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RESUMEN

El Sindrome Visual Informético (SVI) es un conjunto de signos y sintomas visuales asociados
al uso prolongado de dispositivos digitales, especialmente en contextos laborales donde la
exposicion frente a pantallas forma parte de la jornada diaria. Debido al incremento en el uso
de herramientas digitales en el entorno profesional, resulta relevante explorar coémo esta
condicion se manifiesta en trabajadores que permanecen ocho horas frente a pantallas

digitales.

El presente estudio es de tipo exploratorio y tuvo como finalidad identificar la presencia de
sintomatologia relacionada con el SVI en trabajadores mayores de 18 afios cuya jornada
laboral implica el uso continuo de dispositivos electronicos. Para ello, se aplico un
instrumento de recoleccion de datos mediante encuesta y se realizd una evaluacion

optométrica basica que permitié describir las condiciones visuales de los participantes.

Los hallazgos permitieron reconocer la presencia frecuente de sintomas como fatiga visual,
sensacion de resequedad ocular, vision borrosa intermitente y cefalea al finalizar la jornada
laboral. Asi mismo, se identificaron habitos visuales y condiciones ergonémicas que pueden

influir en la aparicion de estas molestias.

Se concluye que el SVI constituye una condicion presente en trabajadores con exposicion
prolongada a pantallas digitales, por lo que resulta necesario continuar investigando el tema

y promover estrategias de prevencion y cuidado visual dentro del &mbito laboral.



ABSTRACT.

Computer Vision Syndrome (CVS) is a set of visual and ocular symptoms associated with
prolonged use of digital devices, especially in occupational settings where screen exposure
is part of the daily work routine. Due to the increasing reliance on digital tools in professional
environments, it is important to explore how this condition manifests in workers who spend

eight hours in front of digital screens.

This exploratory study aimed to identify the presence of symptoms related to CVS in workers
over 18 years of age whose workday involves continuous use of electronic devices. A data
collection instrument was applied through a survey, and a basic optometric evaluation was

conducted to describe participants’ visual conditions.

The findings revealed the frequent presence of symptoms such as eye strain, ocular dryness,
intermittent blurred vision, and headache at the end of the workday. Visual habits and

ergonomic conditions that may influence the onset of these discomforts were also identified.

In conclusion, CVS appears to be a present condition among workers with prolonged digital
screen exposure, highlighting the need for further research and the promotion of preventive

strategies and visual care in the workplace.



INTRODUCCION

En las ultimas décadas, el uso de dispositivos digitales se ha incrementado de manera
exponencial en los entornos laborales. La incorporaciéon de computadoras, tabletas y
teléfonos inteligentes como herramientas esenciales de trabajo ha transformado la dindmica
de multiples profesiones, particularmente en aquellas que requieren jornadas prolongadas
frente a pantallas digitales. Este cambio ha generado importantes beneficios en productividad
y comunicacidn; sin embargo, también ha dado lugar a diversas alteraciones visuales y
oculares asociadas al esfuerzo acomodativo sostenido y a la exposicion continua a luz emitida

por pantallas.

El Sindrome Visual Informatico (SVI), también conocido como Computer Vision Syndrome,
es un conjunto de sintomas oculares y visuales relacionados con el uso prolongado de
dispositivos electronicos. De acuerdo con la American Optometric Association (AOA), el
SVI comprende manifestaciones como fatiga visual, visiéon borrosa, cefalea, ojo seco,
irritacion ocular, diplopia y dolor cervical, las cuales afectan significativamente el
rendimiento laboral y la calidad de vida de los trabajadores. Estas alteraciones estan
asociadas principalmente a una disminucion en la frecuencia del parpadeo, errores refractivos
no corregidos, inadecuadas condiciones ergondmicas y exposicion prolongada sin pausas

visuales.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) ha sefialado que los problemas relacionados
con la vision constituyen una de las principales causas de disminucion del rendimiento y
bienestar en la poblacion econdmicamente activa, especialmente en contextos donde el
trabajo digital supera las seis u ocho horas diarias. En este sentido, los trabajadores que
permanecen frente a pantallas durante jornadas laborales de ocho horas se convierten en un
grupo de riesgo importante para el desarrollo del SVI. Diversas investigaciones han
demostrado que la prevalencia del SVI oscila entre el 50 % y el 90 % en usuarios frecuentes
de computadoras, siendo mas comun en oficinistas y profesionales administrativos. Factores
como iluminacién inadecuada, reflejos en pantalla, postura incorrecta, distancias de trabajo
inapropiadas y el uso de correcciones opticas no actualizadas incrementan la probabilidad de
presentar sintomatologia. Asimismo, la falta de estrategias preventivas, como la regla 20-20-

20 y las pausas activas, contribuye a la persistencia y agravamiento del problema.



En el contexto actual, donde el trabajo digital forma parte indispensable de la mayoria de las
actividades administrativas y técnicas, resulta fundamental analizar el impacto del SVI en
trabajadores con jornadas laborales continuas de ocho horas frente a pantallas digitales. Este
estudio, de tipo descriptivo, exploratorio y transversal, busca identificar la frecuencia de
sintomas asociados al SVI y evaluar las condiciones visuales de la poblacion estudiada, con
el propdsito de generar informacion que contribuya a la implementacion de estrategias

preventivas y de intervencion optométrica.

La relevancia de esta investigacion radica en que el reconocimiento temprano del SVI
permite establecer medidas correctivas oportunas, mejorar la salud visual ocupacional y
favorecer el desempefio laboral. De esta manera, el estudio aporta evidencia util para la
practica optométrica y para el disefio de programas de promocién y prevencion en salud

visual dentro del &mbito laboral.



PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

En la actualidad, el uso prolongado de computadoras y dispositivos digitales forma parte
esencial de multiples actividades laborales, especialmente en dreas administrativas y técnicas
donde la jornada puede extenderse hasta ocho horas continuas frente a pantallas. Esta exposi
mcidn constante ha favorecido la aparicion de diversas molestias visuales y oculares
agrupadas bajo el término SVI, el cual incluye sintomas como fatiga visual, resequedad
ocular, vision borrosa y cefalea.

En un laboratorio 6ptico ubicado en la ciudad de Morelia, el 06 de marzo del 2024 se
selecciono una muestra de 30 empleados, conformada por 15 hombres y 15 mujeres, con
edades comprendidas entre 18 y 39 afios, quienes desempefian actividades laborales que
requieren el uso frecuente y prolongado de computadoras durante aproximadamente 8 horas
diarias.

La falta de informacion especifica sobre la presencia de signos y sintomas relacionados con
el SVI en este grupo laboral limita la posibilidad de implementar estrategias de prevencion,
orientacion ergondomica y seguimiento optométrico oportuno. Ante esta situacion, surge la
necesidad de explorar cuales son las molestias visuales en trabajadores con jornada laboral
de ocho horas frente a pantallas digitales de este laboratorio.

Para abordar esta problematica, se empled un cuestionario CVS-Q que fue adaptado de ingles
al espafiol, el cual permitié identificar la frecuencia de sintomas visuales y habitos
relacionados con el uso de dispositivos digitales, asi como tiempo de exposicion, realizacion
de pausas visuales y condiciones de iluminacion. Asimismo, se llevé a cabo una evaluacion
optométrica basica que incluyo valoracion de agudeza visual, estado refractivo y exploracion

ocular, con el fin de describir las condiciones visuales de los participantes.



