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formvulacion del Problema

La falsa miopia se ha vuelto tan comin en cantidad de
pacientes tratados en consulta, estos han expresado una
serie de sintomas asociados en la mayoria de casos a
exposicion y sobre carga visual. En este orden de ideas se

hizo necesario destacar ciertas definiciones con el fin de

explicar lo que es esta falsa miopia.

Caracterizacién de la poblacién con pseudo miopia segun edad y sexo

OBIETIVO GEIIERIII. Distribucion de la muestra
segun sexo
Determinar la relaciéon que existe entre la
(0%

higiene visual y Pseudomiopia para

desarrollar un protocolo de atencion, en

.
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Agudeza visual diagnosticada en pacientes
a al

pacientes en edad pediatrica.
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OBIJETIVOS ESPECIFICOS
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v' Evaluar el estado clinico de la vision 7

de pacientes atendidos mediante los

test: AGUDEZA VISUAL,

RETINOSCOPIA ESTATICA. MEM, para

la clasificacion de la Pseudomiopia y la il o] % |

valoracion de la incidencia. S
Limitacion visual 20/60- 20/200 1 71%

v’ Detallar principales causas de R

Pseudomiopia en pacientes estudiados. s

Fuente: Historia clinica
Elaborado por: Pilozo M, Javier R

v' Describir resultados de los test de

evaluacion visual post terapia en S
pacientes estudiados. (AGUDEZA
VISUAL, RETINOSCOPIA ESTATICA. 7 |

MEM)

v Plantear un protocolo de atencién a = —

pacientes con Pseudomiopia.

HIPOTESIS.

¢La practica de habitos inadecuados en

higiene visual se relacionan con el desarrollo

de Pseudomiopia en pacientes con edad
v
pediatrica?
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la Acomodaciéon

Es un cambio en la potencia dioptrica del ojo, que permite

modificar su punto de enfoque con respecto a los objetos
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Es un trastorno funcional, en el que el paciente mantiene

alejados y proximos.

Exceso de Acomodacion

una respuesta acomodativa mayor de lo normal.

€n cuanto a la

Distribucién de la muestra

i a sl Investigacion.
== Estudio del tipo
@ prospectivo, Longitudes y
descriptivo.
2 Universo
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T 41 historias clinicas de
200%1 7. [100% pacientes atendidos en la
Fuente: Historia clinica Clinica Optomed
Elaborado por: Pilozo M, Javier R
C de la poblacién de la muestra mue’t'ﬂ

segun la agudeza visual con y sin lentes
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Distribucién de la muestra segun la
higiene ocular que practican

14 historias clinicas de
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Usa una distancia entre

3 21.4% 11 78.5 % 99.9%
celulary el los ojos més de
si N 30 cm
Usa aparatos electrénicos 1 ) 0% 14 100 % 99.9%
hora antes de dormir
Se expone a Sobrecarga 12 85.7% 2 14.2 % 99.9%
visual (TV, computadora,
estudios en la noche)
Usa el celular por periodos. 2 142 % 12 85.7 % 99.9%
largos en ambientes de
penumbras
Usa el celular de 2 a 4 horas 1 7.1% 13 92.8 % 99.9%

diari:
en juegos o videos

no mas de 2 horas
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