en estudiantes de medicina que llevaron
clasesvirtuales.

Palabras claves: Trastornos de vision; Educacion a Distancia; Estudiantes de Medicina. (Fuente: DeCS- BIREME)

ABSTRACT

Introduction: Students during virtual classes due to COVID-19 may develop computer visual syndrome (SVI)
due to excessive time in front of digital screens. Objective: To determine the frequency of computer vision
syndrome in sixth-year medical students at Ricardo Palma University during virtual education due to COVID-19
in Octoberand November 2021. Methods: Cross-sectional descriptive study in 147 sixth-year medical students
who received virtual education at a Peruvian university during 2021. A non-probability sampling was used for
convenience and the SVI was evaluated with the SVI-Q questionnaire, in addition characteristics were
evaluated. demographics, visual preventive measures and eye diseases. The results were analyzed with SPSS
v.21 for Windows. The study was approved by the Ethics Committee. Results: Most of the students were young
adults (54%) and female (60%). The frequency of computer visual syndrome was 93%, it occurred in 94% of
women and 90% of men. Most of the students reported having myopia (44%) and astigmatism (22%).
Regarding visual symptoms, the students mainly presented tearing (7.9%), itching (7.6%), and headache (7.6%).
An association was found between SVI and the use of preventive measures for vision care. Conclusions: A high
frequency of SVIwas found in medical students who took virtual classes.
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INTRODUCCION

En la actualidad, la tecnologia forma parte de nuestra
vida diaria y se ha convertido en algo indispensable;
dispositivos electronicos como celulares, tablets,
computadoras, ordenadores y televisores han sido
ingresados a nuestros hogares con cada vez mas
frecuencia, con fin recreativo y/o vocacional. En el
ultimo siglo, el mundo moderno se ha vuelto adicto a
las pantallas de dichos dispositivos generando asi una
gran demanda de uso diario; estos facilitan la vida de
muchas personas a lo largo del mundo sin embargo el
uso inadecuado de estos puede causar dafos a la salud
@, El afo 2020 trajo consigo una pandemia debido al
SARS COV?2, el cual alterd el estilo de vida de muchas
personas. La medida principal fue el confinamiento y
distanciamiento social, privando la interaccién social
fisica e impulsando las relaciones a través de
dispositivos electronicos. Por ende, durante dicho
periodo muchas personas confiaron en el uso de
dispositivos, ya sea para obtener informacién o como
entretenimiento®.

La Asociacién Americana de Optometria (AAO) define al
término sindrome visual informatico (SVI) como un
grupo de problemas ocularesy de lavisién relacionados
al uso excesivo y de forma prolongada de equipos
electrénicos™. Una persona que dedica gran parte de
su dia a estar frente a un ordenador como trabajadores
o estudiantes, ejecutan al dia 12 000 a 35 000
movimientos de la cabeza y ojos y de 5 000 a 17 000
veces reaccionan sus pupilas. En consecuencia, se
producen sintomas como ojo seco, visidon borrosa, dolor
ocular, dolorde cuello,hombrosy dolor de cabeza?.

La prevalencia de personas alrededor del mundo que
padecen SVI varia del 64% al 90%, y aproximadamente
60 millones de personas se han visto afectadas. El 75%
de las personas que pasan mas de 6 horas al dia frente a
un ordenador tienen mas incidencia de problemas
visuales®. Un reporte de la AAO indica que, al afio, diez
millones de personas acuden a un centro de salud para
realizarse exdmenes oculares por problemas visuales
relacionados a un incremento en el uso de
ordenadores™. Los estudiantes universitarios
conforman uno de los grupos mds expuestos a SVI

después del grupo de los trabajadores de oficina. Un

reporte indica que aproximadamente el 81% de
estudiantes universitarios se ve afectado por SVI; esto se
explica por el uso muy frecuente de dispositivos
electrénicos para las diversas actividades académicas.
Otro estudio revela que el 89,9% de estudiantes
universitarios que hacen uso del ordenador mas de dos
horas al dia padecen SVI. Dicho sindrome repercute de
forma negativa en el trabajo diario de los estudiantes,
afectando asi la productividad, eficiencia,
administracion del tiempo, salud y bienestar general®?.

