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I11.- RESUMEN

El astigmatismo midpico compuesto es aquella condicion refractiva en la cual 02 puntos focales
caen delante de la retina. Objetivo. Determinar la frecuencia del astigmatismo midpico
compuesto en el Centro Optico “Optique CSV” durante el mes de febrero del 2020.
Materiales y Método. Este trabajo de investigacion fue realizado en base al método
cientifico, con un tipo de estudio descriptivo basico retrospectivo, nivel descriptivo, de
disefio transversal no experimental Se usO la técnica revision documentaria, el
instrumento usado fue una ficha de recoleccion de datos de Astigmatismo Midpico
Compuesto, la cual fue validada por expertos, la poblacién muestral de estudio estuvo
conformada por 20 historias clinicas de pacientes atendidos en el Centro Optico “Optique
CSV” durante el mes de febrero del 2020, el muestreo fue no probabilistico por
conveniencia puesto que lo que se quiso fue obtener una muestra representativa de acorde
alos criterios de inclusion y exclusién. Para la estadistica descriptiva usamos el programa
SPSS V. 25 Resultados se presenta que del 100% de los pacientes evaluados el 75%
presenta Astigmatismo Midpico Compuesto, mientras que el 5% presenta Astigmatismo
Mixto. Conclusiones: Se concluye que la frecuencia de Astigmatismo Midpico
Compuesto en el Centro Optico Optique CSV” ubicado en la Ciudad de Arequipa durante
el mes de febrero del afio 2020 fue de 15 pacientes correspondiente al 75% de la poblacién

Palabras claves: Ametropia, Error de Refraccidn, Defecto Refractivo, Astigmatismo,

Astigmatismo Miodpico Compuesto, salud visual.



ABSTRACT

Compound myopic astigmatism is that refractive condition in which 02 focal points fall
in front of the retina. Objective. Determine the frequency of compound myopic
astigmatism at the Optique CSV Optical Center during the month of February 2020.
Materials and Method. This research work was carried out based on the scientific
method, with a type of retrospective basic descriptive study, descriptive level, non-
experimental cross-sectional design. The documentary review technique was used, the
instrument used was a data collection sheet for Myopic Astigmatism Composed, which
was validated by experts, the study sample population consisted of 20 medical records of
patients treated at the Optique CSV Center during the month of February 2020, the
sampling was non-probabilistic for convenience since what the intention was to obtain a
representative sample according to the inclusion and exclusion criteria. For descriptive
statistics we used the SPSS V program. 25 Results show that of 100% of the patients
evaluated, 75% present Compound Myopic Astigmatism, while 5% present Mixed
Astigmatism. Conclusions: It is concluded that the frequency of Compound Myopic
Astigmatism in the Optique CSV Optical Center” located in the City of Arequipa during
the month of February 2020 was 15 patients corresponding to 75% of the population

Keywords: Ametropia, Refractive Error, Refractive Defect, Astigmatism, Compound

Myopic Astigmatism, visual health.



V.-INTRODUCCION

La vision es el sentido mas importante de todos, debido a que es primordial para que una
sociedad desarrolle, en tal sentido la vision esta involucrado en el desarrollo fisico, mental
y social de las personas. Esta empieza su desarrollo desde que el feto comienza a formarse
y posteriormente comienza su maduracion en el nacimiento, y llega a su maximo
desarrollo alrededor de los 12 afios. ™ Es por eso que la salud visual es importante y
fundamental en todo ser humano, ya que el 85% de informacion ingresa a través del
sistema visual, por lo que debe cuidarse y generar prevencion en cuanto a salud ocular se
refiere. @ Sin embargo, existen personas que tienen agudeza visual disminuida o mala
vision, que, a pesar de tener conciencia de ello, no llegan a tomarle la importancia debida,
esta disminucion de agudeza visual en la mayoria de casos es producto de errores
refractivos no compensados, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) indica que se
ha pronosticado que, si la prevalencia de ceguera y baja vision no disminuyen para el
2020, se proyecta que su costo anual seria de 110 000 millones de délares. @ Las
ametropias o errores refractivos son objetos de estudio debido a que, si se corrigen
oportunamente, van a mejorar el bienestar de la salud ocular de los pacientes, asi como
se incrementara los conocimientos en la salud visual. Estos problemas visuales son causa
frecuente de consulta en los consultorios optométricos, sin embargo, a pesar de que su
consulta es frecuente, los errores refractivos son desatendidos ® © Para abordar
netamente que es Ametropia, es necesario diferenciarlo con la Emetropia. La emetropia
es aquella condicion fisiologica en la el ojo en estado de reposo, enfoca los rayos
luminosos correctamente sobre la retina, esto significa que un paciente amétrope es aquel
paciente que puede visualizar con claridad tanto en visién lejana con el musculo ciliar
relajado; como en vision cercana, cuando existe la contraccion del musculo ciliar.
Mientras que la Emetropia es aquella condicion cuando los rayos luminosos ingresan al
ojo y la luz se enfoca en uno o varios puntos diferentes en la retina. Dentro de las
ametropias tenemos a la miopia, la hipermetropia y el astigmatismo. © El astigmatismo
es aquel error refractivo donde existe una variacion de potencia entre sus meridianos
principales que pueden ser asimétricos 0 pueden tener cierta toricidad corneal, esto
significa que en el astigmatismo no se forma un punto focal, sino zonas focales. () Dentro
de la sintomatologia caracteristica del astigmatismo se encuentran los dolores de cabeza
tanto en la frente como en la nuca, mareos, sensibilidad a luz natural y artificial,

inadecuada distincion de los detalles y figuras ya que estas se perciben como



distorsionadas, fatiga visual, entre otros. ® Dentro de la clasificacion del astigmatismo
segun la ametropia con la se encuentre asociado encontramos: Astigmatismo Simple:
Cuando una de las focales cae en la retina y la otra por delante o por detras. Astigmatismo
Hipermetropico Simple: Cuando el punto focal cae detras de la retinay el otro en la retina.
Astigmatismo Midpico Simple: Cuando el punto focal cae delante de la retina y el otro
en laretina. Astigmatismo Compuesto: Cuando ambos puntos focales caen o bien delante
de laretina, o bien detras de la retina. Astigmatismo Hipermetropico Compuesto: Cuando
ambos puntos focales caen detras de la retina. Astigmatismo Miopico Compuesto:
Cuando ambos puntos focales caen delante de la retina. Astigmatismo Mixto: Cuando un
punto focal cae delante de la retina y el otro punto focal cae detras de la retina. © (9 AJ
revisar los antecedentes de estudio tenemos que Diego G. @Y realizd un trabajo de
investigacion cuyo objetivo fue determinar la frecuencia, el tipo y la severidad de
ametropias en pacientes jovenes. Fue un estudio descriptivo, transversal y retrospectivo.
Sus resultados arrojaron que la ametropia dominante fue el astigmatismo con un 78.4%,
seguido de la Miopia con un 20.2% y finalmente la Hipermetropia con un 1.4%. Concluye
que el defecto refractivo dominante fue el astigmatismo. Amaya C et al 2 tuvieron como
objetivo conocer la prevalencia del astigmatismo en dos instituciones, su estudio fue
descriptivo con una poblacion de 813 pacientes, en sus resultados se observa que la
prevalencia del astigmatismo fue 57% en el grupo de 0 a 17 afos, seguido por el grupo
de 18 a 35 afos (56%), concluyendo que el astigmatismo se presenta principalmente en
personas jovenes en edad escolar y de estratos socioecondémicos bajos. Estévez Y. et al
(13) realizaron un estudio cuyo objetivo fue caracterizar los defectos refractivos en nifios
de edad escolar de un centro educativo, con un estudio descriptivo, transversal, su
poblacién fue de 422 estudiantes, sus resultados indican que el astigmatismo se presentd
como la ametropia mas frecuente para un 63,4 % y predomind el astigmatismo miopico
compuesto que estuvo presente en 42 pacientes. Concluyen que el comportamiento de los
defectos refractivos observado, estuvo dentro de las cifras esperadas en relacion a los
reportes internacionales referidos al tema. Debido a lo ya mencionado el siguiente trabajo
de investigacion tiene como objetivo determinar cual es la frecuencia del astigmatismo
mi6pico compuesto en el Centro Optico “Optique CSV” durante el mes de febrero del
2020.



VI.- METODOLOGIA

Este trabajo de investigacion fue realizado en base al método cientifico, con un tipo de
estudio descriptivo basico retrospectivo, nivel descriptivo, de disefio transversal no
experimental ) Se usd la técnica revision documentaria, el instrumento usado fue una
ficha de recoleccion de datos de Astigmatismo Miopico Compuesto, la cual fue validada
por expertos, la poblacion muestral de estudio estuvo conformada por 20 historias clinicas
de pacientes atendidos en el Centro Optico “Optique CSV” durante el mes de febrero del
2020, el muestreo fue no probabilistico por conveniencia puesto que lo que se quiso fue
obtener una muestra representativa de acorde a los criterios de inclusion y exclusion. Para

la estadistica descriptiva usamos el programa SPSS V. 25.

La presente investigacion se rige bajo los principios del articulo 27 y 28 del Reglamento
General de Investigacion de la Universidad Peruana Los Andes, en relacion a que se

respeto los aspectos éticos estipulados.



VII. RESULTADOS
Figura N° 01

Frecuencia de Astigmatismo Miopico Compuesto en los pacientes atendidos en el
Centro Optico “Optique CSV” durante febrero del 2020

TIPO DE ASTIGMATISMO DEL PACIENTE
.ASTIGMATISMO MICPICO
SIMPLE

W ASTIGMATISMO MIORICO
COMPUESTO

B ASTIGMATISMO MIXTO

Fuente: Ficha de Recoleccién de datos

Interpretacion: La figura N° 01 nos muestra que, de los 20 (100%) pacientes atendidos,
15(75%) pacientes tienen Astigmatismo Miopico Compuesto, asimismo podemos

observar que 01 (5%) tiene astigmatismo mixto.



Figura N° 02

Género de los pacientes atendidos en el Centro Optico “Optique CSV” durante febrero
del 2020

GENERO DEL PACIENTE

E MASCULING
[l FEMENING

Fuente: Ficha de Recoleccion de datos
Interpretacion: La figura N° 02 nos muestra que, Del 100% (20) de pacientes atendidos
en el Centro Optico “Optique CSV” durante febrero del 2020, el 55% (11) corresponde

al género Femenino, mientras el 45% (9) corresponde al género Masculino.



Tabla N° 01

Astigmatismo Miopico Compuesto del paciente y género del paciente en el Centro
Optico “Optique CSV” durante el mes de febrero del 2020

GENERO DEL PACIENTE
MASCULINO  FEMENINO Total

TIPO DE ASTIGMATISMO ASTIGMATISMO MIOPICO 2 2 4
DEL PACIENTE SIMPLE

ASTIGMATISMO MIOPICO 7 8 15

COMPUESTO

ASTIGMATISMO MIXTO 0 1 1
Total 9 11 20

Fuente: Ficha de Recoleccién de datos

Interpretacion: La Tabla N° 01 nos muestra que del 100% (15) de pacientes con
Astigmatismo Miopico Compuesto, el 53.3% (8) corresponde a varones con este tipo de
astigmatismo, mientras que el 46.7% (7) corresponde al género femenino con este tipo de

astigmatismo



VIII. DISCUSION

Como ya se ha descrito anteriormente es necesario tener un buen control de la salud ocular
de la poblacién, ya que, a través del organo de la visidn, que es el ojo, obtenemos
aproximadamente el 90% de informacion que tenemos a nuestro alrededor. Bajo ese
contexto, es necesario que el cuidado de la salud visual no solo sea responsabilidad de los
profesionales de la vision, llamese Oftalmélogo u Optémetra, sino también del personal
de salud de un centro de salud, de los educadores en las escuelas y padres de familia si
nos referimos a nifios, y de las mismas personas quienes deben tener conciencia de tener
un buen estado de su salud ocular, bajo este contexto Diego G. ®V encuentra en su estudio
que la ametropia dominante fue el astigmatismo con un 78.4% mientras que Amaya C et
al @2 encuentra como prevalencia de astigmatismo un 57% de la poblacion, esto se
justifica con nuestro estudio cuyo tema de investigacion el Astigmatismo Midpico
Compuesto, ya que nosotros asumimos que el astigmatismo esta presenten en el 100%.
El objetivo de nuestro estudio fue determinar la frecuencia de astigmatismo miopico
compuesto, nuestros resultados demuestran que este tipo de ametropia estuvo presente en
15 personas de la poblacion estudiada, valor que se contrasta al hallado por Estévez Y.
et al 33 que estuvo presente en 42 personas, estos valores son relativamente similares
debido a que en ambos estudios fue el tipo de astigmatismo que estuvo presente con
mayor frecuencia. En relacion al género nuestro estudio demuestra mayor presencia en el
género femenino con un 55% valor que justifica al encontrado por Diego G @ el cual fue
de 52.1%, asimismo el valor encontrado por Amaya C et al @2 fue de 50.7%, estos
valores podrian suponer que las mujeres se preocupan mas por su salud ocular, sin
embargo, este supuesto debe ser justificado mediante estudios con poblaciones mas

grandes.



IX.- CONCLUSIONES

Se concluye que la frecuencia de Astigmatismo Mi6pico Compuesto en el Centro Optico
Optique CSV” ubicado en la Ciudad de Arequipa durante el mes de febrero del afio 2020

fue de 15 pacientes correspondiente al 75% de la poblacion.

Se concluye que existe mayor presencia en el genero femenino, lo que haria suponer que

existe una mayor preocupacion por la salud visual en las mujeres.
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