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Calidad de vida y productividad en trabajadores
présbitas no corregidos: revision sistematica’

Quality of life and productivity in uncorrected presbyope workers:
systematic review
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RESUMEN

La presbicia es un proceso degenerativo normal asociado a la edad, que afecta al sistema visual

dificultando enfocar con nitidez las imdgenes en visién préxima, aspecto que puede generar

la disminucién de la productividad de los trabajadores que precisan realizar tareas de cerca y

consecuentemente afectar su calidad de vida. La presente investigacién tiene por objetivo sin-

tetizar la evidencia cientifica sobre cémo la presbicia no corregida disminuye la productividad

y la calidad de vida del trabajador mayor de 40 afios. La metodologia utilizada se basé en una

busqueda bibliogréfica y el reporte se realizé cumpliendo los criterios de la declaracién prisma

2020; luego se evaluaron los documentos con las herramientas de Newcastle Ottawa y RoB 2.

Resultados: el 94 % de los casos de presbicia no han sido corregidos a nivel mundial y se prevé

que la presbicia aumentard hasta alcanzar un aproximado de 2100 millones en el 2030. La

prevalencia de presbicia mds alta informada fue mayor del 70 %, lo cual vari6 entre regiones y

grupos de edad en participantes mayores de 35 afios. Conclusiones: la presbicia genera cambios

fisiol6gicos, dificultad en la capacidad de realizar actividades como leer y escribir, y afectala ca- ~ Palabras clave: Adultos,
lidad de vida, al representar un riesgo psicosocial para las personas. La pérdida de productividad  presbicia, trabajadores,
estimada debido a la presbicia no corregida se estima en 25 000 millones de délares al afio. La  calidad de vida, produc-
poblacién afectada por este problema es principalmente el sexo femenino de entornos rurales.  tividad laboral.

* Articulo de revision.
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ABSTRACT
Presbyopia is a normal degenerative process associated with age that affects the visual system
making it difficult to sharply focus images in near vision, aspect that can generate a decrease
in the productivity of workers who need to perform tasks closely and consequently affect
their quality of life. This research aims to synthesize scientific evidence on how uncorrected
presbyopia decreases productivity and quality of life of workers over 40. The methodology
used was based on a bibliographic search and the report was made meeting the criteria of
the prism 2020 declaration; subsequently, the documents were evaluated with the tools of
Newcastle Ottawa and RoB 2. Results: 94 % of presbyopia cases have not been corrected
globally and presbyopia is expected to increase to about 2.1 billion by 2030. The highest
prevalence of presbyopia reported was greater than 70 %, which varied between regions and
age groups in participants older than 35 years. Conclusions: Presbyopia generates physio-
logical changes, difficulty in the ability to relate activities such as reading and writing, and
Keywords: Adults, pres-  affects the quality of life, since it represents a psychosocial risk for people. The estimated

byopia, worker, quality ~ productivity loss due to uncorrected presbyopia is estimated at $25 billion per year. The

Leén Maldonado L, Carrasco Romero N, Nufiez Carranza K, Molina Montoya N

of life, labor productivity.

population affected by this problem is mainly women from rural areas.

INTRODUCCION

La presbicia puede definirse como un proceso
degenerativo normal, irrefrenable e inevitable
asociado a la edad que afecta al sistema visual (1).
El National Eye Institute refiere que este defecto
fisiol6gico, relacionado con el envejecimiento (2),
trae consigo la dificultad de enfocar con nitidez
imdgenes a distancias cercanas entre 30 0 40 cm,
por la pérdida progresiva de la flexibilidad del
cristalino, lo que ocasiona que los rayos de luz

no se enfoquen en la retina (3).

Diferentes estudios proponen como posibles cau-
sas la esclerosis del cristalino, la rigidez capsular
cristaliniana o la disminucién de la funcién del
musculo ciliar (4). La presbicia afecta a todos
los hombres y las mujeres desde los 35 afios en
adelante; este cambio fisiolégico no corregido
supone un problema a nivel global, debido a que
ocasiona limitaciones en la visién cercana difi-
cultando realizar tareas a esta distancia, lo que
genera disminucién de la productividad y con-
secuentemente de la calidad de vida, afectando
asi el dmbito personal y laboral del individuo. La
variabilidad en la aparicién y el grado de presbicia
pueden depender también del clima, la ubicacion
geogrifica, el sexo, la etnia y las deficiencias
visuales (5, 6).

Actualmente, la presbicia es un reto global que
puede convertirse en un problema de salud publica
debido a que mds de mil millones de personas
requieren ayudas de visién cercana para realizar
una amplia gama de tareas cotidianas. En efecto,
el trabajo cercano se asocia con sintomas como el
dolor de cabeza y la fatiga visual, afectando la
calidad de vida de los empleados. Una encuesta
basada en la poblacién estima que tan solo en
el afio 2000 la presbicia afecté a 1 400 millones
de personas, es decir, el 23 % de la poblacién
mundial. De igual manera, en el 2005 se esta-
blecié que 1,04 billones de personas en todo el
mundo tenian presbicia, de los cuales 517 millo-
nes no llevaban correccion éptica o llevaban gafas
inadecuadas para su problema; de estos Gltimos,
410 millones no podian realizar correctamente

tareas que ocupan la visién cercana (7).

En el 2015, la presbicia se estimé en 1800 mi-
llones de personas en todo el mundo, es decir,
un 25 % del total. Se afirmé que la cantidad de
personas afectadas por la presbicia continuard
aumentando conforme crece la poblacién hasta
alcanzar un méaximo de aproximadamente 2100
millones en el 2030. Para el 2050 se prevé una
disminucién a 1900 millones, es decir, un 20 %
debido al aumento de la prevalencia de la miopia,
lo que reduce la necesidad de acomodacién en
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personas sin correccién 6ptica (8-10); aun siendo
una cifra bastante alta. Tan solo en la actuali-
dad, la presbicia no corregida persiste en un 94 %
en paises poco desarrollados, en donde predo-
minan la falta de estrategias de promocién y pre-
vencién para la salud visual y donde prima la

desigualdad social (11, 12).

Se necesita una buena visién de cerca para reali-
zar tareas como la lectura y la escritura, asi como
para desarrollar actividades laborales. Dado que la
presbicia es una afeccién relacionada con la edad,
se ha conocido a lo largo de los afios como “vista
cansada”. Esta genera varios sintomas visuales que
se han querido resolver con la implementacion de
las correcciones 6pticas para lograr el bienestar
visual; las primeras correcciones aparecieron en
1284 en Venecia, luego surgieron las correccio-
nes de tipo bifocal en el siglo xviil, que fueron
adecudndose hasta la actualidad, en lo que ahora
conocemos como las lentes progresivas (5).

La literatura reporta que la calidad de vida de un
individuo estd relacionada con diferentes aspectos,
dentro de los que se encuentran la satisfaccion y la
condicién de vida. Segtin la Organizaciéon Mun-
dial de la Salud la calidad de vida es un concepto
amplio que incluye la percepcion de las personas
sobre aspectos de su bienestar, no solo fisico, sino
también mental, el nivel de independencia, las
relaciones sociales y la relacién con el entorno
(13, 14). Para evaluar la calidad de vida se deben
cuantificar estos aspectos realizando un andlisis
multidimensional, incluido en el estilo de vida
individual. Esto puede hacerse mediante la apli-
cacion de diferentes cuestionarios que describen
el dominio fisico, mental, social, entre otros,
con el objetivo de conocer la salud funcional (15).

Especificamente, la calidad de vida relaciona-
da con la visién implica la percepcién subjetiva
sobre la condicién visual y las implicaciones de
la enfermedad ocular en relacién con los objeti-
vos, las expectativas e intereses del individuo. Lo
anterior conlleva que la condicién visual puede

influir de forma muy diversa en la calidad de vida
y en el desarrollo de actividades cotidianas y su
productividad laboral, definida como la capacidad
o grado de produccién por unidad de trabajo,
siendo una medida de eficiencia de la labor a
la hora de la entrega total de un producto o ser-
vicio durante un periodo de tiempo establecido,
es decir, el tiempo que se demora en la conversion

de insumos en productos utiles (16).

Estas investigaciones indican que dicha afec-
cién, ademds de perjudicar al trabajador, dana
a la sociedad de manera progresiva y puede in-
fluir potencialmente de forma negativa en la
efectividad laboral. A nivel global, 1a pérdida de
productividad estimada debido a la discapacidad
visual es de $ 202 000 millones, de los cuales
$ 25 000 millones corresponden a la presbi-
cia no corregida. Estos estudios demostraron,
ademds, cambios significativos en la productivi-
dad laboral con una buena correccién en la
vision préxima, para actividades de labores de
demanda prolongada (6).

La revisién de la literatura se hizo con el objetivo
de sintetizar la evidencia cientifica sobre c6mo
se podria afectar la calidad de vida y la producti-
vidad de los trabajadores présbitas no corregidos.

MATERIALES Y METODOS

La presente es una revision sistemdtica que ayuda
a aclarar las similitudes y diferencias entre los
estudios encontrados que abordan la pregunta de
investigacién principal: ;qué cambios en la calidad
de vida o en la productividad genera la presbicia
no corregida en los trabajadores mayores de 40
afios? La metodologia utilizada fue propuesta a
partir de los postulados de Russell et al. (17), por
medio de los cuales se definieron la pregunta de
investigacion, las palabras clave y el marco ana-
litico, y se establecié un método de busqueda de
la evidencia, la evaluacion critica de los articulos

y la sintesis de la evidencia.

5
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La busqueda clave para recuperar estudios de
interés se realizé usando los términos Mesh y
Decs:! “adultos mayores”, “presbicia”, “pro-
ductividad laboral”, “calidad de vida”, “traba-
jadores”. Para llevar a cabo el reporte final se
utilizé el protocolo de Systematic Reviews and
Meta-Analysis: Scientific Rationale and Interpre-
tation (PRISMA) (18) (figura 4.1). Respecto a la
basqueda de la literatura, se ejecuté en las bases
bibliograficas en idioma inglés y espafiol, ellas
fueron Ebsco, PubMed, Scielo, ScienceDirect,
Elsevier y Google académico. Se buscaron ma-
teriales publicados entre los afios 2005 y 2022,
siguiendo los criterios de la declaracién PRISMA
2020 mediante la ecuacion (Adults) AND (Presbyo-
pia) AND (Workers) AND (Spectacles) OR (Glasses)
OR (Eyeglasses) AND (quality of life) AND (labor
productivity). Después de la seleccion inicial se
llevé a cabo una recopilacion de referencias re-
levantes para la evaluacion del texto completo y
se agregaron citas de los mismos documentos selec-
cionados con la finalidad de ampliar la bisqueda.

Se incluyeron los articulos de diferentes tipolo-
gias en los que se estudian las variables de interés
(calidad y productividad) publicados entre el
2005y el 2022, incluyendo la edad propuesta, ser
présbitas no corregidos y estar trabajando en el drea
de produccién laboral. Se excluyeron todos aque-
llos articulos que no cumplieron con los criterios
de calidad, los cuales fueron articulos/documentos
duplicados, aquellos que no manejaban la presbi-
cia como eje principal y los que no respondieron
a la pregunta inicial.

Se evaluaron los articulos seleccionados por tres
revisoras de manera independiente. Los desacuer-
dos de cualquiera de las partes se resolvieron a
través de la revision de los criterios expuestos antes
y la bisqueda de consenso entre las partes, y en

1 DeCS/MeSH es el tesauro Descriptores en Ciencias
dela Salud (DeCS), producido por BIREME/OPS/OMS. Es un
vocabulario controlado organizado de manera jerdrquicay
derivado del tesauro Medical Subject Headings (MeSH),
producido por la Biblioteca Nacional de Medicina de
Estados Unidos (35).

caso de algin desacuerdo, se discernié con una
cuarta revisora siendo esta la tutora del proyecto.
La revisién metodolégica tuvo como objetivo
evaluar el riesgo de sesgo de los articulos. La
mayoria de los elegidos fueron estudios observa-
cionales, por lo cual se evaluaron con la escala
de Newcastle Ottawa adaptada para cada disefio
(transversal, casos y controles y cohortes) (19).
Como resultado se generd la siguiente escala
de valores: un puntaje de 7 a 9 significa que el
estudio es de buena calidad, un puntaje de 4a 6
se considera de alto riesgo de sesgo y un puntaje
de 0 a 3 un muy alto riesgo de sesgo.

Asi mismo, se utilizé la segunda versién de las
herramientas de Cochrane para la evaluacion de
ensayos aleatorizados RoB 2 (Risk of bias 2), en el
cual se utiliz6 una macro de Excel para responder
preguntas establecidas para este tipo de estudios
con: PY/Y/PN/N/NI. Una vez terminado el algoritmo
arroja para cada dominio el riesgo de sesgo con:
+ bajo riesgo de sesgo, ? algunas preocupaciones
y - alto riesgo de sesgo, con el fin de obtener la

semaforizacion final para el anico articulo encon-

trado (20) (figura 4.1).

La sintesis de datos se efectud por el andlisis
individual de articulos, los cuales fueron orga-
nizados y presentados en una tabla de resumen
de evidencia (tabla 4.1). Estos se analizaron de
manera critica con las herramientas mencionadas.
En la tabla se pudieron extraer los hallazgos de
los articulos, las revistas, los reportes, entre otros,
con el fin de aclarar y diferenciar entre estudios
el abordaje de la pregunta-problema (17).

RESULTADOS

En los estudios incluidos se adaptaron los crite-
rios mencionados logrando un hallazgo de 529
registros en la literatura. Como se evidencia en
la figura 4.1, al llevar la lectura completa solo
treinta de los articulos fueron preseleccionados
para el andlisis de la calidad metodoldgica, con
el fin de buscar la inclusién de la evidencia
de mejor calidad posible en esta revision. Los
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estudios observacionales se evaluaron mediante
la herramienta Newcastle-Ottawa y los ensayos
clinicos por medio de la herramienta RoB 2;

solo doce estudios cumplieron con los criterios

de calidad definidos.

Tras la evaluacién conjunta sobre la calidad de
los articulos con la herramienta Newcastle, se
demostré que el 100 % de los articulos cumplieron
con las necesidades y los objetivos de la revisién
sistemadtica, pues tuvieron un bajo riesgo de sesgo;
asi mismo, solo hubo un estudio evaluado con las
herramientas de Cochrane ROB 2 para ensayos
aleatorizados que mostré un bajo riesgo a nivel
general del estudio. Once articulos fueron obser-
vacionales descriptivos y, adicionalmente, solo
uno fue un ensayo aleatorizado. En los estudios se
aprecia solidez en el andlisis de resultados, incluso
se desarrollan andlisis inferenciales acompafiados
de su intervalo de confianza del 95 % y valor de
probabilidad en la mayoria de ellos.

Los estudios aqui incluidos abarcan técnicas de
recoleccion de la informacién como la observacién
participante o no participante, las entrevistas en
profundidad semiestructurada, los grupos focales
y las revisiones sistemdticas y retrospectivas del
tema que incluyen cuestionarios, entrevistas y
exdmenes optométricos. Se hallaron doce articulos
que se categorizaron en tres temadticas: calidad
de vida en présbitas, productividad laboral en
présbitas y calidad y productividad en présbitas.
Teniendo una proporcién de 66,7 %, 16,7 % y
16,7 %, respectivamente, en relacion con el total.

Tan solo el 25 % de los estudios se realizé en el
continente asidtico y el 75 % de estos en el con-
tinente africano. Todos mostraron que la pre-
valencia de presbicia se asocié con la edad, el
nivel de educacién y la ocupacion (21, 26, 28,
30), principalmente en Nigeria (Africa), donde
la prevalencia fue mayor al 73 %.

El objetivo de los estudios y el desenlace de estos
se pueden ver en la tabla 4.1.

A continuacién, se describe la sintesis de los ha-
llazgos detallados sobre las categorias nombradas
antes, a partir de los articulos incluidos en la

presente revision.
CALIDAD DE VIDA EN PRESBITAS

Los articulos que tenfan como eje principal la
calidad de vida mostraron que a mayor grado
de presbicia, mayor impacto negativo en su fun-
cién visual relacionado con la capacidad de leer
y escribir. Se mostré una dificultad moderada a
severa en sus actividades diarias generando una
disminucién de estas, principalmente: 95,8 % en
lectura y 75,6 % en reconocimiento de objetos
pequefios, generando insatisfaccién, baja auto-
estima y mds tiempo en terminar sus actividades
laborales en un 80 %, e incluso cambiaron sus
actividades principales por la dificultad a nivel

visual (21-28, 34).

Ademds, Chiroma et al. (24) revelaron que las mu-
jeres présbitas, en comparacién con los hombres
présbitas, fueron mds propensas a reportar pro-
blemas con la familia, y fue mds probable que
informaran haberse sentido menospreciadas;
asimismo, las mujeres mostraron mayor dificul-
tad al vestir a sus hijos, no obstante, no hubo nin-
guna diferencia entre ambos sexos présbitas con
la dificultad para leer, enhebrar agujas, clasificar
granos, cortarse las ufias y reconocer pequefios
objetos en sus trabajos; por demds, los présbitas
mostraron mayor insatisfaccién frente a su salud

en general y su visién de cerca.

Los datos encontrados por Patel et al. (21) determi-
naron que los présbitas funcionales serian aquellos
sujetos que necesitaban lentes al menos de +1.00
dioptrias para mejorar la visiéon de cerca en el es-
tado visual habitual del individuo. Alrededor del
70 % de su muestra (1709 participantes entre 40 a
91 afios) tenia algtn grado de dificultad donde la
edad, el nivel de educacién y el funcionamiento
social fue significativo en los informes de dificul-
tad en las actividades cercanas, principalmente
en lectura (62,8 %) y escritura (51,5 %). Sugieren

CIEN TECNOL SALUD VIS OCUL / VOL. 21, n.° 1 / ENERO-JUNIO DEL 2023 / Pp. 55-70 / 1SSN: 1692-8415 / 1SSN-e: 2389-8801



—_— BOIIBUIA)SIS UOISIAAIL 1SOPIFA1100 ou seyiqsoid soropeleqen ua pepianonpoid £ epia op pepieD)
O

SOPEPIAIIOE SBISI IBZI[B1 [B
souruawdy £ sournoseut seyiqsa1d sof 21jud LANEOLIUSIS RIDUSIDJIP BUNFUIL OGN OU ‘BIOUINIISUOD
OWIOY) "SBIJO 2I)Ud ‘193] ‘S0)2(q0 19001021 ‘se[NFE 1LIGIYUD OUI0D SIPEPIALOE UD UQIDNUIWSIP 0q
-ng anb opueUAPIAS ‘[IOUIF pnjes Ns £ BII2O AP UOISIA B UOJ SOYIJsIjes UR(R)sd ou se}iqsaid sof
anb uorensow sopejnsa1 so “ewixoid ugisia ef eied uor091100 uLIUA} ou 9 g/ [ £ sejiqsp1d ueId
Q47 O[OS ‘BI}SANW BSI (] "UOIIILIAI £ SONIUL 4, IP BIDURISIP BUN B YYINSOT AV B[ 0I0[BA 2G "SO1}0
2IJUd ‘SBUEDIDD SEAIR) Ud epnAe op ojudiuiionbal [9 £ [B19U5 Ud pnyes B[ U0O ‘BdI2D AP UOISIA B[
0D UQIOOEJSTIES B[ OPUESTISIAUL ‘(AUAN) 2100G AJ[NOIJI(] PIIB[Y UOISIA 1BIN OLIEUONSIND UN UOD
SOPE}SIA91IUD u01an} anb £ ‘1BZE [B SOPRUOIII[AS ‘SOUE (), I sa1oAewt sojuedionied ()9 uorenjear

euafiN ‘elnqy ‘epe emSemo)
[BI0I BOIE [2 UD SOUE ()4, OP SOJNIPE d1Ud
eroiqsard ep op ojordut [ reuruia)a (]

oonjeue
[eS19ASURI)
[BUOIOBAIDS()

($7) epuie( £ ewonyD

alejuaorod o[k un ud 104U JUSWIRALEIIUSIS 91J UOIIDI1109 B[ B 10112)s0d [eqo[F eIpawt ugroonpoid
e[ onb 01UOOUS 9G '$ISIUI SIS SOPLLINISUEI) UOIDIA1I00 U0D BpunSas e[ A uor021100 ults erowiid
e[ ‘ugronpoid ap sasej sop opuezijeue ‘sejsiumbewt £ sa10pej100 ‘pepijeo op [onuod 4 opeyouerd
OUWI0D SOPEPIANOE Ud sope)[nsal so| opuereduiod ‘oleqen [2 uo peprjiqesuodsar e[ £ eyeiSowap ef
un$os uoreutiojur as pepranonpoid op salejund sor] ‘sasaur sa1) op pepanSiue op owluIU UN WO
‘ewtxoxd ugIsia ap seale) ueqezijeal onb sa[}Xa) SEILIQR] 9131S OP (SOUE ()4, T) SIIOPEIBQRI} UOIBN[BAT]

edox ap eouqey
BUN P $210PE(EqEI} SO IP [BIOQE] PEP
-1anonpoid e[ U2 199 9P UQISIA B[ 9P
UQ10991109 B[ 9p 0jorduil [9 IRUILI(]

[es19AsURI)
oandirosap
TNEOMOS)HOmn—O

(9) 1P 32 oopteN

pepiagonpoid 1ofew eueo190
[ENSIA UQTORION[E Op OpEIS 1ouow & onb osopupa1dsqo ‘oleqern ap sojrqey sof uo anfur eoiqsoxd ef
op ugmuede B "BURIIID UQISIA B] UOD SOPRUOIDE[AI swa)l ud uoenjund ef p1os 1ousw ‘eroiqsard
op opeid 10fewt & anb so[s us opuea1asqo ‘seiiqsaid ueid ¢ spwap so eied eF1ed BUN UBLUDS S 18
‘ojdualo 10d ‘saferoosootsd souoouny se[ eqeIOJE UOISIA s OWOD 10s sejungard uoiddOY 95 0Fon]
‘SBLIRIP SBOIE] SB[ 1eZ1[EoI B1ed PEINOIIP B A UOISIA NS ‘[EIOUST UD PNES Op UQIOORISHES B[ OP BOIOOE
uptquie} opuejungord ‘Serjo 91U 19500 ‘199[ ‘IBAT[NO OUIOD SBLIBIP SOPEPIANOE $Ns & 0109dsa1 ugro
-oejsiies e[ ueqeseput anb ‘(JoQy pue Ja) ugouny [ensia £ o311 Jo Ajrjenb paje[a1-uoIsIA ‘seysanous sop
eqeidout anb oLrguonsaINd UN UOD ‘SOUE ()4 AP sa104ew 0 soen1 ‘soyuedidnied ¢¢g uoir)sINIUD oG

RIIOSIN
‘eIejuiEr 9p opelsa ‘npngung ap (eS))
[BOO] OUIDIQOS 9P BAIE [9 UD SEUL O SOUE
(F 9P SO}NPE 91U (JA) [BNSIA UQIOUNY
e £ ("JOQ) UQISIA B UOD BPRUOIOR[II
BPIA 9P PEPI[ED B[ UD BPIFI1100 OU IO
-1qsa1d e[ op oporduir o rRUIWINI(]

[ES10ASUET)
oandiiosap
[BUOIORAIDSq(O)

(¢7) 1 72 prUIIBYDIN

SOPBI[NOYIP $9[B} U0IIAN] ou B1o1qsa1d uls seuos1ad se| 9p 01919} un Ip seur
anb se1juaTUIL ‘BLIRIP BPIA B] 9P SIPEPIALIOR SB[ UOD PRI[NIIIP 9P [9AIU UNS[E UOIRULIOJUT BPIFI1I00 OU
e101qsa1d uoo seuosiad se| ap 7 ()6 [P Sew anb uoIeOIPUT SOPE)NSI SO "0IPMsa [ uore)d[duiod anb
ensonu e op seuosiad ap 9, <1 [B ‘BLIRIP BPIA B[ 9P SEOIj10adsd sapepianoe us 1edonied (e [ensia
PeINOYIp op opeIS [ 21q0s A BUERDIAD £ BUR[S] UQISIA B UOD [RIDUSS UQIOOBJSTIES B[ 91OS SUIDYI 900D
a4npout anb epia op pepi[ed 9p orreuonsand un 9orde 95 £ SOI}OUI 4 AP BIOUR)SIP BUN B YYNSOT A B]
010[BA 9§ "BIIJRISOWIPOIO0S UQIOBULIOJUT B UOIR}II[0IT SOPBUIIIUD SIIOPRISIAIU “IBZE [ SEPRUOLD
-0979s ‘seyiqsaid ou £ seyiqsard ‘soue ()4 op sa104eur seuosiad (g Uod oun eped ‘orpnysa op sodnis ¢

BUIYD) 9P d}I0U
‘Suefuayg uo [ein1 ejnpe uooeiqod
BUN U BPIA 3P PEPI[EO B £ [BOSIA 0)
-UDIWRUOIOUN [0 U BOID O [BNISIA
pepioededsip e[ op ojoeduwt (9 1enfeAT]

SOSBO AP
aueg roanduosap
[BUOIOBAIDS ()

(27) 1oy

BUBDIOD UQISIA B[ 9P BPUBLIIP SOUUIL
eueorjduwir anb o ‘pePIOLOI[D B[ OWO0D SOIDIAIIS B 0SIOIE 10U UOD SI[BINI SEUOZ dP SAJUBR}IQRY
ud os1enjuaoe uedaIed sopeynOyIp se] ‘peynoyIp eyfe op odnis [o ud 1e)sd ap sapepijiqeqord sew
uBIUD) BIDUBISIP B [BNSIA eZopnSe op epip1ad 10d seyiqsard so] "BOI190 O UQISIA B[ UOD BPEUOIDE[AI
peinoyp uoreuuojut eoiqsaid ap opeid unsje ueruay onb so ap 7, ()£ [P 10PaPaI[Y ‘UOIIRIAI B[ £
(AV) [EDSIA BZOPNSY B[ ‘SEWDPE ‘OPUBN[EAD ‘((ANAN) 100G AJ[NOLJI(] PIIB[SY UOISIA IEIN] OLIEUONSINO
[2p otpaut 10d ‘B2120 9P UQISIA B[ UOD EPRUOIOR[II BPIA 9P PEPI[ED B[ 9P UOIORN[EAd Bun 0d1[de s3] 98
sajuedionied sof sOpoy y 'SOPISALI0D UBQRIS OU 7 4,6 [9 A BY1qs91d B19 9 79 [9 ‘Bnsonu esd (] "()0Z/07
ap 104wt BURIS[ (AV) [BDSIA mxuvzmm U0 ‘IBZE [B SOPBUOIOII[IS ‘SOUE ()4, P soroAewt sojuedronted 60L1

BIUBZUE], OP SO[BINI SEUOZ SB[
ud BPIA 9P PEPI[ED B[ Ud BPISO1100 OU
eo1qsaxd e[ op ojordut [9 1eUTULIA}O(]

[Es19AsURT)
oanduosap
[PUOIDBAIDSq()

(17) ‘v 12 [oreg

EPIA 9P pepIjEd £ muﬂﬂ_\w_un—.-vo‘—& 9P SOIPN]SI SO Ud SOPEN[EAI SIIBJUISI(]

SOIPN]SI sO[ ap soAnRIqO)

01pNjsa [9p ouasI(J

RLIDSIN L102
eoLyy 910T

eLIDBIN S10T
euIyD) 110z
oLy 900¢

s1eq ouy

10y

SOIpPN]SI SO[ 9p usWINSY "['4 VIdV ],

SIEN TECNOL SALUD VIS OCUL / VOL. 21, n.° 1 / ENERO-JUNIO DEL 2023 / Pp. 55-70 / 1S5N: 1692-8415 / 1s$N-€: 2389-8801



BUBOIDD UQISIA 1S UOD BIIAIS B BPRIIPOW PEINOYIP uoiejiodal soue (g
op sa1ofew sojuedionied sof op pejiu e[ 1sed TOOAN U PEINOYIP B[ & PEPS B[ 9P OjUdWNE [3 91U
‘Ouauufeut,] “eprezijeal ueypod ou anb eA ‘[ediounid pepranoe ns rerquied o1qap saf as anb uoreisayIU

epia op peptied ef £ pepiay
-onpoid e[ 1e10(oW ‘BIOUDIOUOD 1BIIO
v@ E@ ﬁw uod NmommJ v@ Oﬁmumw ~® us

BSIOASUEI}
-ew seyqsaxd sof ap 9 4 9 ‘spwapy "seale} sns reuruiia us odwary sewr guioy saf anb uoreuriojur UIYSNA 9P [BOO] OWISIQOS [9p BIIE [0 UD ~
Hqs? [°P %+ 18 [° SFWoPY 1 ey 1} spUl owo} s9f Jut IYSOIA 9P [B00] 1qo3 [op EaIE | oanduosop eLDIN 7707 (0¢) 1?12 B100qSY
mmﬁﬁmw\_ﬁ— SOT "% 78 DT BI9 Oﬁmm—mb ~® u9 m::v@ﬁ& UoIsIA m& us Ouow.wv ~® anb \O—Uﬂv—urwu s mO—uN—:m\ro 198 wO@D~O«®;~mOU mO— 2IjU9 BOI2D 0@ UQISIA e O. Ou. 554 : :
. —_ _ : c N : - c 2UOIDBAIIS
—< A“—OO\/ZV @w:.wo pﬁ:mﬂo —u@«mﬁu\_nﬂcﬁmm\/ Iea N oLreuonsand ﬁv ELIESTI 98 wWE&wDT Sasauu sal} umOmDsz_ eied mO_OO«:m DT N\::HDH—OO m& A BOI3D ~ : —O
el @Z—mm ,N\@m\_wOﬂ:v—u OHQOm B]Sanoduo eun uod mOTN—:Nkzv EO\_v—@ £ EQMUUN\GOH Jm:mfz vaﬁuzwm oo} m®~ MT UoIsIA ered mO._Oqum OT osn —U »mmoﬂm—
S AQR» Wkﬂmv mO—ume\;OU :mﬁmﬁu ou (7 wwﬁmﬂu wO— DT Ammtm—ww\:ﬁ 691 »momoﬁmﬁvﬂ:mcu w@«ﬁmmﬂomtm& MmN -saxd .m— O—u mmoﬂwﬁm&)wunﬁ .m— IeUTWINO(]
Cwowmw—u 9}s9 DT—H#OG Enwmﬂ— anb H:me@uﬁ_ UQISTA U9 H—U:ﬂﬁzwﬁ uod m@@ﬁ.TT»ﬂON
w@ d:m.w 1; 10d eIrsonua 1; uo ﬁ\ﬁﬁ_o.—uvﬂcvn:ﬂ DT 104U mmuﬁwﬂvﬁ:i eun uod »mCW:u. OMnmm nu9 »O@m\_wﬁ_ 1«\:4\_ SNISI9A n:Nn—HS wﬁvﬂﬁw@mww.ﬁ _w— £ Tnﬁw
-S9 C~ D@ ncmuﬁ:ﬁv# sepwa Tn—uw eun e £ A\wm» N»*Mv mDTu::a.— Seuoz mﬂ~ uo U#ZDEHHNTAOE.—NQ J:\uﬁoowwzoo _:J H& amOmU\_MEm mC~ uod ECMON—DH H& .:w::&xw O»E\qmﬁ—nsuﬂ_
op seropeleqery sey 13U (g BII3D 9P UOISIA B] 9P OIOLI9}OP 9P SESE] SE}E OIJUOIUI OIPNYSI 938 A UQID09JU0D B 9P BLISNIPUI BJ UD SOPBU o i
p seropeleqen se[ anud (% €7) P UQISIA B[ 9P 010LI2]2P Dp SESE] SEY[E O1) 1pmis 287 O1D29JU0D L[ dp ELSNPUL E[ UD SOP JRAS— ysope(Sueg 7701 (67) 17 12 pouryy
"BUEBDIDD UQISIA 9P -uexa sopuedionied sop anus 9[qi391100 PLOLEALSS
epuewop spwt d1ainbar sjuawaqeqoid oleqen ap odny 9353 anb ef ‘sazoperado/einysoo op uo1dds BIOURJSIP 9P A BOI9O 9P [BNSIA PEPIO [PUOIBADSGO
1.— uo Cnﬁm_mﬁ—m‘ﬂ anb mﬁuﬂﬂmﬁoﬂ.:u.ﬁ_ mC~ :O.ﬁvk—:ozm wm ‘SOue ¢¢ DT sa10Aewr mntﬁ_mw.—ﬁ_ UeId 9, maNm MD |dn~nom:u ~J wﬁu nmoﬂuﬁﬂ;/w.ﬁ& _:J \:u.z—d>m
;AM_W\_S‘H BUOZ U9 mC—U £ NZ_WA_.—Z BUOZ Ua mC—uV mnom.ﬁn—w‘« oIend v—u m_w\_OTn.—wn—db mw\_w,_:;_ mwﬁﬁmﬁroﬁ‘:«l m~@
m@un_rﬂoqn— mO~ uod E@«thmﬁrﬂoo uo A\AN_VIUOU £ prL@ﬂ—Ev ‘zolle hmommwmﬁu owod
euixo1d BIOUR)SIP 9P SEAIR) UD SEPEION[OAUT UBGEIUOIUD 35 IND BA ‘PEPIANOE B UD UQIONUIUSID 104Ul SOUe ¢¢ op soj[npe
eun uolensow mvhu_sg— wm— »wwrﬂku(\ .OQMQEme—u £ :n\uwomoz—uv v—u ~®>mr_ louawt AOEmEm:.—Ow Ohmﬂwm Mm 21ua —uﬁmizz,o:ﬁOuQ £ mﬁrw w—u —um—u:mu _J ﬁmwum>w:m:
9)UdWIRANEONIUFIS 9SOPUEIOOSE ‘SOPISa1100 ou se}iqsp1d ue1d 7 ()¢ [0 onb uorensOW SOPEINSII SO ‘SBUDIYSBSUI SOPEPISIOU SIS £ so(od)ue oandirosop eLRSIN 77027 (87) "Ip 12 uedyy
“I0PEISIAdIUD [0 10d OPRISIUTUPE OPEINJONISIIUIIS OLIBUONSIND UN 9O1[dE 9§ "UQIOORIOI O SBUIOPE 5P UQIDIIII0D IP BINJIICOD B[ BIOIQ [BUOIORAISSqO)
‘Qquatieanoadsal ‘wod (4 £ W g B US[[aUG 10D 190 3P £ s0[o] Ap [ENSIA BZIPNFE B] OIpIW 3G seyiqsoid -so1d e[ op eous[ead1d e[ 1RUTULINS(]
ueId (94 7°¢L) 1S4 SO[BNO SO 9P ‘BLIOIEO[E BIDUBWL I SOUR ¢¢ P SOI0ARUI SO[NPE Qg UOIBN[RAD O
se10 onud ‘s03olqo sousnbad 100010001 ‘oleqE1) OP SEIUSTWRLIY 1LIYHUIPT ‘se(nFe
IBIQIUUD ‘SOURIS IBDIISE[O I1qL10sD ‘199] BIed BI9AIS B BpRIOpOW pR[nowyip uoteiiodar seyiqsoid sof op
%, 69 [0 Auawepewixorde anb onuooUd 0IPNYSI 9180 ‘BpIA Ip PEPI[ED B[ Ud 0orduul [ 0j0adsar uoD) BLIDSIN] 9P 9)$201NS PsIoAsuER
‘SBIJO 91}UD ‘BOI9D 9P UQISIA 9P ‘nueSeg us spul £ SOUE ()¢ AP SO} NPE .
A - O,}Sﬂ—ﬁ—omuﬁ N:DMAZ 0702 ANNV ,NB 1o wm::aﬁom
sea1e) ud sopejnoyip £ sooyeiSowap sojep eIuajuod anb operSojur OLEUONSIND UN QLSIUILPE oG S BPIA Op PEPI[ED B[ Ud EPISA1I00 OU PUODEALSS T
‘SONIUILUID ()4 B BUBDIIO UQIDEN[EAD B[ £ UD[[QUS 9P B[qE) B[ OPUBZI[IN sondul g & 0d1adoua)ss uis e101qsa1d B[ op 0109J9 [9 IBUIULIAIO(] [FUOPEMDS4O
0 U0D BIOUB)SIP B [ENSIA BZOPNSE B[ Op UQIDIPIU B 0AN[IUI SOPEISINIUD SO P UIWIEXD [ "se}Iqsdd
uers 16% O—Om mmﬁwzu wO— DT roﬁﬁvsﬁ_ ~® £ meu:mo 1% QT mvwiu—umwvh wo:—:um C~® e O—uNN:NDp O:::m”w—
$91qUIOY SO 9P BIOUAILIP B e101qsa1d 1009ped op sa104eur $9094
‘1 sapepijiqeqoid uepuay sora(nur sery "U0IAIF1LI00 95 ou ugorwIojuIsap k[ 1od £ ‘©2199 9p oleqen .
o i c N B : 3 m:um—z :m@mn: ua m:TO@ DT OTNUHOﬂ:
ECMC:H 0 0d0d :mA—mN:mo.— Mm.—Oﬁ—mﬁ ourojus ns ud anb OO@EEQM;: N mwﬁﬁb?{x -euewnad EOMQNOETO uod N N :
: . : o - : . : ~D© S3JUBIDIWOD m0~ 0@ m—u—> WT —ummu:mo ﬁmwhv\/w:mb
£ eseo op sewre ‘sopesed ue1d auawijedounud sojuedonied sop anb uoiedpul SOPEINSIIL SO "BIIAIS . j v . .
. . P o . e[ ud eo1qsa1d e op ojoedwr [d £ eyd oanduosap eLIDSIN 0202 (97) a1Pqryeg A uakapy
PERINOYIP % 9°¢T [0 A BPRIOpOW PRI[NOIP % ¢ ‘¢ ‘PLINOYIP UBIUD} OU 9 [[7 [ O[OS ‘OleqEr) NS UD o X : e T : :
.. . - N . ‘D.*m,zmmﬂ: TNTQ@U@E m— UQId321100 O—v MNEOAUN\/\AWwﬁ—O
BOI9D 0—u 104 e1ed Vm::o@-—u uod NAO—LmOH& uerua} N;uﬁ O~Om uejy .125?» E@—O::m A Hoﬁvmwﬂwo\/ﬂ: Tu 10d : i o : :
= . B s . N : 3 mhﬂtwm—ou m& M:UEE—N,)DHQ m& Teuruia)o(J
OPEZI[BAI BO10D OP UQISIA OP USUILXD Op 0NSIFAI ‘s001pIS0wapod0s sojep eynjout onb oreuonsond : :
un 9orpde 9§ "so10[NUI OUWIOO $IIGUIOY OJUE] ‘SOUE ¢ OP SITIOABUI ‘SIJUBIOIIUIOD 4[¢ UOIBN[BAT
TN:SUM‘«;V m~ wﬂ C—H:M.:me\_ owo0d seuosiad Seno w@ N@S%ﬂ. Emn_mu
-1s909u N«OMLmDHL uod mvﬁ:u.ﬁ:omtwﬁ m;u % mf_uﬁ ~® anb 0OnuUOdU? 9§ .n—UTz D@ TmT:no ~u.~ Dmv :CMUUSTQH ~u.~
£ ep15391100 OU BOI9D O UYISIA B 21}UD BALIBOLIUSIS UQIORIOOSE BUN AY oNb UOILIIPUT SOPBI[NSI SO RIDBIN ‘YIN0G IBqR[RD) UD UOISIA B [esIoAsuEn
“BIOUANIASU0O 0wod ‘seyigsaid uerd soyuedionied sof ap 9 9 OJOS UB], "BEpIA 9 EPIED B 21(OS UO0D BEPEUOIDE[AI EPIA 9 EPITED BT U2 T
I 1q ? juedon, [°P %Ss 1 f t1, "EPIA 9P PEPI[ED B[ 1] PBUOIOB[II EPIA 9P PEPI[ED B] ! oanduosap eLIDSIN 6107 (g7) v 12 g
mmuczwwuﬁ_ £ —m:mT) :A\uﬂoz_ﬂw mnoww.ﬁwcﬁﬁv—ucmuni SEOT)SII9)OBIED ECHP‘::UZM N M_TEC—U mCTN«LN@m H—UTa N—HVMMU.ECO ou Nmomn_mDHL HA D—U Cuow\«v ~® A N:O._QN.\/HUA : : i
m;u TNT:H«O w@ SOoLIEuonsand EC\_nN:ES oS AOUMCWAEA_ N nﬂavﬁmmmv UBUWIOY MIN] SOUWI T, U0 SOPWUID mmoﬂﬁ_mwuﬁ_ NM w@ TS#ZMN:H nﬁ Teururialo(J ~ B ’ ﬂo
or e ‘80190 v—u —n_ﬂmm;» NNU—UEWN _:J n\::m,\rw sk mwﬁ:u.ﬁ:omtdﬁ mC~ mCTC« uo ZCMOON\QQM CNJND.— Um ,nicﬁnwﬁn
elaueuwr w—u mC—u_WZCmoowﬁwm »m_\wﬁ: O soue mm DT Amwuw_Zn: +7C »mv.:—:HOL woﬁv mCu—STN Yard :CHU.‘ASMUEW wm
&T_\r UT —UNT:&Q £ TN—U_>EU=—UO.—Q DT wc:vzwmv wO— u9 wO—uND—N>0 mvoﬂ—ﬂvwvo wO_T—SwD mO— OT w0>zv.—£o Omm:zmv _DT oussi( sieq ouy lomny

(9N}
O N N;Acﬁﬁcﬁ\/a NEZCE »VM NNEN\:NU ZOUNN AZ OIoWOY OUmﬂ.;nO :1— CTnECTTNE uooT

UL /VOL. 21, 1n.° 1 / ENERO-JUNIO DEL 2023 / PP. 55-70 / 1SSN: 1692-8415 / 1SSN-€: 2389-8801

SIEN TECNOL SALUD VIS OC



oA BOIIBUIA)SIS UOISIAAIL 1SOPIFA1100 ou seyiqsoid soropeleqen ua pepianonpoid £ epia op pepieD)
O

.mm&OHQ :@Tuﬂl—cn_.ﬂ—a quan

soloajue sns 10d oxmny un uo eesed

0IpNYSa )82 AP % G [2 2nb sk opuals ‘ondo U1d21109 B[ 2p B[k 1od BIOUIYAP kuN uOIE}I0dDI
$2104BUI SO}[NIPE SO[ UOIOUdAIUT P £ [0xju0d ap odnid [0 ud anb onsowap s epIA Ap PEPI[ED B B
ojuend gl "uooudARul op odnis [3 uod ugereduiod us pepranonpoid e[ U UGNUILISIP UOILL)
-sowt SOp15a1100 ou [013u00 ap odnid [ap soquedionied sof anb gUaPIAS oG “sodniF sof axjus 9) ap
UOID09[0931 AP BIOUDIJIP B[ o0 o1pnysd [op [edioutid opej[nsax [5] "SEUBWDS IUO SB[ B ‘7 dSBJ B[ Ud
£ ‘seupwiads 01)END SB[ B ‘[ 9sky B[ Ud Iopeleqer) eped eied 0pejda[0da1 oLeIp 9) ap 0sad [2 9[nO[Ed 9g
OIPN)S [ OPBUILLIY) ZOA BUN ‘SEUBLUIS 9OUO I UQIOBN[EAd Ip opouad [9p

sondsop saIe[Iulls $9}U[ UOIIP ] 35 [01u0d Ip odnuF (e £ orpnyss [o 1e1otul [ BO1do UYIOI1100 BUN
o1p o1 25 ugrouaardjul ap odnis [& :s0dni3 SOp Ud BLIOJEI[E BISURWL 9P UOIDIPIAIP 9§ "IEFN] [3 US OUE
un op enudueundd op owrurw un wod ‘sejued sa1) U 9) AP $210J09[0I21 SIIOPE(EQLI) UOIEN[EAT]

eo1qsa1d uod 9) ap sazopel
-eqe1) so[ op pepianonpoid e us eo190
9P UQID0I110D B] 9P 0329 [ IBIPIYST]

opeziiojeale
ofesuyy

elpu] 810¢

(1¢) 71v 12 Appay

EPIA 9P pepI[Ed £ muﬁv_>ﬁo—..vc‘-& 9P SOIPN]SI SO U9 SOPEN[EAI SIIBJUISI(]

$0Ipn3so sof ap mc>_~0.—ﬂo

01pNjs9 [9p ouasI(] sreq ouy

10y

SIEN TECNOL SALUD VIS OCUL / VOL. 21, n.° 1 / ENERO-JUNIO DEL 2023 / Pp. 55-70 / 1S5N: 1692-8415 / 1s$N-€: 2389-8801



@)
>

Leén Maldonado L, Carrasco Romero N, Nufiez Carranza K, Molina Montoya N

que un adulto sin una buena visién lectora estard

en desventaja econémica.

Estos hallazgos son comparables a los encontrados
por Quing et al. (22), en donde expusieron que
el 53 % de los indios, el 58 % de los brasilefios
y el 70 % de los habitantes de zonas rurales africa-
nas tienen presbicia funcional, experimentando
dificultad con tareas cercanas que impiden
culminar con eficacia cada una de sus labores;
igualmente, la demanda de visién de cercay la
correccion de esta vision se ha notado de manera
creciente, incluso en dreas rurales del mundo
en desarrollo, es por este motivo que la visién
de cerca no corregida, consecuente a la presbi-
cia, puede tener un impacto perjudicial en las
actividades diarias y profesionales.

Para los resultados de los estudios de calidad de
vida se realizaron cuestionarios como el visual
function and and quality of life Questionnaire
(VFQoL), por Muhammad et al. (23), quienes
identificaron que la dificultad en dicho cues-
tionario puede estar asociada a niveles bajos de
alfabetizacién de los participantes del estudio;
aun asi, se demostré que se reduce la calidad de
vida, principalmente por su sintomatologia, como
la astenopia® y los dolores de cabeza asociados a
una presbicia no corregida.

Eni et al. (25) encontraron una asociacién signi-
ficativa entre la visién de cerca no corregida y la
reduccion de la calidad de vida, donde una mayor
proporcién de participantes con presbicia necesi-
taba ayuda de otras personas debido a la dificultad
con la visién de cerca en comparacién a los no
présbitas; esto se corrobora en el estudio de Ade-
yemi y Bekibele (26), donde mencionan que la
deficiencia visual por presbicia no corregida existe,
en su mayoria (94 %), en los paises en desarrollo.

Por esta razon, se revel6 que sujetos con presbicia

2 Fatiga visual que ocurre cuando los ojos se someten
a una sobrecarga excesiva, que deriva en sintomas ocu-
lares indeseables. Se considera una condicién funcional y

reversible (32).

tenfan una calidad de vida reducida porque las
actividades de la vida diaria no se pueden reali-
zar ficilmente sin una correccién. En el estudio
se evidencié que la mayoria de los participantes
que necesitaban anteojos no los compraron por

falta de dinero, como principal motivo (38,3 %).

PRODUCTIVIDAD LABORAL
EN PRESBITAS

Una de las variables que también gener6 interés
en este tipo estudios fue aquella que demostré que
la productividad de los participantes se ve afectada
por la presbicia, pues en muchas circunstancias,
y en paises poco desarrollados, el ingreso de los
trabajadores estd ligado a la vision, dependiendo
de la labor que deben realizar.

Se determiné que en la industria textil y de con-
feccion predomina el sexo femenino, con una
muestra del 94 % (6). Ahmed et al. (29) dan ci-
fras similares al determinar que la totalidad de
la muestra eran mujeres. Para estos tultimos la
prevalencia del deterioro de la vision de cerca fue
significativamente mayor entre los residentes ru-
rales (34,2 %) en comparacién con los residentes
urbanos (19,0 %). Los ingresos arrojaron que los
participantes con problemas de visién de cerca
ganaron $ 13,3 délares menos por mes que los que
no tienen, mientras que los residentes urbanos
ganaban $ 40,6 mds que los habitantes rurales.

Se revel6 que tanto el deterioro de la vision de
cerca, como la residencia, permanecieron aso-
ciadas con el nivel de ingresos. Igualmente, se
realiz6 un andlisis de sensibilidad que incluyé solo
a las participantes que trabajaban en la seccién
de costura/operadores, ya que este tipo de trabajo
probablemente requiere mds actividades de vision
cercana; como resultado, el 29,2% y el 26,8 %
tenfan deficiencia corregible de vision de lejos
y de cerca, respectivamente. Pese a lo anterior,
las mujeres a menudo requieren correccién de la
visién de cerca a una edad mds temprana que los
hombres, quizds debido a un acceso reducido a

la educacién en comparacién con los hombres y
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a una mayor prevalencia de hipermetropia. Esto
puede haber contribuido a la alta prevalencia de
deterioro de la vision de cerca (6, 29).

Sin embargo, Naidoo et al. (6) mostraron un au-
mento significativo de produccién por nivel de
educacién: 11,1 % para quienes completaron la
escuela primaria; también se reflejé un aumento
de la produccién para los maquinistas y aquellos
que tienen otras responsabilidades (planchado y
control de calidad), quienes tuvieron una mejora
significativa en los puntajes de produccién del
6,6 %. Aunque a nivel global existié un aumento
porcentual del 6,4 %, la ganancia individual no
fue significativa en los cortadores; a pesar de
eso, la productividad laboral fue significativa
para los trabajadores africanos e indios, pero
no para los mestizos, ya que habfa tan solo dos
participantes.

PRODUCTIVIDAD Y CALIDAD
DE VIDA EN PRESBITAS

En este apartado fue de gran ayuda conocer c6-
mo la calidad de vida se ve influenciada en la
productividad laboral de los participantes. Por
esta razon, el estudio de Akpan et al. (28) regis-
tra asociaciones significativas entre la edad, el
género, el logro educativo, la situacién laboral,
el estado civil, entre otras, ya que la mayoria de
los encuestados (29,1 %) habia adquirido la edu-
cacién secundaria mientras que la educacién

primaria fue menor (14,8 %).

Adicionalmente, habia mds mujeres (51%) que
hombres (49 %), siendo asi que las mujeres eran
1,56 veces mds propensas a verse afectadas por la
presbicia que los hombres, logrando una relacién
significativa entre estar desempleado y la apa-
ricion de presbicia en la poblacién de estudio.
Esto implica que quienes estaban desempleados
tenian 1,59 veces mds probabilidades que los
asalariados de desarrollar presbicia en la pobla-
cién de estudio, causando un desequilibrio en
el momento de ser seleccionados para tareas

laborales en las cuales se consideraban aptos.

Las variables para el aumento de la productividad
eran ser mujer y cumplir con el uso de los lentes
oftdlmicos, también presentes en el estudio de
Reddy et al. (31), con un ensayo aleatorizado
que sefialé una diferencia significativa en la re-
coleccion de té (5,25 kg de té por dia), la cual
fue equivalente a un aumento de la productividad
relativa del 21,7 % para quienes usaban correccion,
entre dos grupos de estudio. Ademds, la producti-
vidad se amplié con el aumento de la edad en el
grupo de intervencion; no obstante, los adultos
en este grupo obtuvieron una puntuacién total
del VFQ-25 de 9,25 puntos y 29,1 puntos para la
subpuntuacién de actividades cercanas (ambas
escalas de 100 puntos), con el fin de exponer que
la calidad de vida fue significativa en este grupo.
Los adultos mayores mostraron una puntuacién

mds baja en el grupo de control.
DISCUSION

Los diferentes estudios incluidos mostraron
(tabla 4.3) que la prevalencia y la calidad de vida
de présbitas no corregidos se asoci6 significati-
vamente con la edad, el nivel de educacién, la
ocupacién y los ingresos econémicos de los par-
ticipantes (26, 32), mientras que la religion y el
lugar de residencia no eran variables relevantes
(28); aunque para Patel et al. la residencia si fue
importante a la hora de informar algin nivel de
dificultad en la visién préxima, como también
su funcionamiento social (21). En los cuestio-
narios aplicados para evaluar la calidad de vida
relacionada con la visién (donde el mayor por-
centaje evaluado fue el sexo femenino) se sefiala
una dificultad moderada a severa en actividades
relacionadas a la vision préxima, principalmente
para leer, escribir, enhebrar agujas y recolectar
granos, disminuyendo su calidad de vida (25, 27).

A diferencia de los hombres, las mujeres manifes-
taron mayor disminucién en la calidad de vida al
informar mayores cifras de problemas y dificulta-
des en actividades del hogar, e incluso un menor
porcentaje en adquirir una correccién 6ptica,

esto puede deberse al hecho de que las mujeres,

\J1
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a diferencia de los hombres, probablemente no
podian pagar los anteojos y dependian de otras
personas para obtenerlos. Incluso, la principal
barrera para adquirir una correccién de cerca
se debi6 a la restriccion financiera de los parti-
cipantes. También sugieren otros factores como
la escasez de prestacion de servicios, el estatus
socioecondémico y el género, siendo peor para la

mujer (26, 28, 30).

De acuerdo con los resultados de los estudios
llevados a cabo por Muhammad (23) y Adeyemi
(26), se logra inferir que la baja alfabetizacién,
caracteristica de paises poco desarrollados, pare-
ce ser un factor muy influyente en la evolucién
de la presbicia de sus habitantes, lo cual se po-
dria atribuir a la poca estimulacion de la visién
proxima a lo largo de la infancia y la juventud,
lo que hace que en un futuro se aumente la pro-
porcién de personas con este padecimiento en
dichas regiones, convirtiéndose en un reto global
para la salud publica, por lo tanto, cuanto mayor
sea el grado de presbicia, menor serd el nivel de
informacién acerca de la satisfaccion frente a la
salud en general y la visién de cerca, e incluso
la de lejos. Todo ello puede desencadenar, en
un futuro, una amplia generacién de adultos no
corregidos e insatisfechos con su calidad visual.
Cualquier intento de promover el aprendizaje en
adultos mayores depende de que estos tengan una

mejor vision de cerca para tener éxito.

Se corroboré que las manifestaciones de la presbi-
cia eran similares a las del mundo desarrollado en
cuanto a sintomas, edad y calidad de vida reducida
(36). Al iniciar con la presbicia su sintomatologia
puede estar asociada al error refractivo y la pro-
fundidad de foco, viéndose afectada la distancia
habitual del trabajo de cerca (33, 34). Aun asi, la
manifestacion de la presbicia estd también estre-
chamente asociada a los hébitos y las labores de
las personas, de igual forma, esta puede presentar
complicaciones que dificultan la realizacién de
muchas tareas que anteriormente eran ficiles,
afectando de manera negativa la calidad de vida
de los trabajadores.

En el contexto laboral, Naidoo (6) y Ahmed (29)
destacan que los mayores participantes de las
industrias textiles y de confeccién fueron princi-
palmente mujeres. Para el segundo de ellos, los
residentes rurales mostraron un mayor deterioro
de la visién de cerca e incluso una disminucién
en el nivel de ingresos, mientras que para Naidoo
resulta mds beneficioso evaluar las tareas indivi-
dualmente en lugar de agruparlas como la mayoria
de estudios, como es el caso de los cortadores de
tela y costureros en las fibricas de ropa en donde
prima su nivel de detalle llevando al médximo su
vision de cerca, siendo estas labores poco signi-
ficativas referente a las ganancias individuales;
aun cuando el puntaje de produccién global pos-
terior a la correccién fue relevante, en algunos
casos los présbitas informaron que les tomé mds
tiempo terminar sus tareas e incluso cambiaron
sus actividades principales con compafieros por
la dificultad visual que les generaba, corriendo
el riesgo de sufrir peligros relacionados al trabajo
como la puncién accidental causada por agujas

o posibles cortes con maquinaria, la mayoria pre-

venibles (6, 38).

Se observa, a partir de los hallazgos, que las mu-
jeres soportan una mayor carga de discapacidad
visual que los hombres; sin embargo, estas ha-
cen una contribucién significativa a la economia
(6,6 %), principalmente en entornos rurales, donde
se encontré una mayor prevalencia de deterioro
de la visién de cerca (6, 37). Se concluyé que
las mujeres tuvieron un aumento de produccién
mayor al tener la correccién adecuada en el mo-
mento de trabajar. Ein pocas palabras, demostraron
contribuir de manera significativa a sus respectivas
empresas y la economia en general. Por lo tanto,
centrarse en industrias con una alta proporcién
de trabajadoras, como las prendas confeccionadas,
puede ser eficaz para abordar las disparidades de
género en la discapacidad visual.

Solamente los africanos y asidticos mostraron
una productividad laboral global significativa,
ya que este fue el foco de la investigacién, pues
posiblemente en estos lugares se encontraba una
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mayor cantidad de mano de obra y mds tiempo
de produccién, evaluando trabajos en los cuales
predomina la vision préxima, como trabajadores
textiles, recolectores de té y de arroz, comer-
ciantes, entre otros (6, 21, 30). Para Naidoo et al.
esta prevalencia oscila entre el 30 % y el 80 %
en Africa, mientras que en un estudio similar
la prevalencia de la presbicia funcional oscila
entre el 44 % al 83 % en Asia, asi como las tasas
de correccién oscilan entre un 96 % estimado
en Europa y un 6 % en Africa, lo que ocasiona
que la presbicia no corregida sea un obstdculo
en el desarrollo econémico, teniendo pérdidas
de productividad laboral en los paises poco de-

sarrollados (6, 38).

Una presbicia sin corregir genera deficiencia vi-
sual, sin contar ademds las afecciones oculares
relacionadas con la edad, por lo tanto, es proba-
ble que tenga un mayor impacto negativo sobre
la habilidad de los trabajadores, por lo que es
importante tener una éptima evaluacién y correc-
cién para que su productividad mejore, siendo
esta una inversién beneficiosa tanto para el tra-
bajador como para la empresa, contribuyendo
a su calidad de vida e incluso aumentando la
productividad. Ademds, es preciso proyectar las
cifras en la productividad, ya que en la actua-
lidad una presbicia no corregida en la poblacién
laboral estd asociada a una pérdida potencial de
délares correspondiente al 0,037 % del producto
interno bruto anual. Por esta razén, persiste una
alta necesidad de correccién 6ptica para trabajos
en visién préxima, incluso en la cotidianidad,
y en las ocupaciones especificas implicadas en la
actividad laboral, con el fin de tener mejor confort
visual, generar actividades de alto rendimiento y
calidad, y mejorar la competitividad, tanto personal
como laboral, para que los trabajadores puedan

continuar apoyando a sus familias y comunidades

(30, 31, 38-40).

Finalmente, los estudios que manejan tanto cali-
dad de vida como productividad, concluyeron que
las personas que se vieron afectadas por la presbicia
indicaron que el desempleo genera brechas entre

los participantes en gran parte de los paises, debi-
do a la baja adquisicién de correcciones 6pticas
adecuadas por la falta de solidez socioeconémica.
También se considerd que los participantes no
eran idéneos para los trabajos relacionados con
una visién préxima para los cuales eran contra-
tados. Por otro lado, se demostré que la calidad
de vida, tanto de las personas que salen a cumplir
su labor en el trabajo como en los hogares, era
baja, pues existia un agotamiento visual, fisico y
emocional que generaba poco contacto con las
personas de su entorno (28, 31).

Entre las implicaciones del estudio, es importante
sefialar que llevar a cabo esta revisién sistematica
permite cuestionar la escasez de la profundizacién
en los hallazgos sobre los présbitas no corregi-
dos en diferentes sectores de la industria, en las
investigaciones realizadas hasta la actualidad, ge-
nerando con este andlisis mayor interés al indagar
en este contenido, ya que existe la necesidad de
comprender la aparicién, los sintomas, las cau-
sas y el proceso. La experiencia clinica sugiere
que la reduccién en la agudeza visual préxima
disminuye la productividad y la calidad de vida.
La revisién sobre estos temas puede servir como
referencia en la planificacion y el establecimiento
de mejores garantias, de servicios optométricos y
en la distribucién de anteojos para los présbitas,
lo que les permitird mejorar su productividad y

calidad de vida.

Dentro de las limitaciones del estudio cabe men-
cionar que los datos disponibles muestran tasas
muy similares. Sin embargo, puede ocurrir al-
gtin sesgo de seleccién, ya que la mayoria de los
participantes eran mujeres. De igual manera, las
estimaciones de la incidencia parten de una serie
de suposiciones (8). Adicionalmente, se han enfo-
cado las investigaciones en el continente africano
y parte del oriente asidtico, es probable que por
diferencias raciales y ambientales. Por ejemplo, se
sabe que los asidticos tienen una mayor incidencia
de miopia, lo que reducird la prevalencia de la
presbicia en un futuro (41); asi pues, no se conoce

con certeza si existe una diferencia significativa

6
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entre cada etnia respecto a la disminucién de la

productividad y la calidad de vida (30, 31, 38).
CONCLUSIONES

La prevalencia de la presbicia estd asociada a los
datos demograficos de una persona, como la edad,
el sexo, la ocupacion, el nivel educativo, la na-
cionalidad y el estatus social. Una presbicia no
corregida se debe en muchas ocasiones al factor
sociocultural y la economia. Los grados mds altos
de presbicia parecen causar los mismos efectos en
la calidad de vida que la presbicia més leve, gene-
rando dificultad severa para realizar actividades
de la vida diaria y actividades laborales. Por esta
razon, los présbitas reportaron mayor insatisfaccién
con su visién de cerca e, incluso, con su salud en
general. Sin embargo, las mujeres mostraron mayor
participacion en los estudios y mayor prevalencia
de presbicia. Asi mismo, reportaron mds dificultad
en su calidad de vida relacionada a la visién de
cerca por la carga doméstica, social y laboral, y
demostraron ser quienes contribuyen significativa-
mente a la economia, a sus empresas y al entorno

productor, sobre todo en las zonas rurales.

Se observé que la productividad es un factor im-
portante que se ve afectado al no existir una co-
rreccion 6ptica, o que dicha correccién no sea
oportuna, ya que la comodidad en el momento de
cumplir una actividad laboral no es la adecuada.
Al conseguir una mejor correccién se obtiene
una mayor estabilidad laboral, mejores ingresos

econdémicos y un mayor nivel de produccion.

Finalmente, es importante que la comunidad
investigativa, la industria y la comunidad tra-
bajadora participen en la evaluacion del im-
pacto socioeconémico que genera la presbicia
no corregida en paises occidentales como
Colombia. En consecuencia, para futuros en-
sayos clinicos, cuyo eje principal sea la pres-
bicia, los autores deberdn clasificar e informar
rigurosamente las actividades diarias y laborales,
y considerar la distancia de trabajo que serd

determinante para los resultados.
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