Por lo tanto, la presente investigacion tiene como
objetivo determinar la prevalencia del sindrome visual
informético en estudiantes de medicina humana del
6to aio de una universidad peruanaen el contextodela
educacién virtual por COVID-19.

METODOS

Disefioyareadeestudio

Se realizdé un estudio observacional descriptivo
transversal, realizado en una universidad de la capital
peruana.

Poblaciony muestra

La poblacién estuvo constituida por estudiantes del
sexto ano de medicina de la Facultad de Medicina
humana de la Universidad Ricardo Palma, quienes
recibieron educacion virtual durante el periodo de
octubre a noviembre del afo 2021. Para hallar el
tamano de la muestra se utilizé el software EPIDAT 4.2,
considerando un tamanio de la poblacién de 238, una
prevalencia de sindrome visual informatico de 0,50, un
nivel de confianza de 95% y un error de 5%. Se obtuvo
una muestra total de 147 estudiantes y se realizé un
muestreo no probabilistico, por conveniencia.

Variables einstrumentos

La variable dependiente fue el sindrome visual
informatico (SVI) definida como el conjunto de
sintomas oculares, visuales y extra oculares debido a la
exposicion de pantallas de dispositivos electrénicos® y
para su evaluacién se utilizé6 el Cuestionario de
Sindrome Visual Informatico (SVI-Q) en su version
original al espafol, el cual consta de siete preguntas. El
instrumento fue validado en el Perd, y aplicado en
personal administrativo, en donde se hall6é un alfa de
Cronbach de 0,87, siendo este un nivel aceptable ©.
Aquellos estudiantes de medicina que presenten un
puntaje mayor o igual a seis en la puntuacién total,
fueron considerados como positivos para SVI.
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Seincluyeron las variables independientes sexo, uso de
lentes, toma de descansos durante el uso de
computadora, uso de medidas visuales preventivas,
tiempo de uso continuo de celular al dia, tiempo de uso
continuo de laptop al dia y enfermedad ocular. Para la
recolecciéon de datos se utilizd6 un cuestionario que
incluia caracteristicas sociodemograficas y otros
factores que podrianinfluiren la prevalenciade SVI.

Procedimientos

Ambos cuestionarios junto con el consentimiento
informado fueron enviados virtualmente a los alumnos
del 6to afo de medicina humana por medio de un
archivo de Google Docs, para su respectivo llenado.

Analisis estadistico

Los datos se ingresaron y analizaron utilizando el
programa estadistico SPSS v.21 para Windows.
Asimismo, los resultados, se presentaron en tablas de
entrada simple y doble, de forma numérica y
porcentual. Por otro lado, de manera exploratoria, se
evaluaron los factores asociados a SVI, para la edad se
uso la prueba de U de Mann-Whitney, y para el resto de
variables se utilizé la prueba exacta de Fisher. Se
considerd significativo un valor de p<0,05.

Aspectos éticos

El estudio por aprobado por el Comité de Etica de
investigaciéon de la Universidad Ricardo Palma. La
participaciénen el estudio serealizé previaaceptacion

Q

de consentimiento informado. La informacion, utilizada
para los propésitos de la investigacion, fue almacenada
en forma codificada, evitando toda informacion que
permitiera la identificacion de los participantes. En este
sentido, se garantizd la integridad fisica y psicologica de
losinvolucrados en el estudio.

RESULTADOS

En cuanto a las caracteristicas sociodemogréficas,
encontramos que la mayoria de los estudiantes fueron
adultos jévenes (54%) y del sexo femenino (60%). La
mayoria usaba lentes (78%), tanto de marco (75%),
como de contacto (3%). El mayor porcentaje de
estudiantes pasaba mas de seis horas de uso
ininterrumpido del computador (43%). Asimismo, la
mayor parte de ellos pasaba menos de dos horas de uso
ininterrumpido del celular (27%). En cuanto al descanso
visual, la mayoria de los estudiantes descansé al menos
cada hora (29%), seguidos por el descanso al menos
cada dos horas (23%). En cuanto al uso de medidas
preventivas, la mayoria de ellos no tomé ninguna
medida preventiva (44%), sequidos de los que
mantenian los ojos cerrados por un tiempo (27%),
finalmente aquellos que fijaban la mirada en sitios
lejanos (18%) (Tabla 1).