PREGUNTAS DE INVESTIGACION

(Cuales son los sintomas visuales y oculares asociados al SVI que presentan los empleados

del laboratorio 6ptico?

JUSTIFICACION

La presente investigacion se justifica por su relevancia social y sanitaria, ya que permite
generar informacion que contribuya a la prevencion, deteccion oportuna y manejo adecuado
del SVI. Asimismo, los resultados pueden ser de utilidad para profesionales de la salud visual,
empleadores y trabajadores, al promover habitos visuales saludables y la implementacion de

medidas ergondmicas en el entorno laboral.

Desde el &mbito académico y profesional de la optometria, este estudio aporta evidencia que
fortalece el conocimiento sobre las consecuencias del uso intensivo de pantallas digitales y
refuerza la importancia de la atencion visual preventiva en poblaciones laboralmente activas.
De esta manera, la investigacion contribuye al desarrollo de estrategias que favorezcan la

salud visual y el desempefio laboral de los oficinistas.
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HIPOTESIS

Dado que la presente investigacion es de tipo exploratorio, no se plantea una hipdtesis
estadistica formal, ya que el propoésito del estudio no es establecer relaciones causales ni
realizar comparaciones entre variables, sino identificar y describir la presencia de
sintomatologia asociada al SVI en trabajadores con jornada laboral de ocho horas frente a

pantallas digitales.

OBJETIVOS

1. Objetivo General

Explorar la presencia de sintomatologia asociada al SVI en trabajadores con jornada laboral
de ocho horas frente a pantallas digitales, mediante la aplicacién de un cuestionario CVS-Q
asi como una evaluacion optométrica bésica, con la finalidad de describir sus manifestaciones

dentro del ambito laboral. Y establecer la incidencia de SVI en la muestra evaluada.

2. Objetivos Especificos
Delimitar la poblacion de estudio conformada por trabajadores mayores de 18 afos que

utilizan pantallas digitales durante ocho horas como parte de su actividad laboral.
Adaptar la prueba CVS-Q al idioma espafiol.

Manejo estadistico de los datos en un estudio de incidencias.

11



MARCO TEORICO

Bases Anatomicas y Fisiologicas de la Vision

El globo ocular es un 6rgano estructurado por tres capas principales: la tunica externa
(esclerotica y cornea), la tinica media o Uivea (iris, cuerpo ciliar y coroides) y la tinica interna
(retina). Dentro del SVI las estructuras que se encuentran mas comprometidas son: el
cristalino junto con el musculo ciliar que son los encargados de la acomodacion necesarios
para la vision proxima; y la cérnea que es un medio refringente y refractivo de gran
importancia para el ojo, ya que es el de mayor poder didptrico (Rodriguez-Valero et al.,

2024).

La pelicula lagrimal es una capa protectora del ojo, la cual estd compuesta por tres capas:
lipidica, acuosa y mucina. Cada una esta producida por diferentes estructuras. La lipidica por
las glandulas de meibomio, acuosa glandula lagrimal y la mucina por las células caliciformes.
En el sindrome visual informatico la mas afectada es la capa lipidica, ya que esta es la
encargada de que la lagrima no se evapore de forma precoz, provocando asi el sindrome de
ojo seco en los pacientes expuestos a las pantallas por largas jornadas laborales. Lopez-

Esteban (2023).

La cornea es la capa mas superficial del globo ocular, la cual es protegida por la pelicula
lagrimal. Esta capa es la que constituye el mayor poder didptrico del sistema visual que ronda
dentro de las +43.00 dioptrias, siendo una tercera parte del poder total didptrico. Esta capa
puede sufrir alteraciones en su radio de curvatura, por la alta demanda de exposicion en las
jornadas laborales, dando como resultado una baja calidad de la imagen retiniana. Esto es
derivado a que su transparencia es debido a el estado de hidratacion y la organizacion de las

fibras de colageno en el estroma. Rodriguez-Valero et al. (2024).

El humor acuoso es un liquido transparente, el cual da forma a la cdmara anterior y posterior
del globo ocular, el cual también aporta nutrientes tanto para la cornea y el cristalino. A pesar
de que su poder didptrico es bajo, da un indice de refraccion de 1.336 que nos ayuda junto a

su transparencia a tener una menor dispersion de la luz. Garcia-Sanchez et al. (2025)

El cristalino es una lente biconvexa transparente (en un paciente sano), que tiene un poder

didptrico que ronda entre +19.00 y +33.00 dioptrias dependiendo del estado acomodativo.
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Su funciodn se lleva acabo mediante el musculo ciliar para modificar la forma segun sean las
necesidades de vision lejana o cercana. Esta estructura es primordial en el SVI ya que el
estrés metabolico del cristalino ante la luz azul y el esfuerzo sostenido es un area de estudio
critico para entender el envejecimiento prematuro del sistema visual en usuarios digitales.

Torres-Garcia y Ruiz (2025) Referencia: Torres-Garcia, A., & Ruiz, M. (2025).

El humor vitreo es una masa gelatinosa la cual constituye y le da forma a la mayor parte del
globo ocular. Su principal funcion es darle forma al globo ocular y mantener la retina en su
lugar, dando asi un trayecto satisfactorio de la luz que entra el ojo hasta los fotoreceptores.
Este también mantiene la longitud axial, que es la distancias que existe de la parte mas
anterior del ojo hasta llegar a la retina. Es fundamental para que la potencia de los medios

anteriores coincida exactamente con la ubicacion de la retina. Vidal-Lopez (2024)

Acomodacién y Convergencia

Acomodacion es el fendmeno causado por la capacidad de modificacion del cristalino llevado
a cabo por el musculo ciliar que se contrae y genera que se relajen las fibras de la zonula de
Zinn haciendo que el cristalino se vuelva més convexo. En el SVI es de suma importancia
debido a la alta demando hacia el musculo ciliar para mantener el enfoque cercano durante
periodos se tiempo prolongados, generando agotamiento de las reservas de energia del

musculo ciliar y provoca la astenopia. Torres-Garcia y Ruiz (2025).

Vergencias son los movimientos oculares en los cuales simultdneamente son dirigidos hacia
un mismo punto. Se dividen en divergencia y convergencia, siendo la primera para ver
objetos lejanos haciendo que el movimiento de los ojos sea mas hacia el lado temporal de
ambos 0jos, y la convergencia la cual se usa al quere enfocar objetos cercando, haciendo que
ambos ojos se inclinen hacia el lado nasal. En el SVI se exige una alta demanda de la
convergencia, la cual, si no es compensada por una adecuada reserva fusional, deriva en

diplopia (visién doble) o supresion momentanea. Garcia-Sanchez et al. (2025)

El uso de las pantallas requiere de nuestra vision cercana, la cual conlleva la tirada proximal
en la cual involucra la convergencia, acomodaciéon y miosis del sistema visual. La
convergencia hace que los ejes visuales vayan hacia dentro para el enfoque del objeto
proximo; la acomodacion es llevada a cabo por el cambio de potencia didptrica del cristalino,

gracias a la contraccion del musculo ciliar. E1 SVI aparece cuando hay un desequilibrio entre

13



estos, generando lo que se denomina fatiga de la reserva funcional generando vision borrosa

y cefalea frontal en el paciente. Garcia-Sanchez et al. (2025)

Miosis es la capacidad que tiene la pupila para contraerse, la cual nos ayuda a restringir la
cantidad de luz que pasa a la retina. Cuando la pupila se contrae por efecto de la triada
acomodativa, su funcion es aumentar la profundidad de campo y reducir las aberraciones
esféricas periféricas del cristalino. Con relacion al SVI se sefiala que al estar en un entorno
con una mala iluminacion junto con el brillo de la pantalla, se genera un estrés pupilar por la
constante necesidad de la miosis por la triada acomodativa, y la midriasis natural del ojo a la
baja cantidad de luz del entorno, obteniendo como resultado cefaleas. Torres-Garcia y Ruiz

(2025)

Triada acomodativa este fendémeno se lleva a cabo gracias a tres factores fisiologicos:
acomodacion, convergencias y miosis. Los cuales se activa cuando el individuo desplaza su
atencion de un objeto lejano a uno cercano, permitiendo una visién binocular nitida y unica.

