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[ll.-RESUMEN

En el mundo 223,4 millones de personas tienen discapacidad visual, quiere decir, tienen
una AV menor 20/60, de ellas 32,4 millones son ciegas (AV < 20/400), La catarata es la
causa principal de pérdida de agudeza visual en el mundo, se estima que en el afio 2020
en Estados Unidos de América habra unos 30,1 millones de pacientes con cataratas La
catarata es una enfermedad cronica relacionado al proceso de envejecimiento, el
aumento de la esperanza de vida ha provocado un aumento de la prevalencia de
cataratas que afecta a una proporcion creciente de la poblacion. Tuvo como objetivo
determinar la prevalencia de catarata en el Centro Ocular Mesia de la Provincia de
Huancayo regién Junin el 2019, se utilizd el método cientifico, el estudio fue de nivel
descriptivo, de disefio de investigacion observacional, transversal, retrospectivo, la
muestra de estudio fue de 265 pacientes elegidos con un tipo de muestreo no
probabilistico aleatorio simple, para el andlisis de los datos se utilizé la estadistica
descriptiva, el instrumento que se utilizo fue una ficha de recoleccién de datos que fue
validado por juicio de expertos. Se encontré los siguientes resultados: la prevalencia
de catarata en el Centro Ocular Mesia de la Provincia de Huancayo regién Junin el
2019, fue de un 59.60%. segun el genero en el Centro Ocular Mesia de la Provincia
de Huancayo region Junin se da en un 53.80% en el sexo masculino. segun la
edad se da en un 40.00% en la edad de 61 a 70 afos, seguido en un 32.00%
entre la edad de 50 a 60.
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IV.-ABSTRACT

In the world, 223.4 million people have visual impairment, that is, they have a
visual acuity less than 20/60, of which 32.4 million are blind (VA <20/400).
Cataract is the main cause of loss of vision. visual acuity in the world, it is
estimated that by 2020 in the United States of America there will be about 30.1
million patients with cataracts Cataract is a chronic disease associated with the
aging process, the gradual increase in life expectancy has caused a substantial
increase in the prevalence of cataracts affecting a growing proportion of the
population. Its objective was to determine the prevalence of cataract in the Mesia
Ocular Center of the Province of Huancayo Junin region in 2019, the scientific
method was used, the study was descriptive, with an observational, cross-
sectional, retrospective research design, the study sample It was of 265 patients
chosen with a type of simple random non-probabilistic sampling, descriptive
statistics were used for data analysis, the instrument used was a data collection
sheet that was validated by expert judgment. The following results were found:
the prevalence of cataract in the Mesia Ocular Center of the Province of Huancayo
Junin region in 2019 was 59.60%. According to the gender, in the Mesia Ocular
Center of the Province of Huancayo Junin region, it occurs in 53.80% in the male
sex. According to age, it occurs in 40.00% in the age of 61 to 70 years, followed

by 32.00% between the age of 50 to 60.
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V.-INTRODUCCION

En América Latina y el Caribe, la pérdida de vision, la ceguera en adultos es un
problema de la salud publica @, estudios recientes, demuestran que la prevalencia de
ceguera en personas mayores de 50 afios se encontré de 1,4% en Brasil y Argentina,
de alrededor de 3% en Paraguay y de 4,1% en las zonas rurales de Guatemala,
asimismo v en los paises mas pobres, la prevalencia es ain mayor. @ Segun la
Organizacion Panamericana de Salud, la catarata es la principal causa de la pérdida de
vision y de ceguera en los paises de América Latina, ® . Otro estudio publicado en 1995
identifico las causas de ceguera en la poblacidén, pero no su prevalencia, los casos de
cataratas se manifiestan cuando la edad o una lesion cambia el tejido del cristalino y asi
algunos trastornos genéticos que provocan otros problemas de salud pueden tener un
crecimiento de riesgo de padecer cataratas, las cataratas también pueden ser
provocadas por otras afecciones oculares, cirugias anteriores de ojos o afecciones
como la diabetes, el uso de medicamentos esteroides a largo plazo también puede
provocar cataratas. ® Al analizar la prevalencia de la catarata segun la edad, se
encontré que entre 70 y 79 afios para un 8,59%, la prevalencia segun el sexo fue el
femenino para un 13,39%, concluyendo, la prevalencia de la catarata aumenté con la
edad-® En los departamentos de Piuray Tumbes, se encontré la prevalencia de ceguera
bilateral (AV < 20/400); segun la edad y el sexo fueron personas de 50 afios 0 mas fue
de 2,1% (IC95%: 1,7 a 2,6%), la catarata fue la principal causa de ceguera bilateral
(53,3%), la prevalencia de catarata en este grupo fue de 25%.() Al ser la catarata una
enfermedad relacionada al envejecimiento se prestdé una atencidn detallada a los
estudios que presentaban informacién de prevalencia de cataratas por grupos de edad
y sexo, , desde un 5% a un 30%. ®)