Tabla 1. Caracteristicas sociodemograficas y caracteristicas del cuidado ocular
en estudiantes de medicina.

Variable

Grupo de edad

19 -24 (Adulto joven)
> 25 (Adulto)

Sexo

Femenino
Masculino

Uso de lentes

Si, con marco

Si, de contacto

No uso lentes

79 (54%)
68 (46%)

88 (60%)
59 (40%)

110 (75%)
4 (3%)
33 (22%)

Uso ininterrumpido del computador

Menos de 2 horas
2 -4 horas
4 -6 horas

Mas de 6 horas

9 (6%)

41 (28%)
34 (23%)
63 (43%)
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Uso ininterrumpido del celular

Menos de 2 horas

2 -4 horas

4 -6 horas

M4s de 6 horas

Toma de descansos visuales

Si, al menos cada 20 minutos

Si, al menos cada hora

Si, al menos cada 2 horas

Si, después de mas de 2 horas

No tomo descansos visuales

Uso de medidas preventivas para el cuidado de la vision
Uso de lagrimas artificiales

Fijar la mirada a sitios lejanos

Mantener los ojos cerrados por un tiempo
No tomo ninguna medida preventiva

Mis descansos y lavado de cara

Dormir

Distancia de la pantalla de la laptop

Total

15 (10%)
26 (18%)
39 (27%)
64 (44%)
1(1%)
1(1%)
1(1%)
147 (100%)

En cuanto aalguna enfermedad visual diagnosticada,la  presentaron astigmatismo (22%) e hipermetropia (4%).
mayoria refirié tener miopia (44%), seguidos delosque  Asimismo el 27% no presento enfermedad (Tabla 2).

Tabla 2. Enfermedad visual diagnosticada en estudiantes de medicina.

Enfermedad visual diagnosticada N
Astigmtismo 32
Miopia 65
Hipermetropia 6
Catarata 0
Cirugia ocular 0
Ninguna enfermedad 39
Vista Cansada 1
Pterigion 1
Miopia y astigmatismo 3
Total 147

(%)
22%
44%

4%

0%

0%
27%

1%

1%

2%
100%

En lo referente a los sintomas visuales, los estudiantes (7,6%), dolor de cabeza (7,6%), pesades de parpados
presentaron principalmente lagrimeo (7,9%), picor  (7,2%),visién borrosa (6,7%) (Tabla 3).
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Tabla 3. Frecuencia de sintomas oculares que presentaban los estudiantes de medicina.

Sintomas Total ﬁ;}‘:':“g‘r’g Ocasionalmente Nunca
N (%) N (%) N (%) N (%)
Lagrimeo 110 (7,9%) 35 (24%) 75 (51%) 37 (25%)
Picor 106 (7,6%) 16(11%) 90 (61%) 41 (28%)
Dolor de cabeza 106 (7,6%) 33 (22%) 73 (50%) 41 (28%)
Pesadez de pérpados 100 (7,2%) 24 (16%) 76 (52%) 47 (32%)
Vision borrosa 93 (6,7%) 16 (11%) 77 (52%) 54 (37%)
Aumento de la sensibilidad a la luz 92 (6,6%) 22 (15%) 70 (48%) 55 (37%)
Parpadeo excesivo 90 (6,5%) 20 (15%) 70 (48%) 57 (39%)
Ardor 89 (6,4%) 19 (13%) 70 (48%) 58 (39%)
Sensacion de cuerpo extrano 87 (6,3%) 15 (10%) 72 (49%) 60 (41%)
Sequedad 85 (6,1%) 25 (17%) 60 (41%) 62 (42%)
Enrojecimiento ocular ( ,8%) 17 (12%) 63 (43%) 67 (46%)
Dolor ocular 6 (5,5%) 13 (9%) 63 (43%) 71 (48%)
Dificultad al enfocar en vision de cerca (5 5%) 15 (10%) 61 (41%) 71 (48%)
Sensacion de ver peor 4 (5,3%) 9 (6%) 65 (44%) 73 (50%)
Vision doble ( ,7%) 12 (8%) 3 (36%) 82 (56%)
Halos de colores alrededor de los objetos 60 (4,3%) 17 (12%) 43 (29%) 87 (59%)