Garcia-Sanchez et al. (2025)

Parpadeo y estabilidad lagrimal

En el momento del parpadeo se genera un mecanismo fisiologico donde la lagrima se renueva
o se esparce por toda la parte anterior del globo ocular. En condiciones normales, el ser
humano parpadea de 15 a 20 veces por minuto. Sin embargo, en la jornada laboral frente a
las computadoras este fendmeno de parpadeo disminuye considerablemente, asimismo deja
de ser un parpadeo completo, lo cual también repercute en la distribucion de la lagrima. Este
fendmeno ha reportado una disminucién de la ruptura lagrimal (BUT). International Journal

of Optometry (2024)

Es de suma importancia, debido a que en este se basa la estabilidad de la pelicula lagrimal,
la cuales es muy importante en el SVI tomando en cuneta los siguientes factores: tasa de
parpadeo y evaporacion, que nos dicta que entre mas tiempo pasemos enfrente de la
computadora disminuira el parpadeo, lo que disminuird la distribucidn correcta de la lagrima
y aumentara la evaporacion llegando al grado de exponer terminaciones nerviosas en la
cornea; hendidura palpebral, nos indica que entre mas alto sea la pantalla de la computadora,
mayor serd la apertura papebral causando una mayor exposicion y desecacion; calidad y

cantidad, en pacientes con SVI se puede llegar a encontrar un buen resultado en la prueba de
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Schirmer (que es la encargada de medir la cantidad de lagrima que producimos), pero un
resultado bajo en el BUT (ruptura lagrimal), dando como resultado un ojo seco evaporativo

ocupacional. Morales-Jiménez (2023)

Evaluacion de la Pelicula Lagrimal
Esta exploracion es de suma importancia ya que el SVI esta relacionado con el ojo seco

evaporativo. Las pruebas que se consideran necesarias son:

Ruptura lagrimal (BUT), donde se evalta la estabilidad lagrimal, la cual menciona que en un

valor menor a 10 segundos existe una inestabilidad
Prueba de Schirmer: El cual evalua la cantidad lagrimal o la produccién acuosa

Es comln encontrar una alteracion en el BUT del paciente, aunque este tenga una cantidad
buena de lagrima, esto debido a la evaporacion de la pelicula lagrimal por tiempos

prolongados y el bajo parpadeo del paciente. Méndez-Sudrez et al. (2023)

Salud visual

La salud visual es aquella que no solo carece de cualquier patologia y una visioén 20/20, si no
en la cual el paciente puede llegar a desarrollarse de una forma eficiente en su entorno, sin
poner en riesgo su integridad. En la vida actual digital que llevamos dia con dia, toma mucho
en cuenta la integridad de la pelicula lagrimal, la flexibilidad acomodativa del cristalino y el
trabajo binocular ante la exposicion de las largas jornadas laborales en distancia proximal a

las pantallas. Martinez-Pérez y Garcia-Lazaro (2024)

La importancia de tener una salud visual es de optima importancia por un buen desarrollo de
la autonomia y aprendizaje del ser humano, esta conlleva el 80% de la informacion sensorial
procesada en el cerebro. Su prevencion reduce la incidencia de errores refractivos no
corregidos, la cual importa en la calidad de vida y el bienestar psicoldgico del paciente.

Gomez-Rodriguez (2025)

La fatiga visual ocupacional se diferencia por sus causas, las cuales son un exceso de
convergencia y acomodacion agregandole las condiciones externas como podrian ser la luz
y la posicion del paciente, que mantiene mientras esta enfrente de una computadora. Al igual
que el esfuerzo que puede generar ya que la definicion es inferior en una pantalla a

comparacion de alglin escrito en papel. Lo cual conlleva mas esfuerzo. Singh y Kaur (2023)
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Sintomas de la fatiga Visual Ocupacional por SVI
Se define como el conjunto de sintomas oculares y extraoculares derivados de un esfuerzo
visual sostenido que supera la capacidad de acomodacion y adaptacion del sistema visual del

trabajador. Rodriguez-Villar, M. (2024)

La exposicion al trabajo digital y la productividad son proporcionales, ya que su exposicion
prolongada puede afectar la productividad, incrementa la incidencia en error y disminuye la
velocidad de procesamiento de la informacion. Se ha reporta que pacientes con sintomas
moderados de SVI los cuales han reportado perdidas en la productividad de hasta un 15%,
junto con la necesidad de tener pausas de descanso y baja concentracion visual. Chen y Wu

(2023)

La vision borrosa relacionada al SVI, se hace presenta a la perdida de claridad al enfocar a
una distancia lejana después de un periodo extenso frente a las computadoras. Se le denomina
como miopizacion transitorial, causado por la demanda excesiva con el musculo ciliar, el

cual no se relaja con la misma rapidez de lo habitual. Torres-Garcia y Ruiz (2025)

La diplopia se presenta la vision doble cuandop hay una perdida de alineaminto en las
vergencias, la cual no logra enfocar un objeto cercano. Este sintoma es un indicador de una
disfuncioén en la relacion acomodacidon-convergencia provocada por el estrés visual cronico.

Garcia-Sanchez et al. (2025)

La fatiga ocular (astenopia) es un sintoma subjetivo en la cual se da la sensacion de pesadez
y dolor muscular ocular. Es la respuesta del agotamiento del musculo ciliar y los musculos
extraoculares. La fatiga ocular digital se diferencia de la astenopia convencional por estar
asociada a la alta demanda de procesamiento de pixeles y la exposicion a la luz azul. Vargas-

Arboleda et al. (2024)

El ardor y sequedad ocular es la repuesta que se obtiene de la desecacion de la cornea,
provocada por la disminucién en el parpadeo generando una ruptura lagriaml precoz,
exponiendo fibras de la cornea. Se destaca que la evaporacion acelerada de la capa lipidica
expone el epitelio corneal, generando microlesiones que el paciente percibe como una

quemazon constante. Lopez-Esteban (2023)
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El lagrimeo se le denomina epifora refleja, donde la glandula lagrimal principal secreta un
exceso de lagrima acuosa, tratando de compensar la falta de lubricacion en la cornea como
respuesta defensiva a la irritacion de la superficie ocular desprotegida. Mas sin embargo no

es lo mismo cantidad que calidad. (Méndez-Suérez et al., 2023)

