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Prevalencia de alteraciones de la visién al colory de
alteraciones visomotoras en tres localidades de Bogota

Prevalence Determination of Impaired Color Vision and Visual-Motor
Dysfunction in Three Localities of Bogota

KEVIN ALEXIS NEUTA GARCIA®
MARCELA CAMACHO MONTOYA™”

RESUMEN

Objetivo: determinar la prevalencia de las alteraciones de la visién al color y visomotoras en un

grupo de nifios en edades entre cinco y quince afios, en las localidades de Fontibén, Puente Aranda

y Usaquén en Bogotd. Metodologia: se realizé un estudio observacional descriptivo en 243 pacien-

tes que estudiaban en colegios representativos de cada localidad. A cada nifio se le aplicaron los

test de integracién visomotora (vmi), Ishihara y Farnsworth. El andlisis estadistico se realizé por

medio de tablas de contingencia y ji* (y?). Resultados: la prevalencia de las alteraciones en la vi-

sién al color fue de 6,7% (6/89 test de Ishihara) y 14,6% (13/89 test de Farnsworth) para el colegio

Espania de Puente Aranda; 2,4% (2/84 test de Ishihara), y 4,8% (4/84 test de Farnsworth) para el

colegio Pablo Neruda de Fontibén, y 2,9% (2/70 test de Ishihara) y 10% (7/70 test de Farnsworth)

para el colegio de La Salle de Usaquén. La prevalencia de disfunciones visomotoras fue de 55,1%

(49/89) para el colegio Espafia de Puente Aranda, 28,6% (24/84) para el colegio Pablo Neruda de =~ Palabras clave:
Fontibon y 18,6% (13/70) para el colegio de La Salle de Usaquén. Conclusiones: 1a prevalencia  visién al color, integra-
de alteraciones en la vision al color y las disfunciones visomotoras fue mayor en las localidades de  cién visomotora, preva-
Fontibén y Puente Aranda que en la localidad de Usaquén. lencia.

ABSTRACT

Objective: To determine the prevalence of impaired color vision and visual motor dysfunction
in a group of children aged between five and fifteen years in the localities of Fontibon, Puente
Aranda and Usaquén in Bogota. Methodology: We conducted a descriptive study in 243 patients
who were studying in schools representing each locality. Each child was subjected to the Ishihara
and Farnsworth tests of visual-motor integration (vmi). Statistical analysis was performed using
contingency tables and ji’ (y?). Results: The prevalence of impairments in color vision was 6.7%
(6/89 Ishihara test) and 14.6% (13/89 Farnsworth test) for the Spanish school in Puente Aranda, 2.4
% (2/84 Ishihara test) and 4.8% (4/84 Farnsworth test) for the Pablo Neruda school in Fontibon,
and 2.9% (2/70 Ishihara test) and 10% (7 / 70 Farnsworth test) for the La Salle School in Usaquén.

Keywords: The prevalence of visual-motor dysfunction was 55.1% (49/89) for the Spanish school in Puente
Color vision, visual- Aranda, 28.6% (24/84) for the Pablo Neruda school in Fontibén, and 18.6% (13/70) for the La
motor integration, Salle School in Usaquén. Conclusions: The prevalence of impaired color vision and visual motor
prevalence. dysfunction was higher in the villages of Puente Aranda and Fontibon than in the town of Usaquén.

*Optémetra, Universidad de La Salle. Maestrante en Ciencias de la Visién, Universidad de La Salle.

Optémetra, Universidad de La Salle. Maestrante en Administracién, Universidad de La Salle. Docente investigadora, Universidad de La
Salle. Grupo de Optometria Pedidtrica, Terapia y Rehabilitacion Visual.
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INTRODUCCION

Al evaluar el proceso visual es importante conside-
rar aspectos relevantes en el desarrollo de la vida
normal de las personas como la percepcion al color
y la integracién visomotora. Los seres humanos
somos capaces de reconocer solo una pequefia
porcién del espectro electromagnético y, dentro de
este, el espectro visible que estd comprendido en
longitudes de onda entre 380 y 700 nm. Las otras
longitudes de onda no son reconocidas porque no
son transmitidas por los medios refringentes del ojo
o porque no son absorbidas por los fotopigmentos
de la retina (Schwarstz, 1998).