En cuanto a la intensidad de los sintomas, el lagrimeo
fue principalmente moderado (59%), leve (25%) y en
menor proporciéon intenso (16%). El picor fue
principalmente moderado (54%), leve (28%) y en
menormente intenso (18%). El dolor de cabeza fueensu
mayoria moderado (44%), leve (28%) y severo (28%). En
cuanto a la frecuencia de SVI, se encontré el que 93%

(136) de los estudiantes presentaron SVI. En cuanto a la
relacién entre el sexo del estudiante y el SVI, este
sindrome fue mas frecuente en mujeres, presentando
SVl el 94% de las ellas y el 90% de los hombres. En la
Tabla 4 se estudiaron las comorbilidades asociadas a
SVI, de las cuales solo las medidas preventivas
estuvieron asociadas (p=0,025).

Tabla 4. Comorbilidades asociadas al Sindrome visual informético en la poblacién estudiada.

Comorbilidades No SVI svi Total Valor de p
Edad 24,0 (22,0-25,0) 24,0 (23,0-26,0) 24,0 (23,0-26,0) 0,12
Sexo 0,28
Femenino 7 (8,0%) 81(92,0%) 88 (100,0%)
Masculino 8 (13,6%) 51 (86,4%) 59 (100,0%)
Uso de lentes 0,57
No uso lentes 5(15,2%) 28 (84,8%) 33(100,0%)
Si, con marco 10 (9,1%) 100 (90,9%) 110 (100,0%)
Si, de contacto 0 (0,0%) 4(100,0%) 4 (100,0%)
Uso ininterrumpido del computador 0,53
Menos de 2 horas 1(11,1%) 8 (88,9%) 9 (100,0%)
2 -4 horas 3(7,3%) 38(92,7%) 41 (100,0%)
4-6 horas 2(5,9%) 32 (94,1%) 34 (100,0%)
Més de 6 horas 9 (14,3%) 54 (85,7%) 63 (100,0%)
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Uso ininterrumpido del celular 0,47
Menos de 2 horas 4 (10,0%) 36 (90,0%) 40 (100,0%)

2 -4 horas 6(12,5%) 42 (87,5%) 48 (100,0%)

4 -6 horas 1(3,2%) 30 (96,8%) 31 (100,0%)

Mas de 6 horas 4 (14,3%) 24 (85,7%) 28 (100,0%)

Toma de descansos visuales 0,16
Si, al menos cada 20 minutos 4 (17,4%) 19 (82,6%) 23 (100,0%)

Si, al menos cada hora 1(2,4%) 41 (97,6%) 42 (100,0%)

Si, al menos cada 2 horas 3(8,8%) 31(91,2%) 34 (100,0%)

Si, después de mas de 2 horas 4 (13,3%) 26 (86,7%) 30(100,0%)

No tomo descansos visuales 3(16,7%) 15 (83,3%) 18 (100,0%)

Uso de medidas preventivas para el

cuidado de la vision 0,025
No 11 (17,2%) 53 (82,8%) 64 (100,0%)

Si 4 (4,8%) 79 (95,2%) 83 (100,0%)

Diagnostico de enfermedad ocular 0,072
No 7 (17,9%) 32(82,1%) 39 (100,0%)

Si 8 (7,4%) 100 (92,6%) 108 (100,0%)

Total N=15 N=132 N=147

En cuanto a la intensidad de los sintomas, el lagrimeo
fue principalmente moderado (59%), leve (25%) y en
menor proporciéon intenso (16%). El picor fue
principalmente moderado (54%), leve (28%) y en
menormente intenso (18%). El dolor de cabezafueensu
mayoria moderado (44%), leve (28%) y severo (28%). En
cuanto a la frecuencia de SVI, se encontré el que 93%
(136) de los estudiantes presentaron SVI. En cuanto a la
relacion entre el sexo del estudiante y el SVI, este
sindrome fue mas frecuente en mujeres, presentando
SVlel 94% delasellasy el 90% de los hombres.

nunca (28%)y en un menor porcentajeamenudo (11%).
En cuanto al dolor de cabeza, los alumnos lo
presentaron principalmente de manera ocasional
(50%), nunca 828%) y en menor cantidad a menudo o
siempre (22%) (Tabla 4).

DISCUSION

En el presente estudio se encontré que la frecuencia del
Sindrome Visual Informatico fue elevada, hallazgo
similar al encontrado en diversos estudios en poblacién
de estudiantes de medicina humana'. Sin embargo,
otros estudios encuentran una prevalencia media que
oscila alrededor del 50-60% aproximadamente ©',
Asimismo, a nivel nacional solo se cuenta con un
estudio en estudiantes de postgrado pertenecientes a
varias facultades, resultando la prevalencia en 61%, y
especificamente en los estudiantes de la facultad de
medicina la prevalencia fue del 32,8%"?. En estudios
nacionales en trabajadores se encontré una prevalencia
alta, estando relacionado a trabajadores con labores
digitales*'®. Caberecalcarque, debidoal creciente uso

Pig.30 |

de las tecnologias de informacién (TICs) en las labores
académicas y de trabajo, se podria considerar al
sindrome visual informatico como un problema de
salud publica, teniendo en cuenta la referencia de su
prevalencia a nivel nacional y mundial y aun el
desconocimiento del abordaje e impacto de esta
problematica.

Asimismo, se encontrd que las mujeres poseen una
mayor frecuencia del SVI con respecto a los varones.
Esto coincide en estudios reportados en estudiantes de
medicina, en el cual se observé que el sexo femenino
tuvo mayor riesgo a desarrollar SVI que en hombres”®.
Esto puede deberse a factores como el hormonal, en el
que las mujeres pueden tener una mayor
predisposicidn a desarrollar ojo seco ", asi como a la
presencia de otros factores externos. Por otro lado, a
nivel nacional no se ha encontrado diferencia
significativa en la prevalencia en ambos sexos"?. Porlo
tanto, se necesitarian mas estudios para determinar si
en nuestra realidad existe una variacion significativa en
la prevalencia del SVI en cuanto a sexos y quizas
considerarademas el tipo de ocupacion.

Entre los sintomas mas frecuentes del sindrome visual
informatico en los estudiantes que formaron parte de
nuestra poblacidn se observoé al lagrimeo con el mayor
porcentaje de respuestas (7,9%). Esto es similar al
hallazgo en el estudio de Ghufran et al. donde el
lagrimeo excesivo fue el sintoma ocular predominante
(20,6%) ". En el presente trabajo en segundo lugar de
frecuencia se ubicaron el picor de ojosyel dolor de
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cabeza (7,6% de respuestas para ambos), siendo este
ultimo sintoma el mas frecuente para otros estudios
como el de Altalhi A et al.”” e Igbal et al."” (68%y 50,2%
respectivamente), difiriendo con nuestros resultados.
La picazén de ojos se hallé como tercer sintoma mas
prevalente (63%) en el estudio de Altalhi A et al.® ; sin
embargo, no se describe entre los sintomas mas
frecuentes en otros. En nuestro estudio como tercer
puesto se encontr6 la pesadez de parpados (7,2%),
sintoma que no se evidencié en trabajos anteriores,
aunque en el estudio de Vikanaswari, G.l. & Handayani,
A. " mencionan ojos tensos o cansados como el mas
frecuente (72,8%). Ademas, a diferencia de nuestro
estudio, otros trabajos concuerdan que el dolor de
cuello seria el sintoma mas caracteristico del sindrome
visual informatico”'? De esta forma se objetiva un grado
de variabilidad en relacién al reporte de los sintomas
que son mas representativos para este sindrome en las

personas que lo padecen.

Otro hallazgo es la mayor prevalencia de SVlen aquellos
estudiantes de medicina que utilizan mas de 6 horas un
computador/laptop en comparaciéon a aquellos con
menos horas expuestos. Esto coincide con otros
estudios realizados en estudiantes medicina en los
cuales se encuentra una correlacién significativa, a
mayor horas de consumo (mayor de cuatro a seis horas
aproximadamente) de dispositivos digitales, mayor
riesgo de presentar sintomas del SVI, y la que se
presenta con mayor frecuencia es la miopia "'®. Por
otrolado, se presentaron dos estudios previos, siendo el
primero realizado en Jamaica y el segundo en Arabia
Saudita, ambos con muestra similar al presente trabajo.
Ambos no encontraron una relacién significativa entre
la presencia de sintomas del SVI y el tiempo que se
exponian los participantes frente a la
computadora/laptop “'. Esta discordancia puede
deberse a factores propios de la muestra o en la
metodologia. No obstante, una asociacion significativa
entre el tiempo de la exposicion y padecer sintomas de
SVI se explica porque a mayor tiempo expuesto a las
pantallas digitales del computador o laptop, se reduce
la frecuencia del parpadeo y disminuye la produccion
de la pelicula lagrimal, lo cual conlleva a su
evaporizaciony ocasiona sintomas asociados al SVI.

Q

Respecto al uso de medidas preventivas, este factor se
encontré asociado al SVI (p=0,025), donde el 44% de los
estudiantes no tomé ninguna medida preventiva. De
forma similar, en el estudio de Mendoza et al.,un 59% de
su poblacién estudiada tampoco tomdé medidas
preventivas durante el uso de los dispositivos
electrénicos, considerandolo como un factor de riesgo
significativo para desarrollar SVI®. Por otro lado,
dentro de las medidas preventivas frente a SVI, las
técnicas mas utilizadas por los estudiantes fueron:
mantener los ojos cerrados por un determinado tiempo
e intentar fijar la mirada a sitios lejanos con un 28% vy
18% respectivamente. Estos resultados son
consistentes con diversos estudios nacionales e
internacionales donde los estudiantes optan por el uso
de estas medidas para contribuir a la relajacion de los
musculos y brindar un cambio en el enfoque del ojo
previniendo lafatiga ocular 132",

Si bien, en el presente estudio, alrededor del 10%
manifestaron el uso de lagrimas artificiales como
medida preventiva, estudios como el de Wang et al.?,
consideran el uso de estos agentes como un
tratamiento sintomatico, para reducir los efectos de los
0jos secos en el SVI, pero no como medidas preventivas
propiamente.

Entre las limitaciones del estudio se encuentra su
metodologia, la recoleccién transversal de la
informacién no permite determinar inferencias
causales. Asimismo, la recoleccion de lainformacion de
forma virtual podria generar un sesgo de seleccién,
donde solo aquellos estudiantes de 6to afio con acceso
a internet lograron participar del estudio. Asimismo, al
tratarse de un cuestionario virtual, se encuentra
limitada la resolucion de posibles dudas del
participante en relaciéon a las preguntas del
cuestionario, lo cual podria generar un sesgo de
informacion.

CONCLUSION

En conclusion, se encontrd una elevada frecuencia de
SVlen estudiantes de 6to ano de lafacultad de Medicina
Humana, con un mayor porcentaje de mujeres
afectadas. Se recomienda educar a los estudiantes de
Medicina Humana sobre el uso de medidas preventivas
para evitar el SVI, tales como realizar descansos de
aproximadamente cinco minutos cada hora, situar la
pantalla del computador/laptop a una distancia entre
50y 60 cm, entre otros, durante las clases virtuales.
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