Dolor cervical es el sintoma extraocular mas prevalente, se genera al esfuerzo de multiples
musculos los cuales se someten a la misma posicion durante periodos extensos, generando
una tension. este dolor es parte del "Sindrome de Cuello de Texto" o de tortuga, donde el

usuario proyecta el cuello hacia adelante para compensar la fatiga visual. European Journal

of Occupational Health (2024)

Cefalea tipicamente de tipo tensional y se localiza en la region frontal o periorbitaria, causada
por la triada acomodativa sostenida y el esfuerzo de los musculos faciales. al entrecerrar los
ojos para mejorar el enfoque. Suele disminuir con el tiempo de descanso visual y el uso de

una correccion refractiva asertiva. Sdnchez-Mendieta et al. (2024)

Factores de riesgo ambientales en jornadas laborales

Iluminacién en el entorno de trabajo. El contraste excesivo de eliminacion del entorno y el
de la pantalla hace que exista un constante esfuerzo de adaptacion pupilar. Se debe evitar que
existan reflejos directos o indirectos que compitan contra la computadora ya que causa un

deslumbramiento y reduce la sensibilidad al contraste. Ortega-Torres (2024)

Distancia y altura de la pantalla. La manera adecuada de llevar acabo un trabajo frente a las
computadoras, es a una distancia de 50 a 70 cm del paciente. En cuanto a la altura, se
recomienda que el borde superior de la pantalla se encuentre a la altura de los ojos o por
debajo. Si estas normas no se cumplen, en relaciéon a la distancia si es menor a la
recomendada, incrementa la acomodacion y la convergencia, mientras que, en relacion a la
altura, provoca que la hendidura palpebral sea mayor generando una exposicion del segmento

anterior del ojo creando una mayor evaporacion de la lagrima. Navarro y Jiménez (2023)

Uso de refraccion incorrecta. Astigmatismos bajos no corregidos y presbicias incipientes son
los principales en los jovenes adultos. Pacientes que son usuarios de una refraccion no

actualizada o errdnea crean un mayor exceso acomodativo compensatorio, generando un
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mayor indice en la sintomatologia y menor efectividad en relacion a su desempefio laboral.

Journal of Clinical Optometry (2025)

Pausas y uso continuo sin descanso. El sistema visual del ser humano no evolucionado para
mantener un enfoque cercano durante periodos tan extendido como son las jornadas laborales
de 8 horas, lo cual causa el fendmeno inercia acomodativa, el cual se refiere a la perdida de
la capacidad de relajarse eficientemente el musculo ciliar. Se ha demostrado que si
tuviéramos la educacion de tener descansos de trabajo cercano (20-20-20) disminuiria un
40% la cefalea "tensionales relacionadas con la exposicion del paciente. Sanchez-Mendieta

etal. (2024)

Evaluacion refractiva.

Se debe de tener mayor cuidado en los errores refractivos bajos astigmaticos e
hipermetropicos (0.50 D 6 0.75 D), debido a que pueden no causar ninglin problema en vision
lejana, pero son criticos en la vision cercana. Se menciona que se deben realizar pruebas de
amplitud y flexibilidad acomodativa, ya que si existiera un retraso acomodativo (lag) es signo

clinico del SVI. Torres-Garcia y Ruiz (2025)

La miopia es la condicion donde los rayos de luz se enfocan por delante de la retina,
generalmente debido a una longitud axial excesiva o una potencia corneal elevada. El uso
excesivo de pantallas esta vinculado a la progresion de la miopia en adultos jovenes. Tras
una larga exposicion al uso de pantallas se induce un "desenfoque hipermetrépico periférico"”
que estimula la elongacion del globo ocular, convirtiendo la miopia en un factor de riesgo

tanto como una consecuencia del estrés visual. Rodriguez-Valero et al. (2024)

Hipermetropia el punto focal se encuentra por detras de la retina, haciwndo que el paciente
se esfuerce mas para enfocar objetos tanto lejanos como cercanos. Estos pacientes son lo que
sufren mas de la sintomatologia, ya que el esfuerzo del musculo ciliar es mayor. La demanda
de la pantalla se suma al esfuerzo acomodativo basal del paciente, agotando prematuramente
el musculo ciliar y desencadenando cefaleas intensas y fatiga ocular en las primeras horas de

trabajo. Torres-Garcia y Ruiz (2025).

Astigmatismo es generado por la irregularidad en la cornea y/o cristalino, lo que da diferentes

puntos de enfoques en la retina de la luz, causando vision borrosa en a cualquier distancia.

18



Los astigmatismos bajos (0.50 D a 0.75 D) no corregidos son una de las causas mas frecuentes
de vision borrosa y fatiga en el SVI, ya que el cerebro realiza un esfuerzo constante para
"interpretar" la imagen distorsionada de los pixeles en la pantalla. Journal of Clinical

Optometry (2025)

Presbicia es la perdida gradual y fisiolagica de la perdida de acomodacion del cristalino
relacioanda a la edad, la cual generalmente comienza a los 40. Con el uso de las
computadoras, al estar a una distancia diferente, se podria colocar una lente ocupacional para
proteger la vision. A falta de una correccion especifica para distancias intermedias es la
principal causa de posturas cervicales inadecuadas y fatiga visual en trabajadores mayores

de 40 anos. Vidal-Lopez (2024)

Prevencion y manejo del SVI

Regla 20-20-20. Esta regla nos indica que el paciente debe hacer una pausa cada 20 minutos
dirigiendo su visidn a una distancia de 20 pies (6 metros) durante 20 segundos. Esto ayuda
al paciente a relajar su musculo ciliar y regular el parpadeo evitando tener un retraso

acomodativo. Sdnchez-Mendieta et al (2024)

Entorno visual. El correcto entorno visual con relacion al tiempo de exposicion del paciente
a las pantallas en su jornada laboral influye ya que si se tiene las condiciones correctas se
previenen los trastornos musculoesqueléticos creando una salud visual y fisica buena para el
paciente. En este caso es importante la iluminacion del area de trabajo y el uso de

antirreflejantes. Navarro y Jiménez (2023)

Lentes con filtro de luz azul. Este filtro ayuda al paciente con la dispersion cromatica, mejora
el contraste y protege el ciclo circadiano. El impacto puede ser subjetiva, mas sin embargo
hay reportes en los cuales se evidencia que el uso de estos filtros mejoran el confort visual y

la recuperacion visual tras el periodo laboral. Journal of Clinical Optometry (2025)

Lagrima artificial. El uso de este componente previo a la jornada laboral puede ayudar a
prevenir el dafio epitelial derivado de las microdesecaciones, manteniendo la estabilidad
lagrimal. Se es recomendable usar lubricantes sin conservadores y con compuestos de

hialuronato de sodio o el trehalosa. Méndez-Suarez et al. (2023)
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Mecanismos Fisiopatoldgicos del Sindrome Visual Informatico.