VI.-METODOLOGIA

El proyecto de investigacion utilizé el Método cientifico ya que es un conjunto de
procedimientos cientificos que ponen a prueba las hipotesis y los instrumentos del
trabajo investigacion de tipo basico, el nivel de investigacién es descriptivo de
disefio observacional, transversal, retrospectivo (%), la poblacién de la investigacion
estuvo constituida por todos los pacientes atendidos en el Centro Ocular Mesia de
la Provincia de Huancayo region Junin el 2019 , con una muestra de 265 pacientes
elegidos con el tipo de muestreo probabilistico aleatorio simple, asimismo se utilizd
los criterios de inclusion: Las personas que estén entre las edades de 50 a mas
afos, que sean pacientes atendidos en el Centro Ocular Mesia de la Provincia de
Huancayo region Junin criterios de exclusién: Las personas que no estén entre las
edades de 40 a 60 afos, presenten otras patologias oculares, se utilizé la revision
de documentos con una ficha de recoleccion de datos validado por juicio de
expertos asimismo los resultados fueron tabulados con el programa SPSS. Los



procedimientos no atentaron con la dignidad salud ni el bienestar de los pacientes,
los objetivos y resultados seran transparentes y abiertos a las comisiones de ética
y supervision de la comunidad cientifica para ello se tuvo en cuenta los articulos 27
y 28 del reglamento general de investigacion de la Universidad Peruana los
Andes.

VII.-RESULTADOS

7.1.- En la siguiente figura 01 podemos observar que la prevalencia de catarata
en el Centro Ocular Mesia de la Provincia de Huancayo regién Junin el 2019 fue de
59.60%. a comparacion de los que no presentan en un 40.40%.



1 PRESENTA
B NO PRESENTA

Fuente propio: ficha de recoleccion de datos validado por expertos.

7.2.- En la siguiente figura 02 podemos observar que la prevalencia de catarata
segun el genero en el Centro Ocular Mesia de la Provincia de Huancayo regién Junin
2019, que se da en un 53.80% en el sexo masculino.

O MASCULINO
B FEMENINO

Fuente propio: ficha de recoleccién de datos validado por expertos.

7.3.- En la siguiente figura 03 podemos observar que la prevalencia de catarata
segun la edad en el Centro Ocular Mesia de la Provincia de Huancayo regiéon Junin el
2019, que se daen un 40.00% en la edad de 61 a 70 afios, seguido en un 32.00%
entre la edad de 50 a 60.
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PREVALENCIA DE CATARATA SEGUN LA

Fuente propio: ficha de recoleccién de datos validado por expertos.

VIII1.-DISCUSION

El estudio de Martinez S. demostr6 que la prevalencia de la catarata, predominé el
tipo senil en un 68,79%, segun la edad , prevalecio el grupo entre 70 y 79 afios en un
8,59%. En cuanto a al sexo existi6 mayor prevalencia del sexo femenino para un
13,39%, Pongo L. la catarata fue la principal causa de ceguera bilateral (53,3%),
aumentando con la edad y fue mayor en mujeres que en hombres, la cobertura de los
servicios de catarata en este grupo fue de 25%,Acosta R, la prevalencia de cataratas
varian considerablemente segin la edad y sexo, desde un 5% a un 30%, en
comparacion del estudio realizado en donde se encontré6 que la prevalencia de
catarata en el Centro Ocular Mesia de la Provincia de Huancayo regioén Junin que se
da en un 59.60%. a comparacion de los que no presentan en un 40.40%. segln
el género en el Centro Ocular Mesia de la Provincia de Huancayo regiéon Junin 2019,
gue se da en un 53.80% en el sexo masculino. segun la edad se da en un 40.00%
en la edad de 61 a 70 afos, seguido en un 32.00% entre la edad de 50 a 60.

IX.-CONCLUSIONES

e Se concluye que la prevalencia fue de 59.60%. de catarata en el Centro
Ocular Mesia de la Provincia de Huancayo region Junin.

e Se concluye que la prevalencia de catarata segun el género es de 53.80%
en el sexo masculino en el Centro Ocular Mesia de la Provincia de Huancayo

region Junin.

e Se concluye que la prevalencia de catarata se da entre 61 a 70 afos en
un 40.0% en el Centro Ocular Mesia de la Provincia de Huancayo regién Junin.
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2017-CU-Vrinv, Formato Unico de Tramite en Linea 37600FUT2020K02402D, Informe N° 2089-
2021 /CGYT/FCCSS/UPLA, respectivamente, y;

CONSIDERANDO:
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autonomia se manifiesta en los siguientes regimenes: Normativo, De gobierno, Académico, Administrativo y
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dispuesto en la Segunda Disposicion Complementaria Transitoria de la Ley Universitaria antes citada y dispone
su vigencia a partir del dia siguiente?;

Que, el Decano tiene la atribucioén de dirigir administrativamente la Facultad?;
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numero de participantes por cada trabajo de investigacions;

Que, el/la egresado(a) CARHUACHIN HUAMAN ANA MARIA mediante Formato Unico de Tramite en Linea
37600FUT2020K02402D ha ¢l TRABAJO DE INVESTIGACION - ARTICULO CIENTIFICO: TRABAJO DE
INVESTIGACION - ARTICULO CIENTIFICO: PREVALENCIA DE CATARATA EN EL CENTRO OCULAR MESIA
EN LA PROVINCIA DE HUANCAYO EL- 2019, para la Inscripcioén respectiva;

Que, el Coordinador de Grados y Titulos de la Facultad de Ciencias de la Salud mediante Informe N° 2089-
2021/CGYT/FCCSS/UPLA de fecha 16.09.2021, declara procedente expedir la respectiva Resolucion de
APROBACION de Inscripcién del TRABAJO DE INVESTIGACION - ARTICULO CIENTIFICO: PREVALENCIA
DE CATARATA EN EL CENTRO OCULAR MESIA EN LA PROVINCIA DE HUANCAYO EL- 2019; asimismo ha
designado como docente ASESOR(A) al siguiente Profesional MG. RUIZ CASTANEDA MIGUEL ANGEL; remite el
expediente a Secretaria Docente para la emision de la resolucion correspondiente;

En uso de las atribuciones conferidas por la Ley Universitaria N° 30220, Estatuto de la Universidad, el Reglamento
General de Grados y Titulos de la Universidad Peruana Los Andes, Reglamento de Investigacion de la Universidad
Peruana Los Andes y demas disposiciones legales vigentes, se;

RESUELVE:

Art.1° APROBAR la INSCRIPCION DEL TRABAJO DE INVESTIGACION - ARTICULO CIENTIFICO:
PREVALENCIA DE CATARATA EN EL CENTRO OCULAR MESIA EN LA PROVINCIA DE HUANCAYO
EL- 2019 presentado por el/la egresado(a) CARHUACHIN HUAMAN ANA MARIA para optar el Grado
de Bachiller en TECNOLOGIA MEDICA ESPECIALIDAD: OPTOMETRIA.

Art.2° NOMBRAR como DOCENTE ASESOR(A) del TRABAJO DE INVESTIGACION - ARTICULO CIENTIFICO
al siguiente Profesional MG. RUIZ CASTANEDA MIGUEL ANGEL.

Art.3° HACER DE CONOCIMIENTO la presente Resolucion a las instancias pertinentes para los fines
correspondientes.

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE.
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* Capitwio I, Titulo II del Reglamento General de Grados y Titulos de la Universidad Peruana Los Andes
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FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
UPLA SRR

UNIVERSIDAD PERUANA LOS ANDES —
“Aiio del Bicentenario del Perii: 200 aiios de la Independencia”

2021
A : DR. DANIEL FELEN HINOSTROZA
Coordinador de Grados y Titulos —FCCSS
DE : MG. MIGUEL ANGEL RUIZ CASTANEDA
Asesor del Proyecto de Investigacion
ASUNTO : INFORME DE APROBACION Y ASESORAMIENTO DE PROYECTO
DE INVESTIGACION
FECHA : Huancayo, 16 de Junio del 2021.

Por medio del presente, cumplo con remitir a su despacho el informe de asesoria del proyecto de
Investigacion, segtin el Art. 47* del Reglamento General de Grados y Titulos de Pregrado de la
Facultad de Ciencias de la Salud, titulado:

“PREVALENCIA DE CATARATA EN EL CENTRO OCULAR MESIA EN LA
PROVINCIA DE HUANCAYO 2019~

Presentado por la bachiller:
e CARHUACHIN HUAMAN, ANA MARIA

Escuela Profesional:
Tecnologia Médica, especialidad de Optometria

Luego de la revisién y asesoria correspondiente en aspectos tedricos y metodologicos del proyecto
de investigacién, se emite el dictamen como: APROBADO para continuar con los tramites
correspondientes.

Es cuanto informo para los fines convenientes.
Atentamente,
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MIGUEL ANGEL RUIZ CASTANEDA
Asesor del proyecto de investigacién