Dichas longitudes comprenden la percepcion o
visién del color, la cual es un proceso que nos
permite decodificar la informacién proveniente de
los diferentes estimulos luminosos, de acuerdo con
las diferentes longitudes de onda, y asi interpretar
algunas de las caracteristicas de los objetos. Este
mecanismo es resultado de dos tipos de fotorrecep-
tores diferentes, tanto morfolégica como funcional-
mente: los conos y los bastones. Los bastones son
sensibles a bajas intensidades luminosas e intervie-
nen en la visién nocturna (escotépica) y los conos
en la visién diurna y cromadtica (fotépica). Son
células de forma alargada, polarizadas en cuanto a
su forma y funcién y segmentadas en subregiones
con diferente papel funcional (Urtubia, 1997).

La percepcion del color estd dada por los conos,
que a su vez se subdividen en tres tipos: conos L
(sensibles a longitudes de onda larga o roja), conos
M (sensibles a longitudes de onda media o verde)
y conos S (sensibles a longitudes de onda corta o
azul). Los conos Ly M constituyen la mayoria de
los conos, es decir, el 85 0 90% de la totalidad.
La distribucién de los conos varia en los diferentes
lugares de la retina: los conos S se concentran en
la periferia, aproximadamente a dos grados del
centro de la févea (Zrenner, 1981).

El andlisis de la informacién cromdtica no se
efectia mediante la actividad de cada tipo de co-

no, sino por la comparacién entre poblaciones de

conos que se activan simultineamente (“cédigo
de poblacién”). Asi, las sefales originadas por los
conos sensibles al verde y al rojo deben interaccio-
nar para formar la pareja oponente rojo-verde, y
las de los tres tipos de conos deben hacer lo propio
para formar los oponentes azul-amarillo, ya que
la sensacién de amarillo resulta de la oposicién
rojo-verde (Zrenner, 1981).

La evidencia fisiol6gica de la teoria de los procesos
oponentes fue obtenida por Gunnar Svaetchin
en 1953, quien descubri6 los potenciales S en las
células horizontales de la retina de teledsteos, si
bien pensé que se debian a los conos, y fue Kaneko
quien en 1970 atribuyé correctamente a este tipo
celular un tipo de respuestas despolarizantes para
un tipo de longitud de onda e hiperpolarizantes
para otra (Urtubia, 1997). Existen diferentes test
para evaluar la visién al color, uno de ellos es el
de Ishihara, el cual consta de 15 ldminas en las
que se presentan una serie de placas, cada una
de las cuales contiene: un circulo de puntos que
aparecen al azar en color y tamafio, mostrando
un nimero o una figura. Esta prueba determina
las deficiencias al color rojo-verde, alteraciones
congénitas (Schwartz, 1999).

Otra prueba que evalda la condicién de la visién
al color y que a su vez es mds especifica, ya que
clasifica el tipo de anomalia, es el test de Farn-
sworth. Este se aplica mediante el principio de
comparacion. Estd compuesto por 16 botones de
colores escogidos en el atlas Miisell, de forma que
lo intervalos entre tonos (Hue de Miisell) sean
aproximadamente iguales, asi como la luminosidad
(Value de Miisell) y la saturacién (Chroma de
Miisell). Todos los botones llevan un ntmero
de orden en el reverso: a excepcién del botén de
referencia que lleva la letra P,y de 1 a 15 para el
resto de botones (Pretel, 2008).

La integracién visomotora es el grado en el cual la
percepcion visual y los movimientos de la manoy
los dedos estdn coordinados adecuadamente. Esta
habilidad puede ser evaluada por medio del test
de integracién visomotora (Beery vmi), el cual
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consiste en una secuencia de desarrollo de formas
geométricas para que sean copiadas con papel y
lapiz. Estd disefiado para valorar la capacidad por
la cual los individuos pueden integrar sus habili-
dades visuales y motoras (coordinacién ojo-mano);
puede ser usado para identificar, a través de un
examen temprano, a nifios con disfunciones en

las habilidades de integracién visomotora (Beery

y Beery, 2006).

Tal como lo senala el manual del test, la integra-
cién visomotora deberia ser la primera respuesta
sensorial en desarrollarse. Kephart enfatizé la im-
portancia de esta integracién, pues noté que un
nifio puede tener bien desarrolladas las habilidades
visuales y motoras y ser incapaz de integrarlas, por
lo que supuso que la integraciéon puede partir de
la funcién subcortical (Beery y Beery, 2006). Por
suvalidez y reproducibilidad, el Beery vm1 ha sido
utilizado como test complementario en varios estu-
dios en los que se evalta el desarrollo neurolégico
y cognoscitivo de los nifios expuestos a factores de
riesgo tales como agentes neurotoxicos como el
plomo y el mercurio, con més significancia que
otros test. Sin embargo, el efecto de los agentes
neurotéxicos y otros factores externos como el
estado nutricional, agentes ambientales y estado
socioecondémico requieren mds investigaciones,
pues pueden afectar, de manera directa o indi-
recta, el desarrollo normal de las habilidades de
percepcion visual y més especificamente en este

caso, de integracién visomotora.

En cuanto a los agentes ambientales, para el pre-
sente estudio fue de gran importancia resaltar los
efectos del plomo, por su presencia en las zonas
evaluadas, debido a que la exposicién a este metal
se ha asociado con efectos adversos en la conducta,
incluyendo una disminucién en la capacidad de
concentracién y un aumento en la hiperactividad,
asi como a una sutil deficiencia en la agudeza
acustica (Thomas, 2003). En cuanto a los nifios,
se sabe que absorben mds plomo que los adultos y
lo almacenan en menor proporcién en los huesos
(es decir, existe mds cantidad de plomo disponible

para ser distribuido a los tejidos blandos como

el cerebro), lo excretan en menor proporcién, y
en ellos la barrera hematoencefilica todavia estd
inmadura, lo cual facilita la llegada del plomo al
tejido nervioso central (Diaz, 1998). En presen-
cia de plomo en sangre, en promedio de 10,5 +
3 mg/dL, al practicar el test de Beery vmi, se ha
encontrado que un 2,6 % de la poblacién presen-
ta alteraciones a nivel visomotor, con resultados

bajos en la prueba aplicada (Medina et l., 2005).

En Bogotd se ha evidenciado la presencia de me-
tales pesados en particulas respirables PM,  en la
atmdsfera, entre las cuales se encuentran el plomo
y el mercurio. En la localidad de Puente Aranda
los niveles de plomo y mercurio se encuentran
entre 123 pg/m’y 111 pg/m’, niveles similares a
los encontrados en la localidad de Fontibén y en
los municipios de Soacha, Sibaté, Cajicd y Tau-
sa. Fis de resaltar la importancia de la evidencia
encontrada en estudios previos, en los que se han
demostrado los efectos adversos mds tempranos del
plomo y el mercurio en poblaciones de nifios pe-
quefios, pues empiezan con niveles de 100 a 150 pg
Pb/L aire. Dichas investigaciones demuestran
también la contaminacién extramural en Bogotd
y la sabana de Bogotd, respectivamente (Pachén

y Sarmiento, 2008).

Las localidades de Puente Aranda y Fontib6n son
las mds contaminadas de la ciudad de Bogotd,
debido a que son centros de actividad humana
e industrial con alta concentracién de flujo ve-
hicular y condiciones climdticas desfavorables,
factores estos que han generado una diversidad de
problemas interrelacionados que afectan las con-
diciones ambientales y atentan contra la calidad
de vida de sus habitantes, segtin la Secretaria de
Salud de Bogotd en el 2005 (Pachén y Sarmiento,
2008). La localidad de Puente Aranda se encuen-
tra ubicada al centro-occidente de la ciudad. Esta
localizacion es conveniente para el estudio ya
que, segtn la Secretaria Distrital de Ambiente,
los vientos convergen en esta zona e influyen en
la permanencia de contaminantes atmosféricos
que pueden ocasionar efectos en la salud de la
poblacién residente y flotante (Pachén, 2004).

\J1
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El propésito de nuestro estudio consistié en evaluar
la condicién de la visién al color y la integracion
visomotora en nifios que estudian en colegios de
tres localidades de Bogotd, debido a que estos test
permiten detectar y clasificar alteraciones congé-
nitas o adquiridas de la visién al color, conocer el
estado de la coordinacién ojo-mano de los nifios
y, en algunos de los casos, poder relacionarlos con
problemas de aprendizaje. Las Unidades de Pla-
neamiento Zonal (UPz) escogidas para la muestra
expuesta fueron dos con condiciones ambientales y
socioeconémicas desfavorables: Fontibén y Puente
Aranda, y para la muestra control una con mejor
situacion social, econémica y ambiental, con el
fin de establecer la prevalencia de alteraciones
en la visién al color y disfunciones en la integra-
cién visomotora en nifios que viven en diferentes

contextos.

MATERIALES Y METODOS

Se realizé un estudio observacional descriptivo.
Se tom¢6 una muestra de 300 nifios, 100 por cada
localidad (Fontibén, Puente Aranda, Usaquén) en
edades comprendidas entre cinco y catorce afios,
estudiantes de colegios de dichas localidades, cuyos
padres firmaron y entregaron el consentimiento
informado. La investigacién fue avalada éticamente
por el Comité de Investigaciones de la Facultad de
Ciencias de la Salud de la Universidad de La Salle.

Como criterios de inclusion se tuvieron en cuenta
nifos en edad escolar, residentes y estudiantes de
dichas localidades que fueran clinicamente emé-
tropes o presentaran 20/20 de agudeza visual, sin
sintomatologfa asociada a la visién, sin estrabismos
manifiestos, con punto préximo de convergencia
entre 0y 15 centimetros. Al tener en cuenta estos
criterios de inclusién, se analizé una muestra to-
tal de 243 nifos, a quienes se les aplicé los test de
Ishihara y Farnsworth para la visién al color y el
de Beery vmI para la integracién visomotora. Los
resultados de los test de vision al color se clasifi-
caron como normales y anormales, para facilitar

su andlisis estadistico. Los resultados del vmr se

clasificaron por categorias, asi: “por debajo del
promedio” (puntajes inferiores a 90), “en el pro-
medio” (puntajes entre 90 y 110) y “por encima
del promedio” (puntajes superiores a 110).

El andlisis estadistico se realizé por medio de tablas
de contingencia para conocer la relacién entre los
test con respecto al género de los nifios en cada
uno de los colegios analizados. Para determinar la
significancia estadistica se utilizo la prueba de 7,
con un nivel de significancia de 0,05 y un grado
de libertad; también se realizaron tablas de con-
tingencia para cruzar las variables de ambos test.

RESULTADOS
POBLACION

La muestra final fue de 243 pacientes distribuidos
de la siguiente manera: 70 en el colegio de La Salle
de lalocalidad de Usaquén, 84 en el colegio Pablo
Neruda de la localidad de Fontib6n y 89 en el co-
legio Esparia de la localidad de Puente Aranda. La
edad promedio fue de nueve afios para los nifios
y ocho afios para las nifias en los tres colegios. En
cuanto al género, la distribucién fue similar para
cada colegio: 52% ninas y 48 % ninos. El del ni-
vel socioeconémico se basé en las urz escogidas:
en las localidades de Fontibon y Puente Aranda
fueron estratos 1 y 2y en Usaquén estratos 4 y 5.

Las alteraciones presentadas en los test de vision
al color, Ishihara y Farnsworth fueron clasificadas
en normales y anormales para facilitar su andlisis
estadistico. La frecuencia de las disfunciones vi-
somotoras en la prueba de Beery vmr se clasificé
segtn la categorizacién por puntuacion estdndar
descrita en los manuales de los test: debajo del pro-
medio, sobre el promedio o encima del promedio.

VISION AL COLOR (TEST DE ISHIHARA
Y FARNSWORTH)

Las prevalencias de las alteraciones en la vision
al color para los colegios por localidad fueron las
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siguientes: en el test de Ishihara en los nifios de la
localidad de Usaquén (grupo control) se encontré
una anormalidad del 2,9% (2/70), en la localidad
de Puente Aranda de 6,7% (6/89) y en la locali-
dad de Fontibén de 2,4% (2/84) (hgura 1). Para
el test de Farnsworth la prevalencia de resultados
anormales fue de 10% (7/70) para la localidad
de Usaquén, 14,6% (13/89) para la localidad de
Puente Aranda y 4,8% (4/84) para la localidad de
Fontibon (figura 2).

Eistos resultados hacen evidente que la localidad
de Puente Aranda, expuesta a los factores riesgo,
es la localidad de mayor cantidad de resultados
anormales; sin embargo, en la muestra control,
localidad de Usaquén, se encontré mayor presencia
de resultados anormales con respecto a la locali-
dad de Fontibén, expuesta también al factor de

riesgo.
97,10% 9330% 97,60%
2.90% 6,70% 2,40%
La Salle (Usaquén)  Espafia (Puente Pablo Neruda
Aranda) (Fontibon)

B Normal Anormal

FIGURA 1. Porcentajes de alteraciones en la visién al color
valoradas con el test de Ishihara en la poblacién objeto de
estudio, perteneciente a las localidades de Usaquén, Puente
Aranda y Fontibén, Bogota

95,20%
90.00% 85,40% 1
14,60%
10,00% 480%
La Salle (Usaquén)  Espafia (Puente Pablo Neruda
Aranda) (Fontibon)

B Normal Anormal

FIGURA 2. Porcentajes de alteraciones en la vision al color
valoradas con el test de Farnsworth en la poblacion objeto de
estudio, perteneciente a las localidades de Usaquén, Puente
Aranda y Fontibén, Bogota

INTEGRACION VISOMOTORA (BEERY VMI)

El nivel de disfunciones en la integracién viso-
motora por localidad fue, para el grupo control
(localidad de Usaquén), de 18,6% (13/70) en va-
lores debajo del promedio, 31,4% (22/70) sobre
el promedio y 50% (35/70) por encima de este.
Para la localidad de Puente Aranda fue de 55,1%
(49/89) por debajo del promedio, 28,1% (25/89)
sobre el promedioy 16,9 % (15/89) reporté valores
por encima de este. En la localidad de Fontibon se
observaron 28,6 % (24/84) disfunciones por debajo
del promedio, 51,2% (43/84) sobre el promedio
y 20,2% (17/84) encima de este. Se observa que
en los grupos expuestos se presentan mayores
porcentajes de prevalencias de disfunciones viso-
motoras. La localidad de Puente Aranda es la de
mayor porcentaje de disfunciones en la integracién
visomotora, seguida por la de Fontib6n. La locali-
dad de Usaquén, grupo control, fue la de menor
porcentaje (figura 3).

50,00%
55,10%

31,40%

Pablo Neruda

La Salle (Usaquén)  Espaiia (Puente

Aranda) (Fontibén)
W Debajo del Sobre el M Fncima del
Promedio Promedio Promedio

FIGURA 3. Porcentajes de disfunciones visomotoras
valoradas con el Beery v en la poblacién objeto de estudio,
perteneciente a las localidades de Usaquén, Puente Aranda y
Fontibén, Bogota

Para determinar la relacién existente entre los
test de color (Ishihara y Farnsworth) y el Beery
vM, se realizaron tablas de contingencia en las
que se cruzaron los resultados. Se obtuvieron los
siguientes resultados:

La relacion entre los test de Ishihara y vMi, tal como
se observa en la tabla 1, fue: en el colegio de La
Salle se observé que los resultados para el test de

Ishihara en la mayoria de los nifios fue normal:

127
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68 ninos de 70 (97,1%), y en cuanto al test vmr
la mayorfa obtuvo valores por encima del prome-
dio: 35 ninos de 70 (50,0%) o sobre el promedio:
22 nifios de 70 (31,4%). En el colegio Esparia se
observé que los resultados para el test de Ishihara
en la mayorfa de los nifios fueron normales: 83
ninos de 89 (93,3%), y para el test vm1 la mayoria
obtuvo valores por debajo del promedio: 49 nifios
de 89 (55,1%), y sobre el promedio, 25 nifios de
89 (28,1%).

En el colegio Pablo Neruda los resultados para el
test de Ishihara en la mayoria de los nifios fueron
normales (EP): 82 nifios de 84 (97,6 %), y para el
test vmI la mayoria obtuvo valores sobre el prome-
dio (EP): 43 nifos de 84 (51,2%), y por debajo del
promedio (DP) 24 nifios de 84 (28,6 %).

La relacion entre los test de Farnsworth y vmi, tal
como se observan en la tabla 2, fue: para el colegio
de La Salle los resultados para el test de Farnsworth
en la mayoria de los nifios fueron normales, con 63
nifios de 70 (90,0%), mientras que solo presenté
valores normales €l 10,0% (7/70) de los nifios. En
cuanto al test vmi, la mayoria obtuvo valores por
encima del promedio, con 35 nifios de 70 (50,0%),
y sobre el promedio 22 nifos de 70 (31,4%). En el
colegio Espania se observé que los resultados del test

TaBLA 1. Contingencia de resultados: Ishihara y vmr

de Farnsworth en la mayoria de los nifios fueron
normales, con 76 de 89 nifos (85,4%), mientras
que el 14,6% (13 de 89) presenté valores anor-
males. Para el test vmi, 49 de 89 nifios obtuvieron
valores por debajo del promedio (55,1%) y 25 de
89 sobre este (28,1%). En cuanto al colegio Pablo
Neruda, se pudo observar que los resultados del
test de Farnsworth en el 95,2% de los nifios fue-
ron normales (80 de 84 nifios). FEn el test vmr, 43
de 84 nifios obtuvieron valores sobre el promedio

(51,2%) y 24 de 84 (28,6%) por debajo de este.

Los porcentajes descritos en los resultados eviden-
cian que en los test de Ishihara y Farnsworth la
mayoria de los nifios presentaron valores norma-
les, comportamiento que fue similar en todos los
colegios, y aunque solo un pequefio porcentaje de
resultados anormales fueron reportados por nifios
de cada institucién, no fueron estadisticamente
significativos. Cabe resaltar que aunque el chi-
cuadrado (x?) no fue vélido en ningtin caso, este
si tiene una importancia clinica, ya que los nifios
con estos resultados no habian sido diagnosticados

con anterioridad.

En cuanto a los porcentajes descritos para el test
Beery vmI, aunque no se encontraron evidencias
de que exista relacion entre las variables de estudio

ISHIHARA
LA SALLE EspaNA PABLO NERUDA
ANORMAL NORMAL (N | ToTAL (N° ANORMAL NORMAL (N° | TOTAL (N° ANORMAL NORMAL (N | ToTAL (N°
(N° [%]) [%]) [%]) (N°[%]) [%]) [7%]) (N° [%]) [%]) [%])
DP 0(0) 13 (18,6) 13 (18,6) 5(5,6) 44 (49,4) 49 (55,1) 0(0) 24 (28,6) 24 (28,6)
VMI SP 1 (1,4) 21 (30,0) 22 (31,4) 1(1,1) 24(27,0) 25(28,1) 2(24) 41 (48,8) 43(51,2)
EP 1(1,4) 34 (48,6) 35(50,0) 0(0) 15 (16,9) 15 (16,9) 0(0) 17 (20,2) 17(20,2)
Total 2(2,9) 68 (97,1) 70 (100) 6(6,7) 83(93,3) 89 (100) 2(24) 82 (97,6) 84 (100)
TABLA 2. Contingencia de resultados: Farnsworth y vmi
FARNSWORTH
LA SALLE EspaNA PABLO NERUDA
ANORMAL NORMAL (N* | ToTAL (N° ANORMAL NORMAL (N | TOTAL (N° ANORMAL NORMAL (N* | ToTAL (N°
(N [%]) [%) [%) (~N° [%) [%) [%) (~N° [%]) [%) [%)
DP 1(1,4) 12(17,1) 13 (18,6) 6(6,7) 43 (48,3) 49 (55,1) 1(1,2) 23 (27,4) 24 (28,6)
VMI SP 2(2,9) 20 (28,6) 22 (31,4) 6(6,7) 19(21,3) 25(28,1) 2(24) 41 (48,8) 43(51,2)
EP 4(5,7) 31 (44,3) 35(50,0) 1(1,1) 14 (15,7) 15 (16,9) 1(1,2) 16 (19,0) 17(20,2)
Total 7(10,0) 63 (90) 70 (100) 6(6,7) 76 (85,4) 89 (100) 4(4,8) 80 (95,2) 84 (100)
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géneroy edad, el x* (que no fue vilido en ningin
caso), evidencié que en los nifios de los colegios
Espanay Pablo Neruda, pertenecientes a la muestra
expuesta, presentan la mayor prevalencia de disfun-
ciones en la integracién visomotora, con mds del
25% de puntajes entre 70 y 109, equivalentes a la
categorizacién “debajo del promedio” y “sobre el
promedio”, mientras que en el colegio de La Salle
la mayoria de los valores del vmI se encontraron
en puntajes entre 110y 129, es decir, por encima
del promedio. Estos resultados podrian también
estar afectados por posibles diferencias en la cali-
dad escolar en la que se encuentran las diferentes
poblaciones estudiadas, haciendo que los nifios que
tienen una mejor calidad de educacién, localidad
de Usaquén, tenga mejor desarrolladas las habili-
dades de coordinacién ojo-mano.

Por tltimo, en las tablas de contingencia se muestra
que no hay relacién estadisticamente significativa
entre los test de color, Farnsworth e Ishihara y el
test de integracion visomotora Beery vmI.

DISCUSION

Los resultados obtenidos en las pruebas de color
evidencian normalidad en la mayoria de los nifios
evaluados, aunque algunos nifios pertenecientes a
los colegios ubicados en las zonas expuestas a altos
niveles de contaminacién por plomo y mercurio
presentaron anormalidad en el test de Farnsworth,
con el mayor grado de confusién en la percep-
cién del color azul-amarillo (tritanomalia). Estos
resultados concuerdan con investigaciones como
la de Gobba, Nerudov4, Lukd, Abelkovd y Cikrt
(2003), quienes demostraron que la exposicién al
vapor de mercurio puede inducir la alteracion en
la percepcion del color con confusién en el color
azul-amarillo en el test de Farnsworth. Ademds,
concluyeron que la visién de color parece ser una
funcién fisiol6gica muy sensible a varios productos
quimicos. De este modo, se puede deducir que de
acuerdo con los resultados encontrados, uno de
los factores que puede generar neurotoxicidad en
la muestra evaluada es la exposicién de mercurio

en aire.

En el test de Ishihara fueron pocas las alteraciones
que se presentaron en los niflos pertenecientes a
las localidades expuestas al factor de riesgo; sin
embargo, todos los pacientes viven y estudian en
la localidad, condicién que genera contradiccion
con la investigacién de Gobba, Nerudovd, Lukd,
Abelkova y Cikrt (2003), antes mencionada, de
acuerdo con la cual hay alteraciones en la per-
cepcion de color en pacientes con exposicion
constante a plomo y mercurio. Cabe resaltar el
estudio realizado por Rivera (2002), en el que se
refiere que la exposicion a plomo de la madre ges-
tante puede influir negativamente en el desarrollo
fetal normal y de esta forma producir alteraciones
congénitas o alteraciones en la percepcion de
color. Esto contradice, en parte, los resultados en-
contrados en nuestro proyecto, al no encontrarse
alteraciones en la percepcion al color, aunque
es importante considerar que no se realizé eva-
luacion ni seguimiento a madres gestantes. Estas
diferencias pueden deberse a que, a pesar de que
los pacientes estin expuestos al factor de riesgo,
no se indagoé sobre la procedencia de las madres
o el lugar donde cada paciente evaluado vivié el
periodo de gestacion.

En esta investigacion la prevalencia de alteraciones
al color fue similar en los géneros de cada colegio,
con seis hombres (2,46%) y cuatro mujeres (1,64%)
en toda la poblacién, por lo que se relaciona con
la investigacion de Shceiman (2006), en donde se
expone que la prevalencia de alteraciones adquiri-
das al color es similar en ambos géneros, mientras
que las alteraciones congénitas al color se hallan
en mayor porcentaje en el género masculino y

disminuyen en el género femenino.

Tal como se mencioné anteriormente, no se en-
contr6 relacion entre los resultados anormales en
los test de vision al color y las disfunciones pre-
sentes en el Beery vmr; esto ultimo puede estar
relacionado con otros factores que no dependen
del sistema 6ptico visual, tal como lo evidencié
Merchén (2009), al evaluar 21 nifios entre cua-
tro y siete afios con agudezas visuales menores a

20/40, que presentaban retraso en las habilidades
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perceptuales visuales asociado a ametropias no

corregidas, comtinmente hipermetropia.

Los resultados de la evaluacién visomotora en los
nifios de los colegios de las zonas expuestas al factor
de riesgo demostraron una tendencia de resultado
Beery vmi por debajo del promedio, lo que puede
deberse a la exposicién a plomo y mercurio en
aire. Esto se relaciona con el estudio de Medina
et dl. (2005), en el que se evidencié retraso en
las habilidades visomotoras en los resultados del
Beery vmien el 2,6 % de la poblacion evaluada que
estaba expuesta a plomo. Esto se refuerza con la
premisa de Gonzélez (2004), la cual refiere que
existe absorcion de plomo por vias respiratorias,
lo que genera una consecuente neurotoxicidad
y disfuncién de algunas habilidades perceptivas

y motoras.

La investigacion de Rivera (2003) evidencia posi-
bles disfunciones a nivel visomotor en pacientes
expuestos a plomo en sangre, y aunque fueron
valorados con el test de Frostig 2, el cual evalia
la aptitud perceptiva visual de los nifios con la
finalidad de determinar problemas en el apren-
dizaje, el 3,1% de la poblacién reporté retraso en
las habilidades visomotoras. Esta investigacion no
determiné que el plomo fuera el causante directo
de estas disfunciones, pero si el de problemas de

aprendizaje e irritabilidad, entre otros.

Las alteraciones presentes en la visién al color, evi-
denciadas con el test de Ishihara, pueden deberse
a factores hereditarios, aunque en este caso no se
evidencia lo expuesto por Shceiman (2006), ya que
solo fueron dos casos, uno por género (1,42%).
Sin embargo, en cuanto al test de Farnsworth, que
sugiere que el defecto puede ser adquirido, si se
evidencia lo expuesto por dicho autor, ya que se
presentaron seis nifios con resultados anémalos

para esta prueba, tres por cada género (4,28%).

Muchos estudios, entre ellos el realizado por Gon-
zdlez (2004), concluyen que el plomo es el ma-
yor causante de alteraciones cognoscitivas, lo que
puede indicar que los resultados anémalos en el

test de habilidades visomotoras en las localidades
expuestas al factor de riesgo se deban al alto indice
de plomo en aire. La diferencia en los resultados
del test de integracién visomotora entre los nifios
de los colegios expuestos al factor de riesgo y los
del colegio no expuesto, puede estar relacionada
con la diferencia sociocultural, pues los colegios
expuestos al factor de riesgo pertenecen a estratos
1y 2, mientras que el colegio control pertenece a
estratos 4y 5, lo que se corresponde con la inves-
tigacion realizada por Calderén (2006). En esta se
reporté que las diferencias socioculturales son un
factor que puede afectar las habilidades visoper-
ceptuales, al medir pacientes que viven en zonas
marginales de Bogotd y encontrar alteraciones
en el neurodesarrollo, lo que por supuesto afecta
las habilidades visomotoras, tal como se presenté
en los pacientes de las localidades de Fontibon y
Puente Aranda. Caso contrario se dio en el colegio
ubicado en la localidad de Usaquén (de alto estrato
sociocultural), donde se corroboré lo esperado para
dicha investigacion, al encontrar en la mayoria de la
poblacién normalidad en la evaluacién del estado
visomotor y en las habilidades visoperceptuales, con
resultados sobre el promedio y por encima de este.

Es importante resaltar que las disfunciones en la
integracién visomotora observadas en los colegios
de zonas expuestas al factor de riesgo, a diferencia
del colegio no expuesto, pueden deberse no solo a
la exposicién a plomo y mercurio, sino también a
una variedad de factores entre ellos las condiciones
socioeconémicas y culturales de las familias de los
niflos, como se menciond anteriormente, ya que al
haber mas posibilidades econémicas existe mayor
estimulacién, prevencién y calidad en la atencién
médica, buenos hébitos alimenticios y mejores
niveles proteinicos, los cuales les permiten obte-
ner tanto un buen desempefio académico como
un mejor desarrollo intelectual. A un nifio que
no satisfaga la necesidad de una sana y completa
alimentacidn, se le dificulta la autorrealizacién o
autosuperacion, su cuerpo sufre cambios y algunas
consecuencias como problemas de aprendizaje,
retencién de memoria, enfermedades y bajo ren-

dimiento escolar.
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CONCLUSIONES

No existe relacién entre los resultados de los test
de vision a color Ishihara y Farnsworth y los del
Beery vmi, ya que estadisticamente las alteracio-
nes en los test de color no son significativas en
comparacién con las disfunciones presentes en
el Beery vm1, que presentan significancia para los

resultados de anormalidad.

No existe relacion entre género, edad y prevalencia
de las alteraciones. No se evidencié que las disfun-
ciones en los resultados del Beery vmr afecten mds
a un género que a otro, pero en los tres colegios
los nifios en edades entre 0y 5y 9-11, los valores
de vmI estaban sobre el promedio y por encima
de este, puntajes entre 90 y 129, mientras que en
las otras edades hubo mayor frecuencia de nifios
con valores por debajo del promedio, puntajes

entre 70 y 89.

No existe relacién entre la prevalencia y los grupos
de edades en cuanto a las alteraciones de visién a
color; fueron similares en cuanto a género y edad.
En el colegio que mds se presentaron fue en el co-
legio Espaiia, ubicado en la localidad de Puente
Aranda, expuesto al factor de riesgo.

La exposicion al plomo y mercurio en aire puede
ser una de las causas de disfunciones en cuanto
a la integracion visomotora en esta investigacion,
teniendo en cuenta la relacién que guarda con los
antecedentes en los que se evalué dicho proceso

visual y la exposicién a plomo y mercurio.

Las alteraciones presentes en los resultados en
la prueba de color, con el test de Farnsworth,
en zonas expuestas a plomo y mercurio, aunque
estadisticamente no son significativas, desde un
punto de vista clinico pueden sugerir un indi-
cativo de neurotoxicidad, debido a algtin agente
desencadenante de las alteraciones presentes, aun

en poca proporcion.
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