El desarrollo del Sindrome Visual Informatico (SVI) no responde a una sola causa, sino a
una combinacién de factores oculares y ambientales. Segun la fisiopatologia del SVI se puede
clasificar principalmente en tres mecanismos: acomodativos, cambios de la superficie ocular

y los factores extraoculares. Singh y Kaur (2023)

Mecanismo acomodativo. Se produce debido a la demanda constante de enfoque en
distancias proximas. A diferencia del papel impreso, los caracteres en las pantallas digitales
carecen de bordes definidos, lo que obliga al sistema visual a realizar variaciones
acomodativas constantes para mantener la nitidez. Este esfuerzo sostenido del musculo ciliar
deriva en lo que define como fatiga astendpica, manifestandose cominmente como dolor

ocular y pesadez tras jornadas laborales prolongadas. Goémez-Rodriguez (2025)

Integridad de la superficie ocular. Durante el uso de dispositivos electronicos, el parpadeo
disminuye significativamente, pasando de un promedio de 22 veces por minuto a tan solo 7
veces por minutos. Esto provoca una evaporaciéon mayor de la pelicula lagrimal y una
exposicion prolongada de la cornea al medio ambiente, lo que explica sintomas frecuentes

como la sensacion de cuerpo extrafio, ardor y hiperemia. (Chen & Wu, 2023)

Etiologia. Su origen es multifactorial, se origina por la diferencia de las capacidades del
sistema visual y su demanda por las pantallas, las principales causas pueden ser: diferencia
de contraste, emision de luz azul, microfluctuaciones acomodativas. (Rodriguez-Valero et

al., 2024).
Fisiopatologia. Se divide en dos que ocurren simultdneamente.

Via ocular superficial, en la cual existe un drecremento en la tasa de parpadeo, generando
una alteracion en la pelicula lagrimal, causando hiperosmolaridad de la lagrima e inflamacion

de la superficie corneal.

Via sensoriomotora, se genera un estrés acomodativo debido a la alta demanda de los
musculos ciliares encargados de enfocar. Tiene un impacto negativa en la flexibilidad

causando en astenopia en los pacientes. Singh y Kaur (2023)
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Factores de riesgo

Factores del usuario: Errores refractivos no corregidos, bajo parpadeo y la edad

Factores ambientales: [luminacion inadecuada, reflejos en pantalla, baja humedad y flujo de

aire directo

Factores de dispositivos: Resolucion de pantalla, tamafio de la fuente, distancia de trabajo y

tiempo de exposicion Chen y Wu (2023)

Sintomatologia del SVI

Sintomas Visuales. La astenopia o fatiga ocular, causa en los pacientes vision borrosa tanto
lejana como cercana, en algunos casos también aparece la diplopia (vision doble). Todo esto
debido a espasmos acomodativos causados por el musculo ciliar en el cristalino, el cual no

puede relajarse rapidamente. Vargas-Arboleda et al. (2024)

Sintomas oculares. Ardor, lagrimeo y sequedad son sintomas derivados de una modificacién
en la pelicula lagrimal, la cual aumenta su proceso de evaporacion al estar expuesta durante
un tiempo mas prolongado la superficie ocular, dando como efecto el ojo seco evaporativo.
El lagrimeo es provocado por un efecto fisiologico que tiene la gldndula lagrimal a la
irritacion corneal causada por su desecacion. Otro factor que interviene es la altura de las
computadoras, si estas se encuentran por encima de la linea de los ojos, la abertura palpebral

es mayor, provocando mas el 0jo seco en el paciente. Morales-Jiménez (2023)

Sintomas musculoesqueléticos. La cefalea es caracterizada por ser en la zona frontal o peri
orbitaria, las cuales se asocian a un esfuerzo visual, mientras que el dolor cervical y dorsal
surge de posturas compensatorias para optimizar la vision ante reflejos o mala resolucion de

pantalla. European Journal of Occupational Health (2024)

Relacion entre tiempo de exposicion y severidad. El mayor tiempo de exposicion de los
pacientes enfrente de las computadoras, aumentara la severidad de los sintomas. Se ha
encontrado un "‘punto de quiebre’” a partir de las 4 horas de exposicion prolongada,
demostrando que las personas que estdn mas de 6 horas continuas presentan un decremento

del 30% en sus valores de ruptura lagrimal (BUT) Ramirez-Paredes y Soto (2025)
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Diagnéstico y evaluacion optométrica del SVI

Anamnesis. El interrogatorio al paciente es de suma importancia, ya que nos da la pauta
subjetiva del paciente con relacion a sus sintomas. Para poder cuantificarlo se recomienda el
custionario Computer Vision Syndrome Questionnaire (CVS-Q), en el cual nos indica que si
se encuentra una puntuacion mayor o igual tiene una sensibilidad superior al 75%. Es
importante reportar el nimero de horas expuesto a las pantalla, su distancia y la presencia de

los sintomas al culmine de su jornada laboral. Vidal-Lopez (2024)

En la imagen 1 se presenta la evaluacion CVS-Q Cuestionario del Sindrome Visual
Informatico (Computer Vision Syndrome Questionnaire) Es un instrumento validado para
evaluar la frecuencia e intensidad de los sintomas asociados al uso prolongado de dispositivos

digitales.
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How to cited this questionnaire:

Sequi MM, Cabrero-Gardia J, Crespo A, Verdi J, Ronda E.

COMPUTER VISION A reliable and valid questionnaire was developed to
' measure computer vision syndrome at the workplace. J
SYNDROME QUESTIONNAIRE Cin pidemio 2015 umSH(6:662.7.dot 1030161

jdinepi.2015.01.015. Epub 2015 Jan 28.
To be completed by worker

Indicate whether you experience any of the following symptoms during the time you use the computer
at work. For each symptom, mark with an X:

a. First, the frequency, that is, how often the symptom occurs, considering that:
NEVER = the symptom does not occur at all
OCCASIONALLY = sporadic episodes or once a week
OFTEN OR ALWAYS = 2 or 3 times a week or almost every day

b. Second, the intensity of the symptom:
Remember: if you indicated NEVER for frequency, you should not mark anything for intensity.

I e e I
1 Burning
2 Itching
3 Feeling of a foreign body
4 Tearing
5 Excessive blinking
6 Eye redness
7 Eye pain
8 Heavy eyelids
9 Dryness
10 Blurred vision
11 Double vision

12 Difficulty focusing for
near vision

13 Increased sensitivity to
light

14 Coloured halos around
objects

15 Feeling that sight is
worsening

16 Headache

© 2015, Mar Segui, Elena Ronda, Julio Cabrero, José Verdu (University of Alicante). All rights reserved.

Imagen 1. Cuestionario Computer Vision Syndrome Questionnaire (CVS-Q), instrumento

validado para la deteccion de sintomas asociados al Sindrome Visual Informatico
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METODOLOGIA

Diseno

El presente estudio es exploratorio porque tiene como finalidad identificar y analizar la
presencia de signos y sintomas asociados al SVI en trabajadores que laboran frente a
dispositivos digitales, permitiendo obtener un panorama general del problema dentro de la

poblacion estudiada.

La investigacion se llevd a cabo mediante la aplicacion de una encuesta estructurada y una
evaluacion optométrica a 30 empleados de un laboratorio Optico ubicado en Morelia,

Michoacan.

Metodologia, Enfoque y tipo de investigacion.
El enfoque de la investigacion es mixto, ya que integra la recoleccion y analisis de datos
cuantitativos y cualitativos en un mismo estudio, con el propdsito de comprender de manera

mas amplia la presencia del Sindrome Visual Informatico en la poblacion seleccionada.

Con la aplicacion del cuestionario CVS-Q que se presenta en la figura 1, se obtuvieron datos

cuantitativos relacionados con la frecuencia e intensidad de los sintomas.

Por medio de la evaluacion optométrica se recopilaron datos clinicos objetivos, tales como
agudeza visual, estado refractivo y presencia de signos asociados al SVI, lo que permitio

complementar y enriquecer la informacion obtenida.

Disefio del estudio

Estudio exploratorio se realiz6 una encuesta y evaluacion optométrica a 30 empleados de un
laboratorio dptico en Morelia Michoacén en el afio 2024; que estuvo dividida en 2 partes, la
primera parte en una encuesta cuantitativa y la segunda parte exploracion fisica con signos y

sintomas del SVI para su diagnostico.
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Poblacion o muestra

La poblacion de estudio estuvo conformada por empleados de un laboratorio dptico ubicado
en Morelia, Michoacén, el cual cuenta con mas de 150 trabajadores que desempefian
actividades laborales durante jornadas aproximadas de 8 horas frente a computadoras de

escritorio.

La muestra estuvo integrada por 30 empleados, hombres y mujeres, con edades entre 18 y 39

afios, seleccionados mediante un muestreo no probabilistico por conveniencia.

Criterios de inclusion:

e Ser mayor de 18 afios.

e Laborar minimo 8 horas diarias frente a dispositivos digitales.

Criterios de exclusion:

o Presentar patologias oculares previas no relacionadas con el uso de pantallas.

Instrumento de Recoleccion de Datos
El presente instrumento corresponde al CVS-Q, cuestionario validado internacionalmente

para la deteccion de sintomas asociados al uso prolongado de pantallas digitales.

Su finalidad es evaluar la frecuencia e intensidad de los signos y sintomas relacionados con
el Sindrome Visual Informético en trabajadores que utilizan dispositivos electronicos como

herramienta principal durante su jornada laboral.

La informacion obtenida sera utilizada exclusivamente con fines académicos y de

investigacion, garantizando en todo momento la confidencialidad de los participantes.
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Encuesta SVI

Nombre: Edad: Sexo: __

En caso de que usted use lentes oftalmicos responda las siguientes preguntas, marcando con una
X:

Tipo de lentes usa: Anteojos Lentes de contacto
¢ Por qué utiliza los lentes?

Miopia (Dificultad para ver de lejos)

Hipermetropia (Dificultad para ver de cerca)

Astigmatismo (Dificultad para enfocar objetos)

Otro, especifique:

Indique si percibe alguno de los siguientes sintomas a lo largo de su jornada laboral frente a la
computadora. Para cada sintoma sefiale con una X:

1.- Sefale la frecuencia con que aparece el sintoma, teniendo en cuenta que:

-NUNCA: en ninguna ocasion

-OCACIONALMENTE: de forma esporadica o una vez por semana

-A MENODO O SIEMPRE: 2 o 3 veces por semana, o casi todos los dias.

2.-Sefiale la intensidad con que lo siente. (Si sefiala nunca en frecuencia, no debe marcar nada en
intensidad).

CVS-Q
Tabla 1. Preambulo del CVS-Q utilizado como instrumento de recoleccion de datos para la

evaluacion de sintomatologia asociada al Sindrome Visual Informatico, traducido al espaiiol.

SINTOMAS 1.FRECUENCIA

NUNCA | OCASIONALMENTE | A MENUDO
O SIEMPRE

1.Ardor
2.Comezon

3.Sensacion de cuerpo
extrano

4 .lagrimeo
5.Parpadeo excesivo
6.Enrojecimiento ocular

7.Dolor ocular
8.Pesadez de parpados

9.Sequedad ocular
10.Vision borrosa
11.Vision doble
12.Dificultad al enfocar
de cerca
13.Aumento de
sensibilidad a la luz
14.Halos de colores
alrededor de los
objetos
15.Sensacion de ver
peor
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Célculo de puntuacion total, considerando que:

* Frecuencia
-Nunca=0
-Ocasionalmente = 1

-A menudo o siempre = 2

* intensidad
-Moderada =1

-Intensa = 2

= severidad

El resultado de frecuencia x intensidad debe ser codificado como:

0=0
lo2=1
4=2

* Puntuacion total

Si la puntuacion total es mayor o igual a 6, el encuestado padece el SVI.
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RESULTADOS

En la tabla 2 se presentan los resultados de los 30 pacientes, de los cuales 15 fueron mujeres
y 15 hombres. De los 30 sujetos, 6 no presentaron SVI, 16 sujetos presentaron un nivel de
SVI bajo, 5 presentaron un nivel de SVI medio, mientras que 3 presentaron niveles de SVI
alto, respectivamente. Esta informacion se presenta en la grafica 1 en donde se observan las

proporciones de sujetos que evaluaron en esta investigacion agrupados por severidad.

Tabla 2. Resultados del SVI

Nivel de SVI Rango Total de %
pacientes

No presente 0-5 6 20

Bajo 6-10 16 53

Medio 11-16 5 17

Alto 17-21 3 10
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Grafica 1. Resultados por severidad del SVI

Se evalué un total de 30 pacientes, conformado equitativamente por 15 mujeres y 15
hombres. De la muestra total, 6 pacientes (20%) no presentaron signos ni sintomas asociados

al SVI (3 mujeres y 3 hombres).

En la tabla 3 se presentan los resultados de los sujetos que si presentaron SVI (el 80% de la
muestra), se observd que el nivel de severidad predominante fue el nivel bajo, con 16
pacientes (53.3%), de los cuales 7 fueron mujeres y 9 hombres. El nivel medio se identifico
en 5 pacientes (16.7%), correspondiendo a 3 mujeres y 2 hombres. Por ultimo, el nivel alto

se presento en 3 pacientes (10%), incluyendo 2 mujeres y 1 hombre.

De manera general, los resultados indican que la mayoria de los pacientes evaluados
presentan algin grado de SVI, siendo el nivel bajo el mas frecuente. Asimismo, se observa
una ligera mayor prevalencia en el sexo masculino en el nivel bajo, mientras que en el nivel
alto predomina el sexo femenino. Estos hallazgos sugieren la importancia de implementar
medidas preventivas y de intervencion oportuna para reducir la progresion de los sintomas

asociados al SVI en la poblacion estudiada
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Tabla 3. Resultados del SVI de acuerdo a su genero

Nivel de SVI Total de px Mujeres Hombres
No presente 6 3 3
Bajo 16 7 9
Medio 5 3 2
Alto 3 2 1

Resultados revision ocular SVI

La evaluacion de la cantidad lagrimal mediante la prueba de Schirmer se realiz6 en un total
de 24 personas encuestadas que previamente presentaron SVI segun el cuestionario CVS-Q.
Los resultados evidencian una distribucion variable en los distintos grados de produccion

lagrimal.

Se observd que 12 pacientes (50%) se clasificaron en grado 1, lo que indica una produccion
lagrimal dentro de parametros normales o ligeramente disminuidos, con mayor presencia en
el sexo femenino (7 mujeres y 5 hombres). Asimismo, 8 pacientes (33.3%) se ubicaron en
grado 2, lo que sugiere una disminucién moderada de la secrecion lagrimal, predominando

en el sexo masculino (6 hombres y 2 mujeres).

En cuanto a los grados més severos, 2 pacientes (8.3%) presentaron grado 3 (1 hombre y 1
mujer), evidenciando una disminucién severa de la produccion lagrimal, mientras que 4
pacientes (16.6%) se clasificaron en grado 4 (2 hombres y 2 mujeres), correspondiente a una

deficiencia lagrimal marcada.

En conjunto, estos hallazgos indican que, dentro del grupo de pacientes con SVI, una
proporcion considerable presenta algiin grado de alteracion en la cantidad lagrimal, lo cual
puede contribuir a la sintomatologia asociada al uso prolongado de dispositivos digitales,
reforzando la importancia de la evaluacion de la pelicula lagrimal en este tipo de pacientes.

Los cual se observa en la grafica 2.
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Grafica 2. Resultado de la cantidad lagrimal de los empleados.

La evaluacion de la calidad lagrimal mediante la prueba de tiempo de ruptura lagrimal (BUT)
se realizd en los mismos 24 pacientes diagnosticados con SVI. Los resultados obtenidos

evidencian una disminucion generalizada en la estabilidad de la pelicula lagrimal.

Se observo que 7 pacientes (29.1%) presentaron un tiempo de ruptura de 1 segundo (3
hombres y 4 mujeres), lo cual indica una inestabilidad lagrimal severa. Ningun paciente
registro un tiempo de 2 segundos. Por su parte, 6 pacientes (25%) presentaron un BUT de 3
segundos (3 hombres y 3 mujeres), mientras que otros 6 pacientes (25%) mostraron 4

segundos (5 hombres y 1 mujer), lo que refleja una calidad lagrimal deficiente.

Asimismo, 4 pacientes (16.6%) presentaron un tiempo de ruptura de 5 segundos (3 mujeres
y 1 hombre), y tinicamente 1 paciente (4.1%), correspondiente al sexo femenino, registro un
BUT de 6 segundos. Cabe destacar que ninguno de los pacientes alcanzd valores
considerados normales, lo cual sugiere una alteracion significativa en la estabilidad de la

pelicula lagrimal.

En conjunto, estos resultados indican que la totalidad de los pacientes evaluados presenta
algin grado de inestabilidad lagrimal, lo cual se relaciona directamente con la sintomatologia

del SVI, ya que la disminucion en la calidad de la pelicula lagrimal favorece la aparicion de
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molestias como resequedad, ardor y fatiga visual asociadas al uso prolongado de dispositivos

digitales. Estos resultados se presentan en la grafica 3.
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Grafica 3. Resultado de la calidad lagrimal de los empleados.

La evaluacion de los signos clinicos de la superficie ocular mediante la escala de Efron se
realizo en los 24 pacientes diagnosticados con SVI, evidenciando la presencia de alteraciones

en distintos parametros.

En cuanto a la hiperemia conjuntival, se observo que la mayoria de los pacientes presentd
algun grado de enrojecimiento. Solo 1 paciente (4.1%) se clasifico en grado 0. Un total de 7
pacientes (29.1%) se ubicaron en grado 1 (2 hombres y 5 mujeres), mientras que 11 pacientes
(45.8%) presentaron grado 2 (6 hombres y 5 mujeres), siendo este el grupo predominante.
Finalmente, 5 pacientes (20.8%) se clasificaron en grado 3 (3 hombres y 2 mujeres), lo que
indica una hiperemia mas evidente. Estos resultados reflejan una alta frecuencia de

compromiso vascular conjuntival en pacientes con SVI.

Respecto a la presencia de blefaritis, la mayoria de los pacientes no present6 signos clinicos,
ya que 20 pacientes (83.3%) se clasificaron en grado 0 (10 hombres y 10 mujeres). Sin
embargo, 3 pacientes (12.5%) presentaron grado 1 (2 hombres y 1 mujer), y 1 paciente (4.1%)
correspondiente al sexo femenino se clasifico en grado 2, lo que indica una baja prevalencia

de esta alteracion en la muestra estudiada.
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En la evaluacion de las glandulas de Meibomio, se observd que 18 pacientes (75%) se
encontraron en grado 0 (10 hombres y 8 mujeres), indicando una funcién aparentemente
normal. No obstante, 5 pacientes (20.8%) presentaron grado 1 (2 hombres y 3 mujeres), y 1
paciente (4.1%), del sexo femenino, grado 2, lo que sugiere la presencia de alteraciones leves

a moderadas en un porcentaje reducido de la poblacion.

En relacion con la conjuntivitis, la mayoria de los pacientes (21; 87.5%) se clasificaron en
grado 0 (9 hombres y 12 mujeres), sin evidencia de inflamacion conjuntival significativa. Sin
embargo, 2 pacientes (8.3%) del sexo masculino presentaron grado 1, y 1 paciente (4.1%)

también masculino grado 2, indicando una baja frecuencia de esta condicion.

En conjunto, los hallazgos obtenidos mediante la escala de Efron se presentan en la figura 4,
que muestran que la hiperemia conjuntival es el signo clinico mas frecuente en pacientes con
SVI, mientras que otras alteraciones como blefaritis, disfuncién de glandulas de Meibomio
y conjuntivitis se presentan en menor proporcion. Esto sugiere que los cambios asociados al
SVI en esta poblacion se manifiestan principalmente a nivel vascular e inflamatorio leve de
la superficie ocular, en concordancia con la sintomatologia reportada y las alteraciones en la

pelicula lagrimal previamente descritas. Signos evaluados en la escala de Efron:
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Grafica 4. Resultados de los signos oculares.
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Analisis de resultados

El presente estudio permiti6é identificar el mayor porcentaje con SVI en la poblacion
analizada, evidenciando que 24 de los 30 pacientes evaluados presentaron sintomatologia
compatible segun el cuestionario CVS-Q. Estos resultados reflejan el impacto que tiene el
uso prolongado de dispositivos digitales en la salud visual, particularmente en contextos

laborales y académicos.

A partir de la evaluacion de la pelicula lagrimal, se observd que los pacientes con SVI
presentan alteraciones tanto en la cantidad como en la calidad lagrimal. Si bien la prueba de
Schirmer mostré6 que una proporcion de pacientes aun conserva niveles cercanos a la
normalidad, existe una tendencia hacia la disminucion de la produccion lagrimal. Por otro
lado, los resultados de BUT evidenciaron una inestabilidad generalizada de la pelicula
lagrimal en la totalidad de los pacientes evaluados, lo cual sugiere que la calidad lagrimal se

encuentra mas comprometida que la cantidad.

En cuanto a los hallazgos clinicos evaluados mediante la escala de Efron, la hiperemia
conjuntival se identifico como el signo mas frecuente, lo que indica un componente
inflamatorio leve asociado al SVI. En contraste, alteraciones como blefaritis, disfuncion de
glandulas de Meibomio y conjuntivitis se presentaron en menor proporcion, lo que sugiere
que los cambios mas relevantes se relacionan con la estabilidad de la pelicula lagrimal y la

respuesta vascular de la superficie ocular.

Asimismo, el andlisis del impacto funcional mostrd que, aunque una parte de los pacientes
reporta afectacion en su comodidad y productividad, la mayoria no percibe una limitacion
significativa en sus actividades diarias. Sin embargo, destaca la baja proporcion de pacientes
que han buscado atencion médica, lo cual pone en evidencia una subestimacién de los

sintomas y una posible falta de conciencia sobre la importancia del cuidado visual.

En conjunto, los resultados del presente estudio permiten concluir que el SVI es una
condicion frecuente que afecta principalmente la estabilidad de la pelicula lagrimal,
generando manifestaciones clinicas e incomodidad visual que pueden pasar desapercibidas
por los pacientes. En este sentido, se resalta la importancia del optometrista como primer
nivel de atencion en la deteccion oportuna de estas alteraciones, asi como en la

implementacion de medidas preventivas y la orientacion adecuada del paciente. De igual
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manera, se enfatiza la necesidad de promover una mayor educacion en salud visual frente al

uso de dispositivos digitales, con el fin de prevenir complicaciones a largo plazo.

CONCLUSION

El presente estudio permitié explorar y describir la presencia de sintomatologia asociada al
SVI en trabajadores de un laboratorio dptico expuestos a jornadas laborales prolongadas
frente a pantallas digitales. Se evidencié que el uso continuo de dispositivos electronicos
durante aproximadamente ocho horas diarias se asocia con la aparicion de molestias visuales

y oculares en una proporcion considerable de la poblacion estudiada.

A través de la aplicacion del cuestionario CVS-Q y la evaluacion optométrica bésica, se
identifico que el 80% de los participantes presenté SVI, lo que confirma la alta cantidad de

personas con este sindrome

Se pudo caracterizar el estado visual de los pacientes, asi como las alteraciones en la pelicula
lagrimal, principalmente en su estabilidad, lo cual se relaciona directamente con los sintomas

reportados.

Los hallazgos obtenidos aportan informacién relevante desde el ambito sanitario y
optométrico, al evidenciar la necesidad de implementar estrategias de prevencion, deteccion
oportuna y educacion en salud visual en poblaciones laboralmente activas. De igual manera,
se refuerza el papel del optometrista como primer nivel de atencién en la identificacion

temprana de alteraciones visuales asociadas al uso de pantallas digitales.

Cabe destacar que, a pesar de la presencia de sintomatologia, una proporciéon importante de
los pacientes no percibe un impacto significativo en su desempefio laboral ni busca atencion
profesional, lo que pone de manifiesto una subestimacion del problema y la necesidad de

fomentar una mayor conciencia sobre la salud visual.
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PERSPECTIVAS

A partir de los hallazgos obtenidos en el presente estudio, se proponen las siguientes

recomendaciones para los especialistas en la salud visual:

Promocién de la educacién en salud visual. Se recomienda implementar estrategias de
educacion dirigidas a la poblacion sobre los efectos del uso prolongado de dispositivos
digitales, enfatizando la importancia de reconocer los sintomas del SVI y acudir

oportunamente a valoracion optométrica.

Aplicacion de medidas preventivas. Fomentar hébitos visuales saludables, como la regla 20-
20-20, el parpadeo consciente y el ajuste adecuado de la iluminacion y ergonomia en los
espacios de trabajo, con el fin de reducir la fatiga visual y mejorar la estabilidad de la pelicula

lagrimal.

Evaluacion integral en consulta optométrica. Se recomienda que la valoracidon de pacientes
expuestos a pantallas incluya de manera rutinaria la aplicacion de cuestionarios como el
CVS-Q, asi como pruebas especificas de la pelicula lagrimal (Schirmer y BUT) y la
evaluacion clinica mediante escalas como Efron, para una deteccidon mas completa de

alteraciones.

Deteccion oportuna y referencia adecuada. Fortalecer el papel del optometrista como primer
nivel de atencion en la identificacion temprana del SVI y sus alteraciones asociadas,

canalizando a oftalmologia en casos que requieran manejo especializado.

Fomento de revisiones periodicas. Incentivar a los pacientes a realizar revisiones visuales de
forma regular, incluso en ausencia de sintomas severos, con el objetivo de prevenir

complicaciones y mantener una adecuada salud visual.

Lineas de investigacion futuras. Se sugiere ampliar el tamano de la muestra en futuros
estudios, asi como considerar variables adicionales como tiempo de exposicion a pantallas,
tipo de dispositivo utilizado y condiciones ambientales, con el fin de profundizar en la

relacion entre estos factores y el desarrollo del SVI.
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ANEXOS.

Revisidn Ocular SVI
Encuesta Sindrome Visual Informatico
Nombre: Edad: Sexo:

En caso de que usted use lentes oftalmicos responda las siguientes preguntas, marcando
con una X:

Tipo de lentes usa: Anteojos Lentes de contacto
¢Por qué utiliza los lentes?

____Miopia (Dificultad para ver de lejos)

____Hipermetropia (Dificultad para ver de cerca)

__Astigmatismo (Dificultad para enfocar objetos)

Otro, especifique:

Indique si percibe alguno de los siguientes sintomas a lo largo de su jornada laboral frente
a la computadora. Para cada sintoma sefiale con una X:

1.- Sefale la frecuencia con que aparece el sintoma, teniendo en cuenta que:

-NUNCA: en ninguna ocasion

-OCASIONALMENTE: de forma esporadica o una vez por semana

-A MENODO O SIEMPRE: 2 o 3 veces por semana, o casi todos los dias.

2.-Sefiale la intensidad con que lo siente. (Si sefiala nunca en frecuencia, no debe marcar nada en
intensidad).

SINTOMAS 1.FRECUENCIA

NUNCA OCASIONALMENT| A MENUDO
E O SIEMPRE

1.Ardor

2.Comezon
3.Sensacion de cuerpo
extrano

4 .lagrimeo

5.Parpadeo excesivo
6.Enrojecimiento ocular

7.Dolor ocular
8.Pesadez de parpados

9.Sequedad ocular
10.Vision borrosa
11.Vision doble
12.Dificultad al enfocar
de cerca

13.Aumento de
sensibilidad a la luz
14.Halos de colores
alrededor de los
objetos

15.Sensacion de ver
peor

16.Dolor de cabeza
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Calculo de puntuacion total, considerando que:
* Frecuencia

-Nunca = 0

-Ocasionalmente = 1

-A menudo o siempre = 2

* intensidad
-Moderada =1
-Intensa = 2

= severidad
El resultado de frecuencia x intensidad debe ser codificado como:

0=0
102=1
4=2

* Puntuacion total

Si la puntuacion total es mayor o igual a 6, el encuestado padece el SVI.

SINTOMAS FRECIENCIA | INTENSIDAD | FRECIENCIA X | SEVERIDAD
INTENSIDAD

Ardor

Picor

Sensacion de cuerpo extrafio

Lagrimeo

Parpadeo excesivo

Enrojecimiento ocular

Dolor ocular

Pesadez de parpados

Sequedad ocular

Vision borrosa

Vision doble

Dificultad al enfocar de cerca

Aumento de sensibilidad a la luz

Halos de colores alrededor de los
objetos

Sensacion de ver peor

Dolor de cabeza

TOTAL
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Revision Ocular Sindrome Visual Informatico

Nombre: Edad: Sexo:

OJO DERECHO 0JO I1ZQUIERDO
TEST DE SCHIMER

TEST DE BUT

HIPEREMIA

BLEFARITIS

GLANDULAS DE

MEIBOMIO

CONJUNTIVITIS

Contesta las siguientes preguntas con una “x” segun sea el caso SI NO

(La fatiga visual te impide trabajar comodamente?

(Ha notado cambios en su productividad?

(Ha asistido a consulta médica por estos sintomas?
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Encuesta Sindrome Visual Informéatico

Nombre: 21\t Pl Puiz Revex Edad: Aa Sexo: _t.
En caso de que usted use lentes oftaimicos responda las siguientes preguntas, marcