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Introduccion

El presente trabajo de grado tiene como principal objetivo
implementar informaciéon educativa para los usuarios de lentes de
contacto a través de un prototipo de aplicacion moévil, para que por medio
de la aplicacién mdévil se les pueda dar un manejo oportuno y adecuado a
estos pacientes. Actualmente vivimos en la era de la tecnologia, donde
las aplicaciones mdéviles son de gran ayuda, los dispositivos moviles
cuentan con sistemas operativos que ayudan al desarrollo de aplicaciones

gratuitas que se puede descargar sin ningun inconveniente.

Teniendo en cuenta los beneficios que ofrece la tecnologia, se
propone un prototipo de aplicacion movil para usuarios de lentes de
contacto que proporcione informacién necesaria sobre el uso vy
complicaciones de estos dispositivos médicos. Permitiendo al usuario el

acceso a la aplicacién desde el sitio donde se encuentra.

Para la fundamentacion de los temas a tener en cuenta en el trabajo
de grado, se realizd una consulta exhaustiva de articulos, libros,
aplicaciones de lentes de contactos ya existentes y tesis para poder
brindar en el prototipo de app mévil una informacion basada en evidencia

cientifica.

La iniciativa es educar a los usuarios sobre cémo evitar
complicaciones por el mal uso de lentes de contacto. Respecto al alcance
de este trabajo de grado, se ejecutd hasta la fase de desarrollo que
implico definir los requerimientos de contenido y de desarrollo, resultando
asi, un prototipo listo para el montaje como aplicacién mévil, posibilitando
realizar pruebas para determinar la efectividad en la educacion de los

usuarios y el buen funcionamiento de la aplicacion.
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1. Planteamiento del problema

De acuerdo con Arévalo y Burgos (1,2), las aplicaciones moviles en
el marco de la salud no sustituyen al profesional, sino que buscan
complementar y ayudar de forma mas eficiente la atencidn sanitaria,
ademas, ofrecer un mejor seguimiento a distancia, abarcando las
ventajas que traen la monitorizacion del usuario en su entorno. Segun lo
anterior, hay que considerar que el uso de aplicaciones madviles en salud,
conllevan a una actitud mas activa del paciente, de modo que refuerza un
mayor compromiso de su propia salud. A continuacion, se presentan
algunos antecedentes de las aplicaciones méviles que sirven de referencia
teniendo en cuenta su relacion con los lentes de contacto abarcando
temas de remplazo de lentes, parametros de los lentes, consejos para los

usuarios e intercomunicacién paciente-optémetra.

Actualmente existen algunas aplicaciones sobre lente de contacto

que se especializa en diferentes tipos:

Monitor visién 1.0: es una plataforma para Android e I0S, su
funcidon es recopilar informacion sobre el estado ocular del usuario de
lentes de contacto, atreves de una interfaz sencilla. Mostrando un
resultado, determinado por un indice global de manera que los

profesionales logren monitorizar el estado de cada caso (3).

OPTIEXPERT™: herramienta digital para la salud visual, con propdsito
de educar a los pacientes. Explica a los usuarios de lentes de contacto la
importancia de los lentes de hidrogel de silicona, el seguimiento de los
remplazos recomendados, consultar cada diagndstico, signos, sintomas,
etiologia y tratamiento, segun los desarrolladores se puede usar la
aplicacién en conexion con su propia evaluacion del paciente, pero no

tiene la intencién de sustituir la toma de decisiones clinicas (4).
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La App ha sido disefiada para hacer la experiencia del paciente aun

mejor. Disponible en App Store y Google Play.

Reemplalentillas®: esta aplicacion tiene soporte para controlar el
cambio de lentillas cuando el periodo de reemplazo es distinto para ambos
ojos, proyecta los dias que lleva el paciente con los lentes de contacto,

consejos y configuracion (5).

Contact Lenses Time®: abarca informacidon sobre la duracién del
lente de contacto, curva base, diametro pupilar, cilindro y ejes del
paciente. Ademas, el paciente recibe una notificacién de uso diario, recibe
una notificacion cuando las lentes caduquen y rastrea la fecha de

vencimiento de sus lentes de contacto (6).

Lentillas®: cuenta con un estilo minimalista y apto para todo tipo
de usuario debido a la gran facilidad de uso y configuracion, incluye la
explicacidon sobre 5 tipos de lentes: quincenales, mensuales, trimestrales,
semestrales y anuales, para que este funcione solo hay que sefalar el que
esta en uso y automaticamente se calcula el dia que debes cambiar tus

lentes de contacto (7).

LensMinder®: una aplicaciéon que sigue la fecha limite de sus lentes

en uso y cuando se debe reemplazar el liquido y la coquilla (8).
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1.1 Descripcion del Problema

Las lentes de contacto (LC) se han recetado desde hace mas de un
siglo para la correccion de errores de refraccion, fines cosméticos y como
una modalidad terapéutica para patologias corneales. El uso de LC ha
aumentado considerablemente y se espera un aumento mayor (9). Es
probable que los LC sigan siendo uno de los dispositivos médicos mas
utilizados en el mercado mundial y la comunidad de atencién ocular debe
hacer todo lo posible para asegurarse de que los usuarios permanezcan
seguros en dichos dispositivos (10). Sin embargo, los usuarios de LC

corren el riesgo de infeccidon si no cumplen con habitos saludables (11).

El incumplimiento de los regimenes de cuidado y uso de LC
recomendados por el médico sigue siendo un problema clinico persistente.
Historicamente, las tasas generales de incumplimiento con el uso de LC

se citan habitualmente en la literatura como del 40-91% (12).

Los problemas relacionados con las lentes de contacto son comunes
y pueden ocasionar complicaciones graves que amenazan la visién si no
se abordan adecuadamente (13). Las infecciones oculares relacionadas
con las LC, se asocian con diferentes factores de riesgo, como exponer
las lentes al agua, dormir con lentes, incumplir los horarios de reemplazo

y reutilizar la solucion desinfectante (14).

Un informe reciente que evalla la relacién entre el incumplimiento
y los eventos adversos relacionados con los lentes sugiere una posible
correlacidn con una mayor incidencia de complicaciones relacionadas con

los LC evidentes entre los usuarios de lentes que no cumplen (12).

La mala higiene de los lentes puede deberse a la falta de
asesoramiento adecuado para los usuarios de lentes de contacto durante

el examen o la falta de conocimiento de la visita posterior (15).
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Factores predisponentes como la edad, el nivel educativo,
socioecondmico y la salud mental pueden ser importantes correlatos entre
el conocimiento de las enfermedades oculares y la exposicién a la

informacion sobre la salud ocular (16).

Un estudio realizado en Estados Unidos sugirié que se estima que
uno de cada siete adolescentes y uno de cada seis adultos usaban lentes
de contacto en 2016, aproximadamente seis de siete usuarios de lentes,
informaron al menos un comportamiento que los pone en riesgo de una
infeccidon ocular grave relacionada con los lentes de contacto (12), esto
evidencia la necesidad de la provision de mensajes educativos vy

capacitacion sobre las practicas de higiene de los LC (17).

Varios estudios demuestran que las personas tienen poco
conocimiento sobre su salud ocular y realizan malos habitos que resultan
mas tarde en molestias oculares (16). Por lo mencionado anteriormente,
se evidencia que la falta de informacién puede ser un factor de riesgo y
la comunicacion sobre formas de cuidado ocular puede ser una solucién.
Las estrategias de comunicacién de salud existentes que se sabe que
influyen en el cambio de comportamiento en los adolescentes, se pueden
aplicar a los esfuerzos de comunicacion que se centran en los

comportamientos de higiene de lentes de contacto (14).

Estas estrategias de comunicacidén con enfoque preventivo, buscan
analizar las caracteristicas demograficas y epidemioldgicas para satisfacer
las necesidades de la salud, debido a que por medio de actividades de
salud publica se logra mejorar el estado del mismo y llevar un control

medido de la poblacién en estudio (18).

El comportamiento no conforme continda obstaculizando los
esfuerzos para maximizar la seguridad de las lentes de contacto. No basta

con realizar estrategias de educacion ambiguas para instruir a usuarios
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de lentes de contacto, Se necesitan urgentemente nuevas estrategias y
enfoques para modificar efectivamente el incumplimiento inherente del

usuario (12).

Se han planteado diferentes estrategias desde la educacién como lo
son los tamizajes, control, charlas educativas, medios informativos y

entre ellos esta la telemedicina.

Con el avance en las aplicaciones moéviles en salud la telemedicina
se utiliza para pacientes nuevos, asi como para pacientes establecidos. La
gama de temas abordados en estas visitas incluye opciones de
inquietudes agudas que no requieren evaluacion en persona, tratamiento
no quirdrgico, asesoramiento, revision de imagenes, seguimiento de
rutina y vigilancia a largo plazo. La educacion del paciente regularmente
se brinda durante la consulta, pero también se puede lograr a través de

la telemedicina (19).

Las telemedicina surgen como estrategia para solventar
problematicas en la salud por medio de las aplicaciones moéviles, ademas
de crear mecanismos de intercambio de informacidon encaminados a el
cuidado de la salud, incluso en lugares remotos y de escasos recursos,
debido al aumento de cobertura e influencia social de las redes de

moviles, tranformandose en un factor estratégico para salvar vidas (1).

Existen, por supuesto, muchas otras aplicaciones relacionadas con
la vision que muestran resultados prometedores apuntando hacia lo que
es la teleoptometria (20). Sin embargo, La mayoria permanece sin validar
para la autoadministracion por parte de los pacientes. Al respecto,
conviene decir que existen algunas iniciativas y guias que funcionan como
herramienta para evaluar estas apps. A pesar de estas iniciativas, todavia
no existe un procedimiento de regulacion especifico, un sistema de

acreditacion o estandares para ayudar al desarrollo de aplicaciones,
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mitigar riesgos y garantizar la calidad (21). Por lo tanto la usabilidad, las
opiniones de los profesionales y las implicaciones médico-legales pueden

influir en la aceptacion de la teleoptometria (20).

En la actualidad, por la emergencia sanitaria que se presenta, las
apps en salud son convenientes para apoyar la atencion médica,
permitiendo mantener la auto cuarentena y el distanciamiento social
tomando importancia en la limitacién de la propagaciéon del COVID-19 en
la comunidad. La atencién virtual puede permitir que la telemedicina
mantenga la continuidad de la atencion a los pacientes de forma remota
(22).

En respuesta a la pandemia de COVID-19 y de acuerdo con la guia
de los Centros para el Control y Prevencién de Enfermedades (CDC),
muchas practicas han implementado la telemedicina para evitar el

contacto en persona entre los profesionales de salud y pacientes (19) .

El uso de la telemedicina generalmente puede aportar 3 ventajas
principales, independientemente de la disciplina en cuestién: reduccion
de la morbilidad y mortalidad con los costos mas bajos para el sistema de
salud a través de la deteccion temprana de enfermedades graves, ahorro
en costos de viaje, gastos de salud y uso eficiente de recursos

especializados (23).

Una vez que la pandemia de COVID-19 haya terminado, la
expansién continua de la telemedicina dependera de las restricciones de

licencia y los cambios legales (19).

Este periodo Unico de cambio global ha llevado a cambios en la
forma en que funcionan muchas profesiones. Mientras otras profesiones

de la salud estan haciendo la transicién a los servicios de telesalud, la
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ausencia de una base de evidencia integral para la teleoptometria limita

de alguna manera las Profesionales de la salud visual (20).

La teleoptometria es un area novedosa del ejercicio profesional del
optdmetra que debe desarrollarse sin pasar por alto las particularidades
de la profesidn, asi como sus contextos sociales, culturales, econdmicos
y tecnoldgicos, con el objetivo de contribuir a la equidad en salud v,

contribuir en la calidad de vida de las comunidades (24).

Aunque el desarrollo de estas aplicaciones no es sencillo, existen
plataformas que facilitan proceso del disefio de estas aplicaciones (25).
Las metodologias agiles para el desarrollo de software, surgieron como
una solucion inmediata, generando proyectos en corto plazo, lo que hace
viable el desarrollo de una aplicacion movil para educar a los usuarios de
lentes de contacto. El desafio radica en la necesidad de regulaciones mas
estandarizadas y enfoques flexibles, que garanticen que las tecnologias
innovadoras de dispositivos lleguen a los pacientes de manera oportuna

sin comprometer la salud y la seguridad publica.
1.2 Problema de investigacion

Los malos habitos y los multiples factores de riesgo de los usuarios
de lentes de contacto que ponen en peligro la integridad de su salud visual

surge la pregunta de investigacion:

¢Cuales son los requerimientos de contenido y de desarrollo que
debe tener un prototipo de aplicacion movil para la educacién de los

usuarios de lentes de contacto?
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2. Objetivos

2.1 Objetivo General

Desarrollar un prototipo de aplicacién movil educativa sobre lentes de

contacto.

2.2 Objetivos Especificos

+ Definir la informacién relevante para la educacion de los usuarios
de lentes de contacto.

- Establecer los requerimiento generales, funcionales y no
funcionales de la aplicacion movil.

+ Organizar estratégica y didacticamente la estructura con la

informacion mas relevante para la aplicacion movil.
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3. Justificacion

Los procedimientos de cuidado de lentes de contacto (LC) se
simplifican cada vez mas, indicando que uno o dos productos son
suficientes para un buen mantenimiento, conservando el lente limpio y
desinfectado, lo que facilita a los usuarios seguir los consejos del
optémetra. Sin embargo, a pesar de los incuestionables avances, las
complicaciones continlan ocurriendo, desde queratitis superficial,
reacciones toxicas y alérgicas, hasta Ulceras corneales infecciosas muy
grave (26). En 2016 se informd que aproximadamente 41 millones de
ciudadanos de los Estados Unidos usan LC, y mas del 99% de ellos
informaron al menos un comportamiento que los puso en riesgo de
infeccion ocular, manifestando la necesidad de realizar esfuerzos
continuos para educar a los usuarios sobre la prevencién de infecciones
oculares relacionadas con LC mejorando sus conocimientos en el uso y
cuidado del lente (9).

No sdlo la falta de conocimiento sobre los cuidados que hay que
tener con los LC ponen en riesgo la vision, también el incumpliendo
voluntario de las instrucciones de cuidado atenta con el estado de la salud
visual. El rol del optémetra es fundamental en la deteccidn temprana de
las enfermedades asociadas a los LC, educar al usuario y corroborar el

cumplimiento de las recomendaciones preventivas (27).

Sélo a través de la comprensidon de los riesgos inherentes y las
posibles complicaciones que pueden surgir del uso de LC, se puede
realmente apreciar la necesidad de cumplir con estrictas regulaciones
(28).

Se debe agregar que el paciente, al no seguir el consejo médico

reduce drasticamente los beneficios de la terapia y aumenta los costos.
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La magnitud del problema es evidente cuando se observa que al menos
un tercio de los pacientes no siguen el consejo médico y que un tercio de
los estudios muestran un 50% o0 mas de incumplimiento. Proporcionar
solamente informacion al paciente no significa cumplimiento automatico.
La comprension del usuario y el manejo de las lentes deben verificarse en
cada visita. El uso seguro y comodo de lentes de contacto y la importancia

del cumplimiento deben fomentarse mediante campanas educativas (26).

La educacion del paciente es primordial y ha sido el estandar de oro
durante décadas. Sin embargo, hallazgos recientes sugieren que las
recomendaciones entre los profesionales del cuidado de la vista son muy
variables y se requieren programas educativos mas efectivos para

eliminar esta ambigledad (12).

La implementacion de estrategias que educan al usuario de LC han
demostrado resultados significativos en la mejora del cumplimiento de las
recomendaciones de uso (29). Los estudios que investigan la eficacia de
los enfoques que fomentan el cumplimiento han informado resultados
mixtos, pero los esfuerzos de apoyo actuales de los profesionales de la
salud visual podrian incluir el envio de informacidon o recordatorios de
reemplazo de lentes a través de mensajes SMS; proporcionar informacién
escrita o verbal (por ejemplo, videos u hojas de informacién del
paciente); o informar a los pacientes sobre las aplicaciones de teléfonos

para el cuidado de lentes (20).

Por lo que estd abierta la posibilidad de obtener mejoras en los
malos habitos de los usuarios implementado mas estrategias atractivas e
innovadoras orientadas hacia la prevencion de la enfermedad y educacién

en salud.

La oportunidad de hacer prevencién de las enfermedades en los

usuarios de LC utilizando como estrategia la telemedicina es algo
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innovador porque integra las Tecnologias de la Informacién y la
Comunicaciéon (TICs) con la salud (1). Estas aplicaciones facilitan el
acceso a la informacion, acercando a las personas a lo que es el cuidado

de sus ojos (20).

Las aplicaciones moviles en salud o Mobile Health (mHealth), tienen
el potencial de desempefiar un papel clave en la transformacién de la
asistencia sanitaria para aumentar la calidad y eficiencia de esta (2). Por
lo tanto, es importante revisar el uso de la tecnologia moévil en el campo
de la salud visual, y el impacto que los dispositivos moéviles trae a esta
area. La teleoptometria se convierte en una herramienta para solventar a
distancia las necesidades visuales de la poblacidn; su objetivo es incidir
en la equidad, la calidad y, posiblemente, la rentabilidad, por medio del
uso de TIC y aplicaciones de videoconferencia, correo electrdnico,
teléfonos inteligentes, equipos inaldmbricos, entre otras, en busca de
disminuir tiempos de atencion, aumentar la calidad del servicio, extender
la cobertura y brindar diagndstico oportuno, procedimiento eficaz vy
seguimiento continuo a la poblacidn rural y urbana que demande los

servicios (24).

De acuerdo con el estudio mHealth App Developer Economics 2016
(1), el mercado de aplicaciones de mHealth se estd desarrollando
rapidamente: se han agregado casi 100.000 aplicaciones mHealth desde
el afo 2015, con un total de 259.000 aplicaciones sobre salud
actualmente disponibles en las tiendas de aplicaciones. Estos
antecedentes demuestran la viabilidad de las aplicaciones moviles

orientadas a la salud visual y el cuidado ocular.

También hay que contemplar que el uso de aplicaciones mdviles en
salud orienta al paciente a tener una actitud mas activa, reforzando una

mayor responsabilidad sobre su propia salud. La telemedicina genera un
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aporte importante a la salud, pero es indispensable garantizar que las
personas tengan acceso a las aplicaciones en salud con completa
seguridad, ya que el desarrollo en este ambito del mercado ha tenido un

crecimiento muy acelerado (1).

Los beneficios de la telemedicina son considerables, especialmente
cuando el acceso a la atencién clinica en persona es limitado, como
durante un desastre natural o una pandemia. La telemedicina puede
reducir los costos de atencién médica y mejorar el acceso a la atencidn,

especialmente para pacientes en areas rurales o desatendidas (19).

En salud publica el aporte de la telemedicina consiste en que
posibilita el seguimiento en tiempo real de los pacientes, y la provision

directa de informacion y atencién (2).

En el presente trabajo de grado se pretende enfatizar en un medio
informativo como lo son las aplicaciones moviles (App) con el fin de
educar a los usuarios de LC, mostrando las complicaciones que se inducen
al tener un manejo inadecuado de los lentes de contacto queriendo asi
disminuir la morbilidad de los usuarios de LC por falta de conocimiento e

interés generando asi un impacto de salud publica.
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4. Marco teorico

4.1 Superficie ocular

Segun el Dews II (30) Es una entidad anatémicamente compuesta
por diferentes estructuras y anexos oculares, incluida la cérnea,
la conjuntiva, los parpados, las pestanas, pelicula lagrimal, glandulas
lagrimales principales y accesorias, y las glandulas de meibomio. Por lo
tanto, las lagrimas, tanto en términos de los componentes individuales en
el sitio de produccion, como en forma de pelicula en la superficie ocular,

se incluyen dentro del término "superficie ocular".

Cuando un lente de contacto entra en contacto con la superficie
ocular siempre genera cambios fisioldgicos, por lo general, es resultado

de una alteracion en el metabolismo.
4.1.1 Parpados

Los parpados son repliegues muy definidos de la piel, que cierran
las oOrbitas y dan proteccion fisica a los globos oculares, tienen vital
importancia en la produccidn y mantenimiento de la pelicula lagrimal,
estan constituidos de membranas con movimientos de ascenso y
descenso que permiten esparcir las lagrimas, contiene parpado superior
e inferior (31). El parpado superior mide :10-12 mm y el inferior de 3-4
mm (32).

4.1.2 Coérnea

La cornea es la estructura ocular de mayor poder refractivo del ojo
humano y el principal tejido sobre el que se apoyan las lentes de contacto.
Es delgada, avascular y se nutre del humor acuoso, pelicula lagrimal y
capilares limbares. Esta inervada por los nervios ciliares y otros nervios

de la conjuntiva, los cuales son ramificaciones del nervio trigémino de la


https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/conjunctiva
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/eyelash
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/lacrimal-gland
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/lacrimal-gland
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/lacrimal-gland
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/meibomian-gland
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division oftalmica (33). Se diferencian 5 capas, desde su superficie
anterior a la posterior: epitelio, membrana de Bowman, estroma,
membrana de Descemet y endotelio, que interactian conjuntamente para

realizar funciones especificas (34).
4.1.3 Iris

Es un disco que se encuentra posterior a la cérnea, regula a través
de la pupila, la cantidad de luz que entra en el ojo con el fin de facilitar el
enfoque de los objetos en la retina, aporta el color al ojo por medio de
células pigmentadas, cuenta con musculos denominados orbiculares que
se contraen cuando nos encontramos en un entorno de mucha

luminosidad, dejando pasar menos cantidad de luz a la retina (35).

Por el contrario, cuando hay poca luz la pupila se dilata y los
musculos se relajan, dejando pasar de esta forma, mas luz hacia la retina
(36).

4.1.4 Pupila

Abertura situada en el centro de nuestro iris, es la encargada de

regular la luz entrante del exterior a nuestro globo ocular (36).
4.1.5 Conjuntiva

Es una membrana mucosa, transparente que recubre la parte
anterior del globo ocular y la cara posterior de los parpados,
especialmente delante de la cérnea y la esclera, ayuda a lubricar el globo

ocular, consta de 3 porciones: bulbar, palpebral y férnix (31).
4.1.6 Esclera o Esclerética

Membrana exterior del ojo, blanca, dura y fibrosa, con una abertura

central anterior en la que encaja la cérnea, tiene forma esférica con un
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diametro promedio de 22mm, se divide en 3 partes: epiesclera, estroma

escleral y lamina fusca, la esclera contiene inmunoglobulinas (37).
4.1.7 Pelicula lagrimal

Segun el Dews II (30) La pelicula lagrimal precorneal posee una
capa lipidica superficial y otra mucinoacuosa que ocupa el grueso del
espesor de la lagrima e interactia directamente con el glucocalix del
epitelio (véase el informe del Subcomité de Pelicula lagrimal). También
existe una capa acuosa delgada superficial. La pelicula lagrimal es muy
estable y sus capas se cohesionan durante los movimientos del ojo. La
lagrima, es transparente y tiene funcion limpiadora, metabdlica,

antimicrobiana, inmunoldgica, lubricante y humectante.

4.1.8 Cristalino

Esta contenido en una capsula elastica, avascular, es una lente
biconvexa de potencia didptrica variable que puede enfocar a diferentes
distancias gracias al mecanismo de la acomodacién (necesario para la
vision de cerca), la superficie anterior estd en contacto con la cara
posterior del iris y esta bafada por el humor acuoso, mientras que la
superficie posterior estad en contacto con el humor vitreo, un gel

transparente que ocupa el segmento posterior del ojo

Acomodacion: Durante la acomodacién, cuando el ojo necesita
cambiar el enfoque desde objetos lejanos a cercanos, el musculo ciliar se
contrae disminuyendo la tensién en los ligamentos suspensores que
sujetan al cristalino. La relajacion de las zénulas permite que ambas
superficies de la lente, y especialmente la anterior, adopten una forma
mas curvada, engrosando el cristalino en el centro y desplazandose la
superficie frontal ligeramente hacia delante. Estos cambios dan lugar a un

incremento en la potencia equivalente del ojo (36).
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4.1.9 Retina

La retina esta adheria sobre la superficie interna de la parte
posterior del globo ocular hasta casi el cuerpo ciliar, internamente esta
en contacto con el cuerpo vitreo y externamente con la coroides.
Transforma la luz que recibe, en un impulso nervioso que viaja hasta el
cerebro a través del nervio 6ptico, y se convierte en las imagenes que
percibidas. La luz llega a través de la cornea, cruzando la pupila y el
cristalino hasta que llega a la retina. Es necesario que todas las
estructuras estén sanas para una buena visidon. Se sitla en el polo

posterior del ojo (38).

4.2 Lente de contacto

Segun el decreto 1030 del 2007 (39) Los Lentes de contacto (LC)
son aquellos que reposan directamente sobre la cérnea, y/o la esclera
flotando sobre la pelicula lagrimal. Estan fabricados de material plastico
como el metil-metacrilato, el hidrogel de silicona, los materiales fluorados
y se presentan bajo la modalidad de duros, blandos, gas permeable, de
uso diario, de uso prolongado, desechables, bifocales, progresivos, toricos

y bitdricos, cosméticos y terapéuticos.

Los lentes de contacto (LC) han evolucionado a través del tiempo,
desde los dibujos de Da Vinci, hasta los modernos lentes de contacto
hibridos de la actualidad. Los LC de hidrogel-silicén (LCHS) son, en la
actualidad, los de mayor preferencia por su biocompatibilidad con la

superficie ocular (40).
4.3 Educacion visual

La educacién en salud visual es una linea que busca promover la

educacién a la comunidad para la identificacidn de factores de riesgo de



Aplicacién visual educativa 22

enfermedad visual, la prevencion y la deteccidn temprana de las

alteraciones visuales (18).
4.4 Prevencion

Es una funcién propia de la atencidon primaria de salud (APS).
Constituye acciones o medidas (predominantemente médicas, aunque
también psicologicas) a efectuar por parte del personal médico o la
poblacién; requiere constancia del profesional y es ayudada por las

organizaciones politicas y de masas (2).
4.5 Niveles de prevencion

La Prevencidn se define como las “Medidas destinadas no solamente
a prevenir la aparicion de la enfermedad, tales como la reduccion de
factores de riesgo, sino también a detener su avance y atenuar sus
consecuencias una vez establecida” (41). Las actividades preventivas se

pueden clasificar en tres niveles:
4.5.1 Prevencion Primaria

Son “medidas orientadas a evitar la apariciéon de una enfermedad o
problema de salud mediante el control de los factores causales y los

factores predisponentes o condicionantes”.
4.5.2 Prevencion Secundaria

Esta destinada al diagndstico precoz de la enfermedad incipiente
(sin manifestaciones clinicas). Significa la busqueda en sujetos
“aparentemente sanos” de enfermedades lo mas precozmente posible.
Comprende acciones en consecuencia de diagndstico precoz y tratamiento

oportuno.

4.5.3 Prevencion Terciaria
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Se refiere a acciones relativas a la recuperacion de la enfermedad
clinicamente manifiesta, mediante un correcto diagndstico y tratamiento
y la rehabilitacidon fisica, psicolégica y social en caso de invalidez o
secuelas buscando reducir de este modo las mismas. Es fundamental el
control y seguimiento del paciente, para aplicar el tratamiento y las

medidas de rehabilitacidon oportunamente (42).
4.6 Aplicacion movil

El término App es la abreviatura de Aplicacion, una aplicacion movil
es un software descargado e instalado en un teléfono movil, tableta,

laptop, PC, antes de ser usado (43).
4.6.1 Aplicaciones moviles en salud

Las aplicaciones méviles en salud o Mobile Health (eHealth) “es el
término con el que se define al conjunto de Tecnologias de la Informacién
y la Comunicacidon (TICs) que se emplean en el entorno sanitario en
materia de prevencion, diagndstico, tratamiento, seguimiento y gestion
de la salud. Su desarrollo e introduccién en el ambito de la salud, como
por ejemplo a través de App moviles, aportan una nueva forma de
mejorar la comunicacion y estrechar la relaciéon entre el profesional y los
usuarios de LC, teniendo en cuenta que las Apps no sustituyen la consulta

con el profesional” (3).

Por otro lado, la teleoptometria “es una rama de la telemedicina que
se encarga del cuidado primario ocular y la deteccion de patologias del
segmento anterior y alteraciones visuales, mediante el desarrollo de
actividades de promocién, prevencion, diagndstico, tratamiento vy
rehabilitacién oportuna a través del empleo de las TIC, gracias al
desarrollo de actividades de teleeducacién, telediagndstico vy

teletratamiento, de forma sincronica o asincronica, para lo cual resulta
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necesario la previa capacitacidon de profesionales y técnicos que participen

en el proceso de atencién” (24).

La finalidad de estos recursos es ampliar la asistencia sanitaria,
facilitar el acceso a los proveedores de servicios de salud, y disminuir los
costes operativos y optimizar el uso de los recursos. Ademas, de permitir
recoger numerosos datos en tiempo real, pudiéndose analizar
rapidamente. Estas practicas producen nuevos descubrimientos y datos

precisos para el desarrollo en el area de la salud (3).

Se debe agregar que dichas apps moviles enmarcadas en el
concepto de telemedecina, deben ser evaluadas y certificadas. Existen
algunas iniciativas locales e internacionales para ayudar en este proceso
de evaluacién y acreditacion de las apps en salud (21). Entre las iniciativas

encontramos las siguientes:
AppSalut: un sistema de acreditacion y guia internacional (44).

AppSaludable: Las apps se certifican segln si cumplen una lista de
requisitos. Se les otorga un sello que corresponde a un distintivo gratuito
y abierto a todas las aplicaciones de iniciativas publicas y privadas, tanto
espafiolas como de cualquier otro pais. Establece una serie de
recomendaciones que divide en 4 bloques: Disefio y pertinencia, Calidad

y seguridad de la informacion y Prestacidén de servicios (45).

Health Apps Library: La inclusién en la libreria de app se produce
tras la revision de un grupo de expertos, bajo criterios de relevancia,
controla los contenidos, que se cumpla la privacidad y que se citen las

fuentes de la informacién (46).

iSYScore-TOP20: Las apps se puntlan por un baremo publico.
Inclusién por MACA y por inscripcidén, con nota de corte. “El ranking iSYS

de APP esta basado en un método de evaluacidon de las aplicaciones
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Mdviles de salud a partir de variables objetivas para dar a los usuarios

orientacion sobre: popularidad, confianza, utilidad” (47).

Myhealthapps.net: Las apps se valoran por los pacientes
(asociaciones mayoritariamente) que puntlan una serie de elementos
(48).

Ha habido un intento reciente de desarrollar una escala de
calificacion para aplicaciones modviles que podria usarse para ayudar a
superar este problema (21). Stoyanov y col. desarrollé una escala (Mobile
App Rating Scale [MARS]), esta escala es una herramienta simple,
objetiva y confiable para clasificar y evaluar la calidad de las aplicaciones
moviles de salud. También se puede utilizar para proporcionar una lista
de verificacién para el disefio y desarrollo de nuevas aplicaciones de salud
de alta calidad(49).


file:///D:/Nueva%20carpeta/(21)
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5. Metodologia

5.1 Diseino

Descriptivo simple

5.2 Procedimiento

Las fases de la metodologia para disefiar la app movil, se dividen

en 3: fase de analisis, fase de disefio y fase de desarrollo.
Entrevisto
5.3 Fase de analisis

Esta primera fase abarca desde la idea del proyecto hasta los

requerimientos de la app, estableciendo los principios de la app.

a) Idea del proyecto: Se postuld el diseno de una app que se llamara
Educ-Vision, y se realizé una breve descripcion.

b) Recolecciéon de datos: Se optd por recolectar datos por medio de
busquedas o bases bibliograficas, donde se tomaron las
complicaciones mas frecuentes por lentes de contacto, se realizd
entrevistas no estructuradas a profesionales que adaptan lentes de
contacto, las complicaciones fueron organizadas segun su ubicacién

anatémica, para la facilidad de los pacientes.
5.3.1 Seleccion de la informacion

e Bases de datos: PUBMED, PMC, ELSEVIER, SCIELO.

e Revistas y organizaciones internacionales: ORGANIZACION
MUNDIAL DE LA SALUD (OMS), AMERICAN ACADEMY
OFTALMOLOGY (AAO), Contact Lens  SPECTRUM,
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DEPARTAMENT OF HEALTH & HUMAN SERVICES USA (CDCQC),
AMERICAN ACADEMY OF OPTOMETRY, INTENATIONAL
ASSOCIATION OF CONTACT LENS EDUCATOR (IACLE),
CENTRE FOR OCULAR RESEARCH & EDUCATION (CCORE).

e Libros de anatomia y complicaciones en contactologia.

e Videos

e Entrevista a optdmetras especializados en lentes de contacto.

c) Requerimientos: Se definieron los requerimientos de la app
clasificandolos en generales, funcionales y no funcionales basados

en los requerimientos de Aplicaciones anteriores.

5.4 Fase de Diseno

En esta fase se hace la busqueda y seleccion de la plataforma para el
diseno de la app, se configura el diseno y se realiza el logo y los botones

correspondientes.

a) Busqueda de plataforma: Se procedi®é a buscar diferentes
plataformas para la programacion de apps y se plantearon los

siguientes criterios de seleccién:

5.4.1 Criterios de seleccion de plataforma

J Funcionalidad

. Utilidad

. Sencillez de uso

J Gratuidad

. Alto contenido instructivo para la formacién auténoma en el

uso de la plataforma (tutoriales de video, manuales o cursos)
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J Sistema operativo (Android), se elige porque la mayoria de

dispositivos mdviles usan ese sistema

b) Seleccion de plataforma: Segun las caracteristicas y los
requerimientos del proyecto, su desarrollo se ajusta a la propuesta
de metodologia Agil, por lo que se selecciona “App Inventor”, una
plataforma que, dispone de todas las funcionalidades necesarias

para desarrollar una app de forma sencilla, Gtil y gratis.

APP INVENTOR

Figura 1. Icono MIT APP INVENTOR

Tomado de: Appinventor.mit.edu

c) Para comprender el uso de las plataformas que ayudan al desarrollo
de las aplicaciones fue necesario una formacién previa a través de
tutoriales de video, manuales o cursos.

d) Configuracion del disefio de la App: Se organizo un mapa
conceptual de la app estableciendo los médulos a lo que puede
acceder el usuario y acto seguido se comenzd con la fase de
desarrollo. Los médulos fueron generados con base a la necesidad
de los usuarios de LC y las problematicas en la falta de educacion,

seguimiento y control.
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e) Diseno del logo y botones: El logo y los botones se realizaron con
la ayuda del software “AAA Logos”, un programa gratuito que
contiene una serie de herramientas y logotipos que facilitan la

creacion de logos propios.

Figura 2. Icono AAA LOGO

Tomado de: Windowsaaa-logo.com

El disefio de los botones se realizd guardando una relaciéon con el
modulo al que corresponde, favoreciendo asi el entendimiento de la

interfaz y sus funciones.

5.5 Fase de desarrollo

Esta fase corresponde a la programacién a través de la plataforma web
y es donde implementa el desarrollo de pantallas de usuario, y

configuracién de bloques.

a) En la seccion del “disefador” en app inventor se disend la
presentacidén de cada una de las pantallas con la que interactua el

usuario.
b) Con la secciéon de bloque se establecieron las acciones de los

botones de la app.
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Tabla 1. Fases de la metodologia

Fase Tiempo %
1 Fase de analisis: Idea, recoleccién de datos - literatura, 50%
requerimientos de la app.
2 Fases del disefio: BlUsqueda de plataforma, formacion 20%
auténoma en el uso de la plataforma seleccionada
Configuracién del diseno de la app, disefio de logo 10%
3 Fase del Desarrollo: desarrollo de pantallas de usuario, 20%

configuracion de bloques.
Resumen de la metodologia en fases y el porcentaje de tiempo para

realizar cada tarea. Tabla metodologia Elaborado por autores.



Aplicacién visual educativa 31

6. Resultados

Teniendo en cuenta que el alcance de este estudio es establecer los

requerimientos de contenido y de desarrollo de un prototipo de aplicaciéon

movil para la educacidon de los usuarios de lentes de contacto, se generd

el esquema listo para el montaje como aplicacion movil.

Se describieron los resultados obtenidos en cada una de las fases

mencionadas.

6.1 Analisis

A continuacién, estan los resultados obtenidos de la primera fase.

a)

b)

Descripcion de la app: Educ-Vision proporciona un espacio
educativo para los usuarios de lentes de contacto basandose en
conceptos sencillos de enfermedades, recomendaciones y habitos
saludables, introduciendo asi mensajes comprensibles para el
usuario.

Recoleccion de datos: los datos se recopilaron segun cada maédulo
de la aplicacién: riesgos, usuario, conoce mas, recomendaciones,
control, enfermedades, autoevaluacion y contactanos. La
informacion a la seleccion posterior de los articulos recopilados
resumiendo de forma clara y didactica los temas especificos que

aportaran al seguimiento y fortaleciendo de buenos habitos.
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6.1.1 Modulo 1. Riesgos asociados a malas practicas de

higiene de lentes de contacto

®

iCada cuanto renuevas tus lentes
de contacto?

Diario
Semanal
Mensual

Anualmente

°
H [ .

iExcede el tiempo de uso?
si

Figura 3. Botdn riesgos

Esta imagen corresponde a la presentacion del Médulo 1 y es el inicio de la encuesta
“Riesgos asociados a malas practicas de Higiene LC".
Fuente: autores

Objetivo: valorar el riesgo de los usuarios de LC asociado a malas
practicas de higiene.

Contenido: comprende de una encuesta (anexo 1) con preguntas
sobre practicas de higiene y acciones de riesgo de los usuarios.

Resultados: al finalizar la encuesta, el usuario de la app tendra un
resultado de acuerdo a sus repuestas (riesgo alto, medio o bajo); las
respuestas tendran una puntuacion del 1 al 4, siendo el 1 el resultado
mas desfavorable. Luego del resultado, la aplicacién arrojara unas
sugerencias al usuario en busca disminuir riesgo de complicaciones por

practicas de mala higiene.
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6.1.2 Modulo 2. Datos personales de usuario

f:Q

Tipo de lente de contacto:
Rx OD:

Rx Ol

Marca:

Nombre:

Ultimo control: / /
Nombre optometra:
Telefono Optometra:

Editar

Figura 4. Botdn usuario

Esta imagen corresponde a la presentacion del Modulo 2 y recoge los datos de los
usuarios.
Fuente: autores

Objetivo: almacenar los datos personales del usuario, del lente de
contacto que usa y el optédmetra que lo adapto.

Contenido: consta de una serie de preguntas sobre la informacion
personal del paciente como lo son: hombre, tipo de lente, RX OD y RX OI
(RX= formula, OD= ojo derecho, OI= ojo izquierdo), marca del lente,
fecha de ultimo control, nombre de optédmetra quien adapté los LC y
numero telefonico o correo.

Resultados: el usuario podra reservar y modificar sus datos

personales siempre y cuando lo necesite.
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6.1.3 Mobdulo 3. Conoce mas

=
Anatomia |Bu;ﬁ‘ uso!

Conoce mas

Figura 5. Botdn usuario

Esta imagen corresponde a la presentacion del Modulo 3 y presenta diferentes
submodulos de informacién.
Fuente: autores

Objetivo: instruir al usuario sobre la anatomia de la superficie
ocular, los tipos de lentes de contacto, sus indicaciones y como debe ser
el cuidado de estos.

Contenido: contiene 4 submddulos: anatomia, buen uso, tipos de
lente de contacto, indicaciones.

Resultado: el wusuario podrd interactuar con los diferentes

submaddulos de “conoce mas”.
Submodulo 1. Anatomia
Objetivo: identificar las partes del ojo y conocer sus definiciones.

Contenido: incluye definiciones breves de la anatomia ocular e

imagenes para mejor compresion.



Aplicacién visual educativa 35

Superficie ocular: es una entidad ocular anatomica y funcional
gque esta compuesta por diferentes estructuras oculares como son :anexos
oculares, incluida la cornea, la conjuntiva, los parpados,
pelicula lagrimal , glandulas lagrimales principales y accesorias, Yy

las glandulas de meibomio (Figura6).

Fornix e
Conjuntiva palpebral = \
Conjuntiva bulbar

Cornea

Parpado
Esclera

Figura 6. Anatomia de la superficie ocular

Molina Dr. Anatomia y fisiologia ocular [Internet]. 2015 [citado 22 abril del 2020].
Disponible en: https://www.academia.cat/files/425-4939-DOCUMENT/Molina-35-

27Maig13.pdf

Parpados: Los parpados son un sistema de proteccion para los ojos
sobre agentes externos, permiten esparcir las lagrimas, proteger el globo
ocular tanto externo como interno, ademds ayuda al parpadeo vy
contribuye a la formacién de la pelicula lagrimal, contiene un parpado
inferior y otro superior (Figura 7). Es importante los parpados en la
adaptacion de los lentes de contacto, ya que permite que estos al cerrarse

adhieran bien los lentes de contactos a la céornea (Figura 8).

a Parpado superior
Parpado inferior .

Figura 7. Parpados

Tapia I. lifting de cejas y de parpados superiores y rejuvenecimiento de parpados
inferiores [Internet]. 2018 [citado 22 abril del 2020]. Disponible en:


https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/conjunctiva
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/lacrimal-gland
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/lacrimal-gland
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/meibomian-gland
https://www.academia.cat/files/425-4939-DOCUMENT/Molina-35-27Maig13.pdf
https://www.academia.cat/files/425-4939-DOCUMENT/Molina-35-27Maig13.pdf
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http://drtapiavargas.net/blefaroplastia-o-cirugia-de-los-parpados/lifting-de-cejas-y-de-
parpados-superiores-y-rejuvenecimiento-de-parpados-inferiores/

Parpada
inferior

Conjuntiva

Figura 8. Corte transversal del ojo humano

Medline Plus. Anatomia del ojo [Internet]. 2018. [citado 22 abril del 2020] Disponible
en: https://medlineplus.gov/spanish/ency/esp imagepages/9553.htm

Cornea: es la estructura ocular de mayor poder refractivo del ojo
humano y el principal tejido sobre el que se apoyan las lentes de contacto,
es avascular, transparente y delgada, permite la entrada de luz al ojo vy,
ademas, protege al iris y al cristalino frente a elementos externos (Figura
9). Consta de 5 capas: Epitelio, membrana Descemet, estroma,
membrana Bowman, endotelio, que estan desde lo mas externo hasta lo
interno (Figura 10).


http://drtapiavargas.net/blefaroplastia-o-cirugia-de-los-parpados/lifting-de-cejas-y-de-parpados-superiores-y-rejuvenecimiento-de-parpados-inferiores/
http://drtapiavargas.net/blefaroplastia-o-cirugia-de-los-parpados/lifting-de-cejas-y-de-parpados-superiores-y-rejuvenecimiento-de-parpados-inferiores/
https://medlineplus.gov/spanish/ency/esp_imagepages/9553.htm
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arnea  Lenta

Figura 9. Proyeccidn del ojo humano en 3D con corte longitudinal.

American Academia of Ophthalmology. Cérnea [Internet]. Cérnea. 2016. [citado 22
abril del 2020]. Disponible en: https://www.aao.org/salud-ocular/anatomia/cornea-
102

520 a 560
micras

— Estroma
Capa de Dua
" 4 — M. Descemet
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Limbo . ¥ B #ZZ9* — Endotelio
oy %hﬁ.é =
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Figura 10. Cérnea y sus capas en corte histoldgico.

Optica M. La cornea y su anatomia [Internet]. 2015 [citado 22 abril del 2020].
Disponible en: http://opticameseguer.com/la-cornea-y-su-anatomia/.



https://www.aao.org/salud-ocular/anatomia/cornea-102
https://www.aao.org/salud-ocular/anatomia/cornea-102
http://opticameseguer.com/la-cornea-y-su-anatomia/
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Iris: Parte coloreada del ojo, su color es aportado por células
pigmentadas, se encuentra entre la cornea y el cristalino. La abertura

redonda y central del iris se denomina pupila (Figura 11 y Figural2).

Iris

Figura 11. Iris

Dzomm. Fotografia de los Ojos de una Persona desde Muy Cerca.2015. [citado 22 abril
del 2020] [Internet]. Disponible en: https://www.dzoom.org.es/fotografiar-iris-ojos/

Cérnea Lente Retina Macula

LUZ

Nervic dptico

Figura 12. Iris en Corte longitudinal

American Academy of Ophthalmology. Retina [Internet]. Retina. 2018. [citado 22 abril
del 2020]. Disponible en: https://www.aao.org/salud-ocular/anatomia/retina-102



https://www.dzoom.org.es/fotografiar-iris-ojos/
https://www.aao.org/salud-ocular/anatomia/retina-102

Aplicacién visual educativa 39

Pupila: Abertura situada en el centro de nuestro iris, es la
encargada de regular la luz entrante del exterior a nuestro globo ocular
(Figura 13).

Parpada
Ins _ __— Supenor

Esclaratic:

~=w.. Parpado

Canincula Inferior

Figura 13. Ojo humano con el centro pupilar y otras estructuras de la

superficie ocular.

Sociedad oftalmoldgica de la comunidad Valencia. Parpados [Internet]. 2014 [citado 22
abril del 2020]. Disponible en:https://www.socv.org/category/parpados/

Conjuntiva: Membrana mucosa delgada y transparente, que cubre
la superficie interna del parpado y la esclera, se extiende desde la unidén
entre la esclera y la cérnea (conjuntiva bulbar), reflejandose en la base
de los parpados, superior e inferior (fondos de saco o conjuntiva fornix) y
cubriendo la parte interna de los parpados (conjuntiva tarsal) (Figura 14).
Ademas ayuda a proteger el ojo de pequefios cuerpos extranos y de las
infecciones causadas por microorganismos externos; asi mismo,

contribuye a mantener la pelicula lagrimal (Figura 15).


https://www.socv.org/category/parpados/
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Fornix
Conjuntiva palpebral

comeaCONjuNtiva bulbar

Parpado

Esclera

Partes de la conjuntiva

Figura 14. Partes de la conjuntiva

Vince M. Conjuntiva [Internet]. 2017. [citado 22 abril del 2020]. Disponible en:
http://tecnologiamedicaoftalmo.blogspot.com/2017/03/conjuntiva.html

Glandula lagrimal
Capa mucosa
Capa de agua S
I— Capa oleaginosa k_: \*\
== Cémea
; ~—— Conjuntiva
;,/ u/’ /

Glandula
meibomiana
Células
caliciformes
conjuntivales

rryY

Figura 15. Conjuntiva

Alonso M. Sindrome de ojo seco [Internet].2014.[citado 22 abril del 2020].Disponible
en: http://www.elfarmaceutico.es/index.php/la-revista/secciones-de-la-revista-el-
farmaceutico/item/10363-sindrome-del-ojo-seco#.Xp9P MhKjIU

Esclera o Esclerética: Membrana esférica blanca, gruesa,
resistente y fibrosa que constituye la capa exterior del globo del ojo

(Figura 16), un didametro promedio de 22mm, con un mecanismo de


http://tecnologiamedicaoftalmo.blogspot.com/2017/03/conjuntiva.html
http://www.elfarmaceutico.es/index.php/la-revista/secciones-de-la-revista-el-farmaceutico/item/10363-sindrome-del-ojo-seco#.Xp9P_MhKjIU
http://www.elfarmaceutico.es/index.php/la-revista/secciones-de-la-revista-el-farmaceutico/item/10363-sindrome-del-ojo-seco#.Xp9P_MhKjIU
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proteccion, se divide en 3: epiesclera, estroma escleral y lamina fusca,
aqui se apoyan los lentes de contactos esclerales, se anclan los musculos

extraoculares que permiten el movimiento a la esclera (Figura 17).

Capas del ojo:

Esclerotica
(parte blanca
del ojo)

\

Conjuntiva
g:embranat
arente que
wtg?obre la s
esclerctica)

Figura 16. Esclera

Durani y. Infecciones [Internet]. 2012 [citado 22 abril del 2020]. Disponible
en:https://www.rchsd.org/health-articles/conjuntivitis-2/

Reto
Inferior §
Maxila
Obliquo Inferior

Figura 17. Musculos extraoculares


https://www.rchsd.org/health-articles/conjuntivitis-2/
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Salud y Nutricion. Funcion de los musculos oculares oblicuos superiores [Internet].
2012 [citado 22 abril del 2020].Disponible en: https://saludvisualsegura.com/funcion-
de-los-musculos-oculares-oblicuos-superiores/

Pelicula lagrimal: La lagrima es el liquido formado por la secrecién
de las glandulas tiene funcidon limpiadora, metabdlica, antimicrobiana,
inmunoldgica, lubricante y humectante, consta de 2 capas: La capa
grasosa es la parte exterior de la pelicula lagrimal y la capa mucino-

acuosa que es mas de la mitad de la pelicula lagrimal (Figura 18) (24).

Pelicula lagrimal

—

Lipidica

Mucino-Acuosa

Figura 18. Pelicula lagrimal

Vista laser. Medidas sanitarias [Internet]. 2020 [citado 22 abril del 2020]. Disponible
en:_https://www.vista-laser.com/sindrome-ojo-seco/

Cristalino: Estad contenido en una capsula elastica, avascular, es
una lente biconvexa de potencia didptrica variable que puede enfocar a
diferentes distancias gracias al mecanismo de la acomodacion (necesario
para la visidén de cerca), la superficie anterior estd en contacto con la cara
posterior del iris y esta bafiada por el humor acuoso (Figura 19), lo
sostiene las zonulas de Zinn, mientras que la superficie posterior esta en
contacto con el humor vitreo, un gel transparente que ocupa el segmento

posterior del ojo (Figura 20).


https://saludvisualsegura.com/funcion-de-los-musculos-oculares-oblicuos-superiores/
https://saludvisualsegura.com/funcion-de-los-musculos-oculares-oblicuos-superiores/
https://www.vista-laser.com/sindrome-ojo-seco/
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zénula

Cuerpo ciliar

Cristalino transparente

Figura 19. Cristalino
Agrafojo F. Las cataratas y su tratamiento [Internet]. 2017 [citado 23 abril del 2020].

Disponible en: https://inof.es/las-cataratas-y-su-tratamiento/

Retina

Humor acuoso

Macula

———— Humor vitreo

Cristalino | Figura 20. Cristalino en corte transversal

Salud y nutricion. Funcion del humor vitreo en el ojo humano [Internet]. 2016 [citado
23 abril del 2020]. Disponible en: https://saludvisualsegura.com/funcion-del-humor-

vitreo/

Retina: La retina esta adheria sobre la superficie interna de la parte
posterior del globo ocular hasta casi el cuerpo ciliar, internamente esta

en contacto con el cuerpo vitreo y externamente con la coroides (Figura


https://inof.es/las-cataratas-y-su-tratamiento/
https://saludvisualsegura.com/funcion-del-humor-vitreo/
https://saludvisualsegura.com/funcion-del-humor-vitreo/
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21). Transforma la luz que recibe, en un impulso nervioso que viaja hasta
el cerebro a través del nervio Optico, y se convierte en las imagenes que
percibidas. La luz llega a través de la cérnea, cruzando la pupila y el
cristalino hasta que llega a la retina. Es necesario que todas las
estructuras estén sanas para una buena visidn. se sitia en el polo
posterior del ojo (Figura 22) (38).

ANATOMIA DEL OJO
=

Cérnea 2 » - Retina
o

177z
Pupila

Iris

Cristalino

Figura 21. Anatomia del ojo

Optica M. ¢Cémo funciona el 0jo? [Internet]. 2017 [citado 06 enero del 2017].
Disponible en: https://medicaloptica.es/blog/como-funciona-el-ojo/
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Figura 22. Procesamiento de la imagen

Optica Tradicional. ¢Cémo funciona el ojo humano? [Internet]. 2017 [citado 23 abril
del 2020].Disponible en: https://www.gafas.es/asesoramiento/como-funciona-ojo-
humano-imagenes-cerebro

Videos: A continuacién, se evidencia videos del funcionamiento y
anatomia visual

National Eye Institute. El Sistema Visual: Asi funcionan mis ojos.
(The Visual System: How your eyes work) [Internet]. 2018 [citado
23 abril 2020]. Disponible en:
https://www.youtube.com/watch?v=v4NwwNKpYrs

Brill Pharma. Partes del Ojo Humano: Anatomia y Funcionamiento
(Explicacion Animada) [Internet]. 2019 [citado 23 abril 2020].
Disponible en:
https://www.youtube.com/watch?v=amGWoEk2L_M&t=4s


https://www.gafas.es/asesoramiento/como-funciona-ojo-humano-imagenes-cerebro
https://www.gafas.es/asesoramiento/como-funciona-ojo-humano-imagenes-cerebro
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Submoéddulo 2. Buen uso

Objetivo: entender el paso a paso de la insercion y remocion de los

lentes de contacto y el manejo de las soluciones de estos.

Contenido: comprende el proceso de insercién y remision de los
lentes de contacto paso a paso (tabla 2 y 3), ademas presenta el proceso

de limpieza (tabla 4) y las caracteristicas de las soluciones y su uso (tabla
5).

Qertes. de Contacts Rigidas. ~ Lertes. de Contucts Blandas

Figura 23. Tipos de lentes de contacto

Jaramillo F. Materiales para lentes de contacto [Internet]. 2019 [citado 23 abril del
2020]. Disponible en: https://agudezavisual.com/materiales-para-lentes-de-contacto/

Lente de contacto rigido (A) (tamaifo de 9,6 mm y mantiene su forma).
Lente de contacto blando (B) (tamano de 14 mm vy propiedades

espasticas).

De acuerdo con Boyd y Wallace (50,51), los pasos para la insercién
y remocion de los lentes de contacto son los siguientes (tabla 2) y (tabla
3).


https://agudezavisual.com/materiales-para-lentes-de-contacto/
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Tabla 2. Insercion de lentes de contacto

Coémo usar los lentes de contacto blandos

1 Lavate muy bien las manos con jabdn y agua para evitar contaminar el lente
con las manos sucias. Realizalo de la siguiente manera:
Mojate las manos, si es posible, utiliza jabon antibacterial y seca tus manos con
una toalla que no suelte pelusa. No utilices jabones a base de aceite o
perfumados, ya que pueden empafiar o ensuciar tus lentes. Frota tus manos
30 segundos como minimo siguiendo el protocolo recomendado por la OMS.

¢, Como lavarse las manos?

iLévese las mancs solo cuando estén visiblemente sucias! 5i no, utlice la solucién alkcoholica

[€] purasion de tode of procedimiento: 5050 segundos
Hojewe lam manos comn sgua; Depcails an b pakna de s mano une Frotaam las palmas de las mascs

camddad de faban suficienis para cubeir mrire sl
nedas las superficies e las manes.

ﬁﬂﬂwﬂ:@

Frotese la palma da la mano derechs Frotese [as palmas de s mancs Frétasn al dorso da los dedos de

cenira #f dorso de |a mano gquisds anire 8, con los dedos una mano con |a palma de | mans
entrelazards log dodes § vicivansa; antrelscadon; QpUeSla, agarrdreioss bos Sodon]
a &é g O

Frdtose oomn un movimieno de Frioesa la purta 9o los dedos do la Enjudguese s manos oo gua
retacian ul pulgar lequienda, mang derecha comtras la palma de la

mrapandcin con |s pajma e ja mana @quisrda hacesdo un

Mano Jorechs ¥ wioavanss 80 FORBCEON ¥

Séguese con una inalla desechahle: Sireass de b inally para cemar el grite: Fus MANOS SO S80S,

¢ 77k, Organizacion

Seguridad del Paciente SAVE LIVES

g Mundial de Ia Salud | A —— Clean Your Hards

Tomado de: OMS - higiene de manos

2 Retira siempre la tapa del lado derecho del estuche (esta la puedes identificar
por el color o por llevar la letra R= Righ-Derecha) de tus lentes y apartala
Adopta el habito de siempre empezar por el mismo lado.
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Tomado de: Wiki-How

Usa la yema del dedo para retirar el lente del estuche.

Una vez sostenido el lente, retira el dedo del estuche con lentitud y coloca el
lente en la palma de tu mano.

Siempre revisa los bordes de tu lente antes de colarlo, por eso ubicalo en la
yema de tu dedo hacia la luz y verifica que no existan rupturas ya que esto
podria generar un dano grave en tu cornea.

Tomado cie: Wiki-How

Teniendo en cuenta que la limpieza siempre debe hacerse al quitarse los lentes,
verifica que tus lentes se encuentren limpios, revisandolos en direccion a la luz,
en caso de observarse sucios realiza el proceso de limpieza (ver seccion de
limpieza (tabla 4).

del pino L. Uso de lentes de contacto en el embarazo [Internet]. 2017 [citado
26 abril 2020]. Disponible en: https://www.unomasenlafamilia.com/5-planes-
divertidos-para-hacer-en-pareja-durante-el-embarazo.html



https://www.unomasenlafamilia.com/5-planes-divertidos-para-hacer-en-pareja-durante-el-embarazo.html
https://www.unomasenlafamilia.com/5-planes-divertidos-para-hacer-en-pareja-durante-el-embarazo.html
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5 Ubica el lente con el lado hundido hacia arriba sobre tu dedo indice.
Revisa que los bordes no estén hacia fuera, ya que el estaria al revés.

Tomado de: Wiki-How

6 sostén el parpado superior para mantenerlo abierto con el dedo medio.

wdb. )

Tomado de: Wiki-How

“Mirate al espejo. Luego jala el parpado inferior con cuidado usando el dedo medio
de la mano que tenga el lente. Usa la otra mano para levantar y sujetar con cuidado
el parpado superior a fin de vitar que para__clee’f.

;/

Tomado de: Wiki-How

7 Mueve el lente hacia el ojo de forma calmada y constante. Trata de no
parpadear ni hacer movimientos bruscos. Es recomendado mirar hacia arriba
para que no parpadees de forma accidental por el reflejo.
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k) ,
Tomado de: Wiki-How

8 Coloca con cuidado tu lente en la cérnea.
Ubica el lente de contacto cerca del ojo y presiona con suavidad. El lente se
fijard en tu ojo con facilidad, ya que la humedad lo atraera. Luego retira el dedo
del ojo.

Tomado de: V'\fi‘ki-How

9 Suelta los parpados y parpadea con lentitud hasta que el lente se sienta
comodo, con cuidado para no desplazarlo. Mirdndote en el espejo verifica que
el lente esté en su lugar y que la vision sea optima.

Tomado de: Wiki-How

10 Repite el procedimiento con el otro lente. Al finalizar, vierte solucion al estuche
luego enjuaga vy ciérralo.
Siempre usa solucidén fresca.
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e

Tomado de: Wiki-How

Wallace S. Como ponerse lentes de contacto [Internet]. WikiHow. 2012. p. 1.
Available from: https://es.wikihow.com/ponerse-lentes-de-contacto

Tabla 3. Remocion de lentes de contacto

Como retirar los lentes de contacto

1 Lavate y sécate bien las manos. Enjuagalas bien y sécalas con una toalla de
microfibra limpia.
Evita que las pelusas de la toalla lleguen a tus manos. Aseglrate de que la
toalla esté. limpia y seca.

¢Como Iavarse Ias manos‘?

& las manos solo cuande estén visiblemente sucias! Si na, utllice la solucién alkcohalica

E Duracitn de tado o procedimisnta: 060 -

]

Mjess lan manos con sgus; nlpd-—hplhuﬂ-hmuu ok | aapianns o L s
carsedad do Jabon mrkciens srare
e Ten suspotisen da os et

Ebﬂﬂ}%ﬂ:@

Chaira sl Sorsn ul i mans lagqussnds uns mana con In pelma de la mana
lea odben;

R o

Gom un mavimiemo de Frésesa |a punea o los. dedos &0 1 Enjuiguese las manos oo agua;
me.da Ipul— Iequisrda e Suresha ke I n-l—n-l

s paims da la mano quierda,
T darcha o wicaana; mavimients da sseion e R—

Ve \ RAY

i Srvase de b all para cermaral grites Sus manos som segurs.

SAVE LIVES
Clean Your Hands

Tomado de: OMS - higiene de manos

2 Empieza siempre con el mismo ojo. Tus lentes no seran iguales ni
intercambiables, por lo que no deberas confundirlos. Si siempre empiezas con
el mismo o0jo, serda menos probable que los confundas por accidente.


https://es.wikihow.com/ponerse-lentes-de-contacto
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Jala el parpado hacia abajo con el dedo. Usa el dedo medio para exponer la
parte inferior de la esclera del ojo. Mantén Sostenido el parpado mientras
extraes el lente.

Jabs
3 How

Tomado de: Wiki-How

Usa la yema del dedo para tocar con delicadeza el borde del lente, el cual debera
adherirse a ella. Luego jala el lente con lentitud, haciéndolo descender.

Tomado de: Wiki-How

Aprieta con suavidad el dedo indice y el pulgar alrededor del lente para
extraerlo. Presiona con suavidad los dedos alrededor del lente para retiralo.

Tomado de: Wiki-How

Limpia y ubica el lente en su estuche y afiadele solucidn fresca. (ver seccion de
limpieza (tabla 4).
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Tomado de: Wiki-How

6 Repite el mismo procedimiento para retirar el otro lente (51).

Tomado de: iki—How

Wallace S. Como ponerse lentes de contacto [Internet]. WikiHow. 2012. p. 1.
Available from: https://es.wikihow.com/ponerse-lentes-de-contacto

Videos: a continuacién, se presentan algunos videos para la
visualizacion y mejor comprensién del proceso de insercidon remisién de

lentes.

e drvickyfischer. COmo poner y quitar los lentes de contacto por una
optometrista Laria en Miami [Internet]. 2014 [citado 25 abril
2020]. Disponible en:
https://www.youtube.com/watch?v=X5y0bLGCkXO0

o Opticas Vision. Como colocarse sus lentes de contacto RGP
[Internet]. 2015 [citado 25 abril 2020]. Disponible en:
https://www.youtube.com/watch?v=K5pD9dKROr0&t=1s

e PERFECT VISION CHILE. insercion y remocion lentes esclerales
espanol [Internet]. 2018 [citado 25 abril 2020]. Disponible en:
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https://www.youtube.com/watch?v=tsxHI5SwAYrI

En las siguientes tablas se describe el proceso de limpieza de los

lentes y las caracteristicas de las soluciones de limpieza.

Tabla 4. Proceso de limpieza de lentes de contacto.

Los fundamentos del cuidado de las lentes de contacto blandas: limpiar, enjuagar y
desinfectar
1. Lavese las manos para no transferir suciedad y gérmenes a su ojo. Trate de
evitar los jabones humectantes, ya que no son buenos para las lentes de
contacto. Séquese las manos con una toalla sin pelusa (como se percibe en la
siguiente image).

(,Como Iavarse las manos?

vese las mancs solo cuan

an visiblermente sucias! i no, utdice la solucicn alcohdlica

E Durasitn de todo o procedimisnta: 4060 segur

Y B

Mijems lan manos con wgua; n-muhnl-p.-hurul-n-mm- thl.l'lrl-l]lr--d-l-m—-

= Ve

ml-wmmlunm

Fratmss la palma <o la mano derechs
wanira 4 Sarso de | mano lquisrds
Entralazana s Setas ¥ VitEvETeE

"R

Frotess o0 un mosimams de

nhua Ipuln- eguanda
In paima de 12

mmnoum-(nu -lu«m

.

Sémgeese con una toalla desechable:

by, Organizacion

% Mundial de la Salud

“7%"“%“:@

Froeas ins paimes ¢ lss manca
-|r||.r\| o, -I\'lﬂ Hm
nitrel scado,

Frooees o ﬂI.IW L) IWBIHM )
S Sarecha contne I—n-l-

o Sauiera, hacmda
mareimionio 99 Foacion y vicaversa:

ya

Frétasn al dorsn @a los deses do
une Mang con In pelme s s mEne
P, A0 ETARI0E ba Sat]

E s

Enjuiguest BE MaNos o0 BJaIa]

Srease de b toalla para cermar ol grite: Bas MANOS SO0 B00WwS,

Seguridad del Paciente

b b, fan e ol i

SAVE LIVES

Clean Your Hards

Tomado de: OMS - higiene de manos

2. Retire una lente y limpiela con la soluciéon recomendada.
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e

Tom

La limpieza elimina la acumulacién producida por los ojos, los cosméticos y otros
desechos que perjudican la comodidad de la lente. La FDA recomienda que frote
la lente en la palma de la mano con unas gotas de solucién, incluso si estd usando
un producto "sin frotar".

CONTACT
SOLUTION

Tomado de: Wiki-How

Para limpiar los lentes contactos con una soluciéon multipropédsito, coloque la lente
en la palma de la mano, aplique una cantidad generosa de solucién y frote
suavemente la lente contra la palma con el dedo indice, con un movimiento de
ida y vuelta (no circular).

Enjuague la lente nuevamente para eliminar los restos sueltos, asegurandose de
tomar todo el tiempo que indique el paquete: el enjuague es un paso importante.



https://www.all-about-vision.com/glossary/definition.php?defID=437
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1

Toma?o d_e :- Wi_lgi—How

4. Cologue la lente en su estuche o lente /impiay llénela con una solucion
nueva; no "complete" su vieja solucién. Desinfectar mata microorganismos en la

lente. El tiempo de desinfeccién varia de un producto a otro; Consulte el paquete
para mas detalles.

wiki

Tomado de: Wiki-How

5. Repita los pasos para el otro lente.

Tabla 5. Soluciones de limpieza de lentes de contacto.

Los productos: soluciones de limpieza, enjuague y desinfeccion

La solucién salina es para enjuagar y almacenar lentes de contacto, cuando utiliza
un sistema de desinfeccion por calor o UV. También puede necesitarlo para usar con
tabletas de limpieza enzimatica o dispositivos de limpieza / desinfeccion. Nunca use
productos salinos para la limpieza y desinfeccién.
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Lolucidn Salina

Tomado de: rbrvidros

El limpiador diario es para limpiar sus lentes de contacto. Coloca unas gotas en la
palma de la mano y frota cuidadosamente la lente durante el tiempo indicado,
generalmente alrededor de 20 segundos, asegurandose de limpiar ambos lados. Use
otros productos para enjuagar y desinfectar.

La solucion multipropdsito es para limpiar, enjuagar, desinfectar y almacenar sus
lentes de contacto. Limpie sus lentes como lo haria con un limpiador diario, luego
enjuague (siempre que se le indique) y desinfecte, todo con la misma soluciéon; o
enjuague las lentes dos veces, luego coldéquelas en el estuche limpio con una solucién
para limpiar y desinfectar. Cuando esté listo para usar las lentes, enjuaguelas
nuevamente. Con soluciones multipropdsito, no se necesitan otros productos para el
cuidado de lentes.

a continuacion, algunos de las soluciones de multipropdsito disponibles en el
mercado.

Multipropositos

Tomado de: Solostocks

La solucion de perdxido de hidrogeno es para limpiar, desinfectar, enjuagar y
almacenar sus lentes de contacto. Con este producto, coloca sus lentes en la canasta
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provista y enjuaga, luego coloca la canasta en su copa y llena la copa con solucion
para limpiar y desinfectar sus lentes. a continuacion, algunos de las soluciones de
peroxidos disponibles en el mercado.

Perodxido \\

e

Tomado de: Lentillas Si

Los sistemas de perdxido de hidrogeno pueden ayudar a los usuarios que son
sensibles a los conservantes utilizados en soluciones multiproposito.

Este limpiador diario de "resistencia extra" funciona para todos los contactos
blandos, incluido el hidrogel de silicona. Requiere enjuagar con solucién salina estéril
0 una solucion multipropdsito después. Este producto nunca debe colocarse
directamente en su ojo.

Algunos soportes de lentes para sistemas de perdxido de hidrégeno tienen un
neutralizador incorporado (para convertir el peréxido de hidrégeno en agua, de modo
que no pique los o0jos), pero con otros necesita agregar una tableta neutralizadora.
Después de completar el paso de desinfeccidon y neutralizacién, puede quitar las
lentes de la carcasa y ponérselas(como se percibe en la siguiente imagen).

Tomado de: Wiki-How

Los dispositivos de limpieza/desinfeccion, como era de esperar, limpiaran y
desinfectaran sus lentes de contacto. Dependiendo de como esté disefiada la marca,
la limpieza se realiza con ondas ultrasénicas o agitacion subsoénica, mientras que la
desinfeccion se realiza a través de una solucién multipropdsito o luz ultravioleta.
Las instrucciones para los dispositivos son todas un poco diferentes. En general,
primero enjuaga las lentes, usando solucion salina o solucién multipropdsito segun
las indicaciones.

Una marca requiere frotar con la solucion salina, pero la mayoria son sin frotar.
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Luego, coloque sus lentes de contacto en el dispositivo y llénelo con el mismo tipo
de solucion que para el enjuague.

Tomado de: Lentiamo.es

Coloque la tapa del dispositivo y conéctelo para limpiar y desinfectar sus lentes.

Tomado de: Wiki-How

Cada tipo de lentes de contacto requerira una solucion desinfectante diferente. Es
importante que uses la correcta para ti, asi que presta atencién al optdmetra y lee
la etiqueta del producto que tengas.

Puedes usar una solucién multiusos para limpiar tus lentes y también guardarlos.
Puedes usar una solucién salina para guardar tus lentes, pero no para desinfectarlos.
Si usas una solucion de perdxido de hidrogeno, no te coloques los lentes antes de
completar el proceso requerido para desinfectarlos y neutralizarlos. (52)

White G. Cuidar sus lentes de contacto blandos. [Internet]. All About Vision. 2018. p.
1. Available from: https://www.allaboutvision.com/contacts/caresoftlens.htm

Subméddulo 3. Tipos de los lentes de contacto

Objetivo: conocer los tipos de lentes de contacto que existen y sus

caracteristicas.

Contenido: contiene una tabla con los tipos de lentes de contacto

mas usados y su descripcién (tabla 6).
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Tabla 6. Clasificacion de lentes de contacto

Tipos de lentes Descripcion Foto

Material

Blandos Los LC blandos se utilizan para corregir -
defectos refractivos como: miopia, |, {
hipermetropia, astigmatismo, presbicia y ¥ »

afaquia, su condiciéon de blando lo hace mas 4

confortables, tienen un promedio de diametro
entre 14.0 mm hasta 14.6 mm, adicionalmente
se tiene una modalidad terapéuticos,
cosmeéticos y protésicos.
Tienen disefio de uso diario, extendido vy
flexible, ademdas tienen 3 formas de
presentacion: convencionales, desechables vy
de reemplazo frecuente.

Rigidos Al igual que los blandos estan indicados para /,.-—-,.
corregir defectos refractivos, y se usa
especialmente en astigmatismo, ectasias \"-u.,_____ o
corneales.
Son lentes mas pequefios que los blandos, en
promedio su didmetro es 9.6 mm a 9.8 mm y
tienen un mayor tiempo de tolerancia al
adaptar el lente.

Tomado de: Clinica
Oftalmoldgica
Martinez de
Carneros

Tomado de:
American Academy
of Ophthalmology

Especiales
Multifocales También llamados lentes bifocales, contienen
diferentes zonas para la visiéon de cerca y de e - De lejos
lejos, para corregir la presbicia, asi como la 2 E;rm:d'a
miopia o la hipermetropia.
Tomado de:
Multioptica
Ortho K Disefiados y adaptados espeuflcamente_ para .. /f} q\"k
reformar temporalmente la cornea a fin de ad I
mejorar la vision, de uso nocturno, porque s
ayuda controlar el progreso de la Miopia "yf
y p g p puesta ’__jé::" "‘-_%-\_ _\.

Tomado o de:
SunTime Vision
Specialist


https://www.allaboutvision.com/es/condiciones/presbicia.htm
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Esclerales

Reposan sobre la esclera proporcionando mas

confort al no esta en contacto con la superficie
corneal la cual es mas sensitiva, son de mayor "

optica de las enfermedades corneales primaria

0 secundarias, que traen como consecuencia

Tomado

A

didmetro (15mm a 20mm). Ofrecen correccion & ———— RN

de:

alteraciones de la curvatura, de la regularidadgqcando tu mirada
de la superficie y de su transparencia.

Submoaddulo 4. Indicaciones de los lentes de contacto

Objetivo: conocer las indicaciones de los lentes de contacto.

Contenido: contiene 3 tablas con las indicaciones de los lentes de
contacto (tabla 7, 8 y 9).

Tabla 7. Indicaciones de lentes de contacto en ametropias

Defectos |Descripcidn

Foto

Tipo de lente

Mejorar la vision (defectos refractivos)

Miopia

Cuando la luz se enfoca antes de
llegar a la retina, estando la
acomodacion en reposo (ver|
seccion de anatomia - Cristalino y

acomodacion). Los objetos lejanos| &
se ven borrosos, aunque se suele

ver bien de cerca.

Miopia
Imagen enfocada
delanie de la refna

Tomado de: vista-laser

Blando, rigido

Hipermetr
opia

La imagen se enfoca detrds de la
retina, estando la acomodacién en
reposo (ver seccién de anatomia -
Cristalino y acomodacién). Suele
manifestarse por mala visién de

cerca, la acomodacion es capaz de| !
compensar este defecto, aunque ;
puede generar mala visidn de lejos| *

y de cerca cuando la acomodacion
no es suficiente.

El esfuerzo visual para compensar
este defecto puede resultar en

dolor de cabeza y fatiga ocular.

Hipermetropia
Imagen enfocada
detras de la retina

Tomado de: vista-laser
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Astigmatis
mo

En este caso se forma mas de un
punto enfoque, dificultando la
vision en todas las distancias. Esta
asociado a miopia o hipermetropia.
En casos de astigmatismo elevado
las imagenes pueden verse
alargadas o inclinadas.

Astigmatismo
Imagen enfocada en
dierentes puntos de

B

Y

vv'e

Tomado de: vista-laser

Presbicia

Condicién en la cual se pierde la
capacidad de enfocar objetos de
cerca, a medida que aumenta la
edad. Generalmente inicia a partir
de los 40 afios y ocurre porque el
cristalino disminuye su funcion
acomodativa (ver seccién de
anatomia Cristalino y
acomodacion).

Preshicia

Tomado de:

Blando
multifocal,
Lentes Blandos
(mono visién)

Salud visual
Segura
Tabla 8. Indicaciones de lentes de contacto terapéuticos
Funcién Descripcion Foto Tipo de lente
terapéutica
Control miopia [También llamada Ortho-k u Orto k,

ortoqueratologia, un
método no quirargico
efectivo y seguro para

controlar la miopia, ademas
mejora la calidad de vida del

)

multifocales

encontramos 2 tipos: lentes
de pupila oscura y lentes de
pupila transparentes

Lentes de pupila oscura

usuario al liberarlo del usoTomado de: Clarksville
diurno de la correccionElkton Optometrists | Sltes
Optica (53). Vision Clinic
La fotofobia, la opacidad e Cosmoprotesico
Controlar el pasolcorneal, la ambliopia (lentes S
de luz y mejorarpupila oscura) son alguno
el aspectolde las altercaciones que se
estético pueden manejar con los . -
lentes cosmoprotesicos.
Entre estos lentes
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o9
Lentes de pupila transparente
Tomado de: Clarksville &
Elkton Optometrists | Sites
Vision Clinic
Esclerales
Enfermedades [Existen conjunto de
de la superficiejalteraciones que afectan la
ocular lagrima, la coérnea y la
conjuntiva del ojo.
El lente escleral permite
proteger y conservar la T
integridad de la superficie I
ocular Tomado de: Centro
El gran diametro de estosigftaimoldgico Carballifio
lentes cubre completamente
la cérnea protegiéndola con
un depdsito de liquido
creando un ambiente ideal
para la superficie ocular
al tiempo que proporciona
mejor agudeza visual.
Las ectasias corneales son Esclerales,

Queratocono

trastornos que deforman la
estructura y disminuyen el
espesor corneal, causando

astigmatismos altos e
incluso irregulares.
En estos casos los LC no

detienen ni disminuyen el
progreso de la ectasia, pero
son extremadamente

importantes para la
rehabilitacion de los
pacientes con estas
alteraciones, ademas,
sirven para corregir]
astigmatismos irregulares,
ofreciendo incluso mejor

Tomado de: AVERA VISION

vision que lentes oftalmicos.

blandos, rigido
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Tabla 9. Indicaciones de lentes de contacto cosméticos

fines estéticos. Es
importante recordar que
deben cumplirse con los
protocolos especificos de
manejo y limpieza ya que
funcionan igual que
cualquier otro tipo de
lente y si no se usa de
manera adecuada puede
generar complicaciones
graves.

También existen lentes
cosméticos para corregir|
defectos refractivos
segun la formula del
usuario.

Tomado de: Francisco Dacarett

Cosmético Descripcion Foto Tipo de lente
Blando, rigido

Son lentes de diferentes|

Estético tonalidades usados con
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6.1.4 Modulo 4. Recomendaciones en el uso de los lentes

de contacto

—
—

==

(V] f:__‘

Figura 7. Botén Recomendaciones

Esta imagen corresponde a la presentacién del Modulo 4 y da inicio a las
recomendaciones que deben tener los usuarios de LC.
Fuente: autores
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Objetivo: generar conciencia sobre las instrucciones de cuidado en
el uso de lentes de contacto.

Contenido: comprende aquellas instrucciones que con el debido
cumplimento le permiten al usuario hacer un uso adecuado de los lentes
de contacto. Se dividen en los 2 siguientes: que hacer y que no hacer.

Resultado: el usuario podra conocer las recomendaciones con las

gue podra cuidar de su salud y la integridad de los lentes.

De acuerdo con Lievens y Morales (10,54) la Asociacion de
Oftalmdlogos de Lentes de Contacto y la Seccidon de Lentes de Contacto
de la Asociacién Americana de Optometria, junto con el consenso de
opiniones de quienes asistieron a la Cumbre Internacional de Liderazgo

de Lentes de Contacto proponen las siguientes recomendaciones.

Submodulo 1. Que hacer

1. Reemplaza tus LC segun lo recomendado por tu optometra.

2. Lavate las manos antes de manipular los LC. Usa un jabdn sin
perfume y séquese las manos con una toalla sin pelusa.

3. Utiliza siempre los productos para el cuidado de Ientes
recomendados por su optédmetra. No todas las soluciones funcionan
con todas las lentes, y la solucidn salina y las gotas humectantes
no limpian ni desinfectan sus lentes.

4. Sigue los pasos de limpieza indicados en el empaque.

5. Quitate los LC lo antes posible si tus ojos se ponen rojos, irritados
o dolorosos o si tu vision empeora mientras usas lentes, y consulta
a tu optdmetra de inmediato.

6. Incluso si no tienes problemas, consulte su optdmetra al menos una

vez al afo para verificar la salud de sus ojos y determinar si sus
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lentes y productos de cuidado actuales siguen siendo la mejor
opcién para ti.
. Utiliza gafas oftdlmicas actualizadas en caso de que sea necesario
retirar los LC.
. Procura obtener tus lentes de contacto en Opticas con consultorio

de optometria.

Subméddulo 2. Que no hacer

. Nulo o poco lavado de manos.

. No debes usar agua de la llave (del grifo) para enjuagar tus lentes
o estuche de lente.

. No debes frotar, ni enjuagar, ni reutilizar los lentes desechables.

. No debes tocar la punta del gotero de las soluciones, ni olvidar

cerrar la tapa de la solucién de limpieza.

5. No reutilizar la solucion de limpieza.

. No cumplir con los horarios de reemplazo indicado por el optometra.

7. No debes continuar usando los lentes cuando los 0jos no se sienten

bien.

. Mientras no haya sido indicado por un profesional de la visién no
debes utilizar los lentes de contacto para dormir.

. En ningln momento usar los lentes para nadar o bafarte.

No cambies la solucidn o el sistema de mantencién indicado

por tu optémetra.
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6.1.5 Modulo 5. Complicaciones por el uso de lentes de

contacto
©  cEnformedades.

Alteracion de la pelicu-
la lagrimal, que puede

Ojo Seco: ser por mala calidad o
cantidad insuficiente de
lagrima

Origen: Cambios
inducidos por

Sintomas:
la lente en la
b . principalmente
pelicula lagrimal: “sequedad”

Aumento de la
osmolaridad, PH.

Son pequefias resi-
duos redondeadas
Bolas de que pueden
Mucina: aparecer bajo la
superficie de las
lentes de comacto

Coloracion roja de

la conjuntiva por
dilatacién de los vasos
sanguineos

Hiperemia
conjuntival
(ojo rojo):

| W 5 <

Figura 24. Boton Enfermedades

Fuente: autores

Esta imagen corresponde a la presentacion del Médulo 1 y es el inicio de la encuesta
“Riesgos asociados a malas practicas de Higiene LC".
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Objetivo: comprender cuales son las posibles complicaciones
asociada al uso de lentes de contacto.

Contenido: abarca una lista de complicaciones asociadas a los
lentes de contacto (tabla 10, 11 y 12) seleccionadas a partir del libro:
“Complicaciones de las lentes de contacto” de Nathan Efron 3ra y 4ta
edicion (43,44). Cada definicion viene acompafada de imagenes,
sintomas y el origen o motivo de la complicacion. Al finalizar la lista hay
un mensaje orientando al paciente de que si presenta algunos de estos
sintomas no automedicar y consultar por optometria. Ademas, al final del
moédulo muestra el botdn que lo redireccionara al modulo de
recomendaciones para que le paciente sepa acciones debe tomar.

Resultado: el usuario al interactuar en este mddulo de Educ-Vision
conocera complicaciones asociadas al uso de lentes de contacto, posibles

sintomas y su etiologia.

Tabla 10. Alteraciones en la pelicula lagrimal

Enfermedades Descripcion Origen Sintomas Imagenes

Ojo seco Enfermedad Cambios Principalmente
multifactorial, inducidos por“sequedad”. - )
-
que alterala la lente en la

pelicula pelicula '

lagrimal, lagrimal:

puede ser por Aumento de la

mala calidad o osmolaridad, J

cantidad de PH. Fidelis

lagrima. M. Ojo seco [Internet].

2018. [citado 30
septiembre del 2018]
Disponible
en:https://www.barrag

uer.com/noticias/ojo-
seco-preguntas-
frecuentes



https://www.barraquer.com/noticias/ojo-seco-preguntas-frecuentes
https://www.barraquer.com/noticias/ojo-seco-preguntas-frecuentes
https://www.barraquer.com/noticias/ojo-seco-preguntas-frecuentes
https://www.barraquer.com/noticias/ojo-seco-preguntas-frecuentes
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Bolas de Mucina Son pequefiosLagrima  conNinguna
residuos poco contenidoLa vision puede
redondeados acuoso debajoverse
que puedende los lentesligeramente
aparecer bajode hidrogel decomprometida

la superficie desilicona (HiSi). en casos
las lentes de extremos.
contacto.

Villa C. Cambios
corneales a corto plazo
con el uso de lentes de
contacto permeables al
gas en sujetos con
queratocono: [Internet
]. 2015.Disponible en:
file:///C:/Users/USUAR
I0/Downloads/Noticias
-pdf

Efron N. contact lens complications [Internet]. 3ra Editio. Australia: Elsevier; 2012. 318
p. Available from: https://www.sciencedirect.com/book/9780702042690/contact-lens-
complications#book-info

Tabla 11. Alteraciones de conjuntiva

Enfermedades  Descripcidn Origen Sintomas Imagenes
Enrojecimient Coloracion rojaFalta de  oxigenoA menudo
o conjuntival de la conjuntiva(Hipoxia) ninguno

por dilatacién delrritacion Picor

los vasosReaccién Congestién :

sanguineos. inmunoldgica Sensacion de

Es un signo(Inflamacién) calor o frio.

caracteristico delnfeccion.
gue algo no esta

bien puede o no

estar

acompafiado de

dolor. Siempre

los mas
recomendable es

consultar con tu . P
optémetra de Esteva E. Infecciones

confianza. oculares [Internet]. 2
016. [citado abril del
2006] Disponible
en:https://www.elsev
ier.es/es-revista-
offarm-4-articulo-
infecciones-oculares-
13086777



about:blank
about:blank
about:blank
https://www.barraquer.com/noticias/ojo-seco-preguntas-frecuentes
https://www.barraquer.com/noticias/ojo-seco-preguntas-frecuentes
https://www.barraquer.com/noticias/ojo-seco-preguntas-frecuentes
https://www.barraquer.com/noticias/ojo-seco-preguntas-frecuentes
https://www.barraquer.com/noticias/ojo-seco-preguntas-frecuentes
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Conjuntivitis Cuando

elDepositos de lente  Temprano -

Papilar interior delIrritacién porgrados 1y 2
parpado se ponemovimiento del lente Sensacion de
rojo, hinchado,Reaccién llevar los lentes
engrosado einmunoldgica de contactos.
irrita. (Alergia) Picazén leve
Falta de oxigenolLeve vision
(Hipoxia) borrosa
Toxicidad por liquidoTarde - grados ...ﬂ"
de limpieza del lente3 y 4
de contacto. Molestias por el
lente
Picazodn intensa
Visién borrosa
Tiempo de uso
reducido. iR
Sociedad
espafiola de
estrabologia y
oftalmologia.
Conjuntivitis alérgica
[Internet]. 2018.
[citado 09 enero del
2019] Disponible en:
https://www.estrabol
ogia.org/patologias/c
onjuntivitis-
alergica/7
Queratoconju Inflamacidon de laDepodsitos en el lente Sensacion de
ntivitis limbicaconjuntiva y lalrritacién llevar puesto el "
superior regidon superiorReaccion lente.
de la cérnea. inmunoldgica Escozor
(inflamacién) Picazén
Falta de oxigenoMolestia a la luz
(Hipoxia) (fotofobia)
Reaccion toxica porLeve pérdida de
Agente Quimicovision.

(Timerosal)
Hipersensibilidad.

Mendoza G.

Queratoconjuntivitis
limbica superior
(QLS) y su asociacion
a enfermedades
sistémicas
[Internet]. 2013.



https://www.estrabologia.org/patologias/conjuntivitis-alergica/
https://www.estrabologia.org/patologias/conjuntivitis-alergica/
https://www.estrabologia.org/patologias/conjuntivitis-alergica/
https://www.estrabologia.org/patologias/conjuntivitis-alergica/
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[citado abril del
2013] Disponible:
https://www.elsevier.
es/es-revista-revista-
mexicana-
oftalmologia-321-
articulo-
queratoconjuntivitis-
limbica-superior-gls-
su-
X0187451913026236

Efron N. contact lens complications [Internet]. 3ra Editio. Australia: Elsevier; 2012. 318
p. Available from: https://www.sciencedirect.com/book/9780702042690/contact-lens-

complications#book-info.

Tabla 12. Alteraciones de cornea

Enfermedades Descripcion

Origen

Imagenes

Tincion
corneal a las 3Alteracidn del
y 9 en punto epitelio

cérnea, que se
puede observar

como areas
brillantes al
instilar
fluoresceina
(colorante

utilizado para el
diagnéstico).

Mala humectacién deMolestias leves
la superficie ocularSequedad.

con el lente
superficial de lacontacto. rigido.

de

Santodomingo J.
Alteraciones
asociadas al uso de
lentes

de contacto
[Internet]. 2011.
[citado febrero del
2011] Disponible:
file:///C:/Users/USUA
RIO/Downloads/cienti
fico3.pdf

Lesion Alteracion el

arqueada epitelio lagrimal post-lente
epitelial superficial de la(resequedad)
inferior cornea en laAdherencia del lente

('mancha deregidn inferior.
sonrisa')

Insuficiente peliculaMolestias leves.

Deshidratacion
lente.

del

Santodomingo J.
Alteraciones
asociadas al uso de
lentes


https://www.elsevier.es/es-revista-revista-mexicana-oftalmologia-321-articulo-queratoconjuntivitis-limbica-superior-qls-su-X0187451913026236
https://www.elsevier.es/es-revista-revista-mexicana-oftalmologia-321-articulo-queratoconjuntivitis-limbica-superior-qls-su-X0187451913026236
https://www.elsevier.es/es-revista-revista-mexicana-oftalmologia-321-articulo-queratoconjuntivitis-limbica-superior-qls-su-X0187451913026236
https://www.elsevier.es/es-revista-revista-mexicana-oftalmologia-321-articulo-queratoconjuntivitis-limbica-superior-qls-su-X0187451913026236
https://www.elsevier.es/es-revista-revista-mexicana-oftalmologia-321-articulo-queratoconjuntivitis-limbica-superior-qls-su-X0187451913026236
https://www.elsevier.es/es-revista-revista-mexicana-oftalmologia-321-articulo-queratoconjuntivitis-limbica-superior-qls-su-X0187451913026236
https://www.elsevier.es/es-revista-revista-mexicana-oftalmologia-321-articulo-queratoconjuntivitis-limbica-superior-qls-su-X0187451913026236
https://www.elsevier.es/es-revista-revista-mexicana-oftalmologia-321-articulo-queratoconjuntivitis-limbica-superior-qls-su-X0187451913026236
https://www.elsevier.es/es-revista-revista-mexicana-oftalmologia-321-articulo-queratoconjuntivitis-limbica-superior-qls-su-X0187451913026236
about:blank
about:blank
about:blank
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de contacto
[Internet]. 2011.
[citado febrero del
2011] Disponible:
file:///C:/Users/USUA
RIO/Downloads/cienti

fico3.pdf
Lesion Alteracién delRoce de la cdérneaAsintomatico.
arqueada espesor epiteliosuperior con el lente
epitelial de la cornea enFactores
superior la regioncontribuyentes:
(LESA) superior. Lente rigido

Diseno del lente.

Santodomingo J.
Alteraciones
asociadas al uso de
lentes

de contacto
[Internet]. 2011.
[citado febrero del
2011] Disponible:
file:///C:/Users/USUA
RIO/Downloads/cienti

fico3.pdf

Tincién Reaccion téxicaPuede ocurrir con laSin sintomas si

corneal del epitelio. exposicion es leve

inducida por inadvertida directa alPicazén o ardo

solucion peréxido desi es severo.

(SICS) hidrogeno.
Santodomingo J.
Alteraciones
asociadas al uso de
lentes
de contacto
[Internet]. 2011.
[citado febrero del
2011] Disponible:
file:///C:/Users/USUA
RIO/Downloads/cienti
fico3.pdf

Microquistes Células muertasPosibles factores: Puede causar

epiteliales del epitelio (capaFalta de oxigenouna leve

de la cornea). (Hipoxia) molestia.

Irritacion por roce delLeve reduccidn
lente de la vision.
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Alteracion de las
células del epitelio
corneal

Uso prolongado de
hidrogel de silicona.

Santodomingo J.
Alteraciones
asociadas al uso de
lentes

de contacto
[Internet]. 2011.
[citado febrero del
2011] Disponible:
file:///C:/Users/USUA

RIO/Downloads/cienti
fico3.pdf

Camacho R.
Oftalmologia
[Internet]. 2012.
[citado octubre del
2012] Disponible:
https://www.aaojour
nal.org/article/S0161

Edema

-6420(12)00756-
7/pdf
Aumento delFalta de oxigeno<10% de
contenido de(Hipoxia) edema: sin ‘
liquido en laacumulacion demolestia .
cornea. lactato. > 10% de ‘
edema:
molestias.

Merino J. Distrofia
corneal de Fuchs
[Internet]. 2011.
[citado 09 junio del
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2011] Disponible:
https://merinodr.wor
dpress.com/2011/06/
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Figura 25. Botén control
Fuente: autores

Esta imagen corresponde a la presentacién del Médulo 5 y presenta cronogramas de
control.

Objetivo: recordar al usuario cuando es su proximo control
por optometria, cambio de los lentes de contactos y estuche.

Contenido: estd organizado por 3 notificadores de tiempo que
se pueden programar segun las fechas del préximo control, cambio
de lentes de contacto y estuche.

Resultados: el usuario podra almacenar las fechas de cambio
de sus lentes y su préximo control y la aplicacién le notificara en las
fechas programadas.

6.1.6 Mobdulo 7. Autoevaluacion

Autoevaluacion

Figura 26. Boton autoevaluacion
Fuente: autores

Esta imagen corresponde a la presentacién del Médulo 7 y es el inicio de la encuesta
“Autoevaluacién”.

Objetivo: autoevaluar el comportamiento en el uso de lentes

de contacto para proponer una mejora en el cuidado.
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Contenido: contiene una encuesta de autoevaluacion de 16

preguntas (anexo 2), relacionados con la limpieza, desinfeccion,

cuidado de accesorios, limpieza enzimatica y horario de remplazo.

En algunas preguntas se tiene 4 opciones de respuesta y otras 2.

Resultado: al final la encuesta el usuario podra medir su nivel

de incumplimiento en el cuidado de los lentes y podra valorar los

aspectos a mejorar.

6.1.7

Modulo 8. Contactanos

Dudas o sugerencias? inférmanos:

4 (0 P aramirezO4@uan.edu.co
kibarguen23@uan.edu.co

+57 301 391 5184
+57 314 8266735

Calificar la App

Contuactunos

Figura 27. Boton contactamos

Fuente: autores

Esta imagen corresponde a la presentacion del Modulo 8 y presenta los contactos de los
desarrolladores de la app.
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Objetivo: generar comunicacion de los usuarios de la app con
los disefiadores para aportar dudar o sugerencias, ademas de
calificar la app Educ-Vision.

Contenido: incluye el contacto de los disefiadores de Educ-
vision y un botdn para darle una calificacion a la app.

Resultado: el usuario podra hacer sus aportes y opiniones

sobre la app comunicandose con los autores de Educ-Vision.

c) Requerimientos: En las tablas (13, 14 y 15) Se clasifican y se

describen los requerimientos de la app.

Tabla 13. Requerimientos funcionales

Requerimiento Descripcion

Ingreso al aplicativo movil Disefio y desarrollo de un menu principal. El usuario podra
acceder a los distintos modulos que ofrece la aplicacion.

Ingreso Mdédulo diagnostico Disefio y desarrollo de submenu para valorar al paciente
sobre las acciones que realiza y el nivel de riesgo que
tiene de sufrir alguna complicacion.

Ingreso Modulo usuario Disefio y desarrollo de submend para reunir los datos
personales del paciente, del tipo de lente usa y el
optometra adaptador.

Ingreso Moédulo conoce mas Disefio y desarrollo de submenl para dar a conocer al
usuario lo que son los lentes de contacto, técnicas de
buen uso, tipos de lentes y sus indicaciones.



Aplicacién visual educativa 81

Ingreso
recomendaciones

Diseno y desarrollo de submenu para la visualizacion de
recomendaciones educativas que promuevan habitos
saludables

Ingreso Mdédulo control

Disefio y desarrollo de submenu para notificar al paciente
el cambio de sus lentes de contacto y cuando debe
realizarse el control optométrico.

Ingreso
autoevaluacion

Disefio y desarrollo de un banco de preguntas, para que el
usuario pueda autoevaluar sus acciones de cuidado
promoviendo la mejora de estas.

Ingreso Mddulo Contactanos

Disefio y desarrollo de submenu para favorecer la

comunicaciéon de los usuarios con los desarrolladores de

la aplicacion para resolver dudas o recibir sugerencias.
Fuente: autores

Los requerimientos funcionales, indican las funciones interactivas

con el usuario, en la tabla 13 se identifican y se exponen los diferentes

maodulos a los que se tendra acceso.

Tabla 14. Requerimientos no Funcionales

Requerimiento

Descripcion

Entorno de desarrollo

El desarrollo de la aplicacién Educ-vision se realizara
mediante el uso de App Inventor.

Fiabilidad

No debera generar problemas con otras aplicaciones que
estén instaladas en el mévil.

Consideracion
instalacién

de

Se descargara un ejecutable .apk para para preceder a
la instalacion de la aplicacién en un Android 2.3
("Gingerbread") o superior

Facilidad de Uso

Contard con una interfaz agradable y sencilla que
permita al usuario interactuar con la aplicacion acceder
con facilidad a los médulos.

Fuente: autores

Estos requerimientos corresponden a las necesidades basicas de la

app para su correcto desarrollo y funcionamiento.
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Tabla 15. Requerimientos Generales de la Aplicacion

Requerimiento

Descripcion

Sistema operativo de
Ordenador

Para el desarrollo de la aplicacion Educ-Vision el
ordenador debe tener instalado sistema operativo
Windows 7, 8 o0 10.

Navegador para desarrollo de
aplicacion

Google Chrome 4.0 o superior para acceder al IDE de
desarrollo online http://ai2.appinventor.mit.edu/

Compatibilidad con
Dispositivos

Se podrd acceder a instalacion de la aplicacion en
diferentes dispositivos Android

Almacenamiento

El dispositivo movil debe contar con un minimo de 17
MB libres para el almacenamiento

Fuente: autores

Los requerimientos generales establecen los requisitos (hardware y

software) que deben cumplir el dispositivo moévil para el funcionamiento

de la app.

6.2 Diseio

En esta fase se genera la configuracion esquematica de la app, el

logo y los botones.

Configuracion del diseio: se representa en un mapa conceptual

la configuracién esquematica de la app.


http://ai2.appinventor.mit.edu/
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1 Riesgos
I Usuario Anatomia tipos de lentes
H Conoce mas I.

buen uso indicaciones

USUARIO EDUC-

VISION

_ Que hacer
Recomendauones—[

Figura 5. Mapa

Que no hacer

Control

Enfermedades

Autoevaluacion

Contactanos

conceptual de configuracién de Educ-vision

Fuente: autores

Diseino de logo: contiene una figura con una cara circular

sonriente, unas gafas y el icono puntero de mouse, en la parte inferior

esta el nombre de la app y el eslogan (Figura 28).

Una App que educa tus ojos

Figura 28. Logo de la app.

Fuente: autores
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Control Enfermedudes | | futosvaluacién! | Contuctanos

Figura 29. Mddulos de la app
Fuente: autores

Disefio de interfaz: Al iniciar la aplicacion movil se abre una

pantalla de inicio que tarda 3 segundos en saltar a la interfaz principal.

Edka-Yigion 1.9 Barrresids u lo Intmtad du uisansde Bl Vi

@ EDUC-VISION

040

Edginn

Uns App gque sduce fus Djos

Contral Enfermadades

| (r =72 ” gt I

Figura 30. Interfaz de usuario

Fuente: autores
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Disefid un menu lateral de opciones con las siguientes funciones

I\

“acerca de la app”, “configuracion” y “Salir” (Figura 31).

4

Conoce md

Acerca de la app

Configuracién

Salir

gl <
X

Figura 31. Menu lateral

Fuente: autores

6.3 Desarrollo
Se divide en 2 secciones: disefador y bloques

Seccion del diseiador: se plantean un total de 10 pantallas que

incluye la interfaz, la bienvenida y los mddulos.
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Figura 32. Seccion de diseflador MIT APP INVENTOR

Fuente: autores

Seccion de bloques: se programan los bloques que sirven

darle funcion a los botones y al contenido multimedia (figura 33).
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Figura 33. seccién disenador MIT APP INVENTOR

Fuente: autores

para
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7. Discusion

El crecimiento en el ambito de las apps en salud va en aumento,
siendo esta la tercera en mayor crecimiento, y en términos de salud visual
también se ha visto un avance (2). Se encuentran apps adaptadas con
test de optometria, terapias visuales y concejos para proteger la salud,
mientras que en referencia especifica a lentes de contacto; existen varias
aplicaciones de recordatorio de reemplazo de lentes para pacientes y
herramientas basadas en la web para respaldar la prescripciéon del
profesional (20).

Aplicaciones como Monitor visién 1.0 (3), proponen monitorear la

salud de los usuarios de lentes de contacto a través de una comunicacion
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en tiempo real con el profesional. Las cualidades actuales del prototipo
Educ-Vision se centran mas con fines educativos e integran diferentes
maodulos para la interaccidn con el usuario, ofreciendo desde encuestas
sobre acciones de riesgo, conceptos generales de los lentes de contacto,
tipos de complicaciones y recordatorios de remplazo de lentes. Aun asi,
Educ-Vision contempla la necesidad de tener un acompafamiento por
parte del profesional para la atencidn directa en casos criticos e impliquen

la orientacion del usuario ante una posible emergencia.

El proceso de revision de literatura hace énfasis en la importancia
de realizar la verificacion del entendimiento de las instrucciones dadas y
el seguimiento de los usuarios para garantizar una adaptacion mas segura
(10). Al realizar el analisis de la informacidén se observa que, aunque hay
muchos datos asequibles al publico, estos no siempre cuentan con un
sustento. Este estudio coincide con esta informacion, por tal motivo el
modulo con el que inicia el prototipo es una encuesta que evallua los
comportamientos del usuario, haciéndolo consciente de sus conductas de

riesgo.

No existe un perfil claro de comportamiento que identifique a los
usuarios que infringen con las normas de uso, por lo que hay que asumir
que cualquier usuario puede incurrir en algun grado de incumplimiento
(54). En consecuencia, los esfuerzos del gremio de profesionales de la
salud visual deben ir dirigidos a educar, instruir, prevenir y corregir el
comportamiento de todos los pacientes (27). Al respecto, conviene decir
gue las aplicaciones moviles se presentan como una ayuda en la
educacién, seguimiento y control de los pacientes (1). Por tal motivo
Educ-Vision integra moddulos de aprendizaje y recomendaciones,

promoviendo habitos saludables en los usuarios de LC.
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Se han desarrollado estrategias para mejorar la educacién y la
comprension de la causa de las complicaciones en el uso de lentes de
contacto; sin embargo, el incumplimiento todavia estd presente y
continla siendo un factor de riesgo para el éxito en el uso de estos
dispositivos (26). De modo que el presente trabajo de grado propone el
prototipo Educ-Vision como estrategia innovadora para ayudar a mitigar

el incumplimiento de los usuarios de LC.

Las herramientas tecnoldgicas disponibles facilitan el desarrollo de
apps permitiendo la innovaciéon en distintas dreas como lo es la
telemedicina, generando aportes importantes que lleven a la satisfaccion
de necesidades de los pacientes y del profesional (1). Las innovaciones
en telemedicina también se presentan como herramienta educativa en la
promocion de la salud y prevencién de la enfermedad. Sin embargo, hay
que analizar la eficiencia de las nuevas estrategias implementadas en
salud y buscar una mejora continua. Las aplicaciones moviles para fines
de salud no sustituyen al profesional y no eliminan la necesidad de la
evaluacion directa, aun asi, proponen hacer énfasis en el uso educativo y

el direccionamiento de los usuarios (2).

El desarrollo de apps movil aplicadas en salud debe ir acompanado
de un equipo interdisciplinar a nivel de disefio, programacién vy
almacenamiento de datos, con el fin de mejorar y facilitar el resultado
(43). No obstante, hay plataformas que facilitan el desarrollo auténomo
de aplicaciones moéviles a través del aprendizaje con videotutoriales,
cursos y manuales (25). Aunque lo ideal en el desarrollo de aplicaciones
moviles es trabajar en equipos interdisciplinarios, muchas veces la
capacitacion auténoma vy el interés del profesional puede llevar generar
un producto de calidad, como es el caso de Educ-Vision, utilizando las

plataformas que facilitan el desarrollo de software para moviles.
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Es necesario resolver aspectos técnicos del prototipo para ofrecerle
al usuario una mejor experiencia y que el aprendizaje a través de esta
sea mas profundo. Avanzar en las necesidades nuevas de los usuarios
actualizando el contenido periddicamente y adaptandose a los cambios
sociales y culturales, ofreciendo un producto de calidad que funcione tanto

para el usuario como para el profesional.

8. Recomendaciones

El optdmetra debe brindar un acompafamiento y asesoramiento completo
durante la consulta, reforzando la importancia del cumplimento de las
pautas de uso y mantenimiento (27). Sin embargo, la educacién del
usuario de los lentes de contacto no es la Unica respuesta al
incumplimiento ya que existen distintos circunstancias psicoldgicas,

culturales, econdmicas y sociales que rodean al usuario de LC.

Por su naturaleza de prototipo este estudio propone para futuros
investigaciones poner a prueba la eficiencia de la app Educ-Vision,
potenciar las fortalezas de esta y mejorar las falencias que pueden relucir

en el momento de las pruebas.
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Seria interesante realizar trabajos interdisciplinarios, donde otras
facultades pudieran ayudar a ser realidad las ideas desde las diferentes

disciplinas.

9. Conclusiones

El prototipo de aplicacion mdévil Educ-Vision recoge informacion
educativa para los usuarios de lentes de contacto abarcando temas de
habitos saludables y conceptos que encierran la salud visual aportando la
posibilidad de darle al usuario un acompafamiento y control sobre su

propia salud.

Las complicaciones relacionadas con los lentes de contacto, sigue
siendo un problema significativo, esto evidencia la importancia de educar
al usuario de lentes de contacto por lo que se establecieron los
requerimientos de contenido y de desarrollo del prototipo Educ-Vision, y
por medio de este, plasmar la informacion que necesitan los usuarios

para el buen uso y mantenimiento de los lentes de contacto.
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En el prototipo de aplicacion movil Educ-Vision se define
informacion relevante para la educacion en lentes de contacto, donde se
puede evidenciar que complicaciones se pueden presentar y que

recomendaciones se deben tomar.

El prototipo Educ-Vision cuenta con un conjunto de requerimientos
divididos en funcionales, no funcionales y generales, que describen las
caracteristicas especificas del prototipo ofreciendo al usuario una
experiencia agradable y un manejo sencillo, integrando distintos mddulos

para la educacion del usuario.

La recopilacion de la investigacion permitié a los investigadores
profundizar sobre el tema, alcanzando conocimientos en lentes de
contacto y desarrollo de aplicaciones, mejorando habilidades como la

sintesis y organizacion de un documento de forma clara.

A pesar de que el desarrollo de las aplicaciones méviles en salud va
en aumento, la revisién de la informacion realizada en este trabajo
evidencia la necesidad de hacer énfasis en optometria, generando
productos enfocados a la prevencidon de la enfermedad y la promocién de

la salud.

Hay un interés en continuar con el trabajo por parte de los
investigadores, ya que consideran que los resultados fueron satisfactorios
y aportan a la educacion de los usuarios. Por otro lado, los investigadores
incentivan no olvidar la funcién educativa que tiene la profesion. Ademas,
se resalta la importancia de realizar grupos interdisciplinarios para
fortalecer los trabajos y generar productos que aporten al conocimiento

de las diferentes disciplinas.
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10. Anexos

Anexo 1. Encuesta de acciones riesgo por el mal uso de lentes de
contacto.

Para los siguientes elementos, responda marcando con un circulo el nimero /
respuesta mas apropiado.

1. Diario 2. Semanal 3. Mensual 4. Anual 5. Nunca

¢Cada cuanto renuevas tus lentes de contacto? 12345

¢Cada cuanto limpia sus lentes de contacto? 12345

¢Cada cuanto Sustituye la solucién de limpieza? 12345
1. Siempre 2. Casi siempre 3. A veces 4. Nunca

¢Cada cuanto Sustituye la solucidn de limpieza? 1234

¢Compartes tus lentes de contacto? 1234

¢Te Duchas con lentes? 1234

¢Nadas con lentes de contacto? 1234

1. Si 2. No

¢Excedes el tiempo de uso? 12

¢Te Lavas las manos antes de usar lentes? 12

¢Usas jabon al lavarte las manos antes de usar los lentes de 12

contacto?

¢Cémo Limpias el estuche de sus lentes de contacto?

Con jabdn, con agua, con solucion de lentes de contacto, uso lentes desechables
diarios, No limpio el estuche.
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Recuperado de: Khamis Ibrahim, N., Seraj, H. Khan, R. (2018). Prevalence, habits and
outcomes of using contact lenses among medical students. Pakistan Journal of Medical
Sciences. 34(6): pp 1429-1434.

Anexo 2. Encuesta de autoevaluacion en el aseo de los lentes de
contacto.

Articulo de cumplimiento
Para los siguientes elementos, responda marcando con un circulo el nUmero /
respuesta mas apropiado.
1. Siempre 2. A menudo 3. A veces 4. Raramente
Limpieza
Me lavo las manos con jabdén antes de manipular mis lentes de contacto|1 2 3 4

Limpio mis lentes de contacto después de retirarlos 1234
Enjuago mis lentes con una solucién para el cuidado de lentes después |1 2 3 4
de limpiar

Desinfectar
Cuando remojo mis lentes de contacto, lleno mi estuche con la solucién 1 2 3 4
adecuada como se indica

Enjuago mis lentes de contacto con solucion salina / multipropésito 1234
cada vez antes de la insercién de lentes

Desinfecta mis lentes de contacto con un tiempo mas prolongado o 1234
recomendado

Desinfecto mis lentes de contacto de nuevo, si se han dejado en el 1234

estuche de lentes por mas tiempo de lo indicado
Cuidado de accesorios
Desecho la solucién y dejo que la carcasa se seque al aire despuésde |12 34
insertar las lentes
Limpio mi estuche de lentes con solucién multipropésito / limpiadorcon |1 23 4
solucion salina / desinfectante todos los dias

Desinfecta mi estuche de lentes semanalmente 1234
Cambio mi estuche de lentes cada tres meses 1234
Recapitulo mi botella de solucién justo después de usar 1234
Siempre verifico las fechas de vencimiento de mis soluciones para 1234

lentes de contacto.

Limpieza enzimatica

Yo uso soluciones multipropdsito que contienen agente de limpieza Si No

enzimatico

Realizo limpieza enzimdatica al menos una vez a la semana. Si No
Horario de reemplazo

Cambio mis lentes de contacto regularmente como se indica 1234

Recuperado de: Yung AMS, Boost M V., Cho P, Yap M. The effect of a compliance
enhancement strategy (self-review) on the level of lens care compliance and
contamination of contact lenses and lens care accessories. Clin Exp Optom.
2007;90(3):190-202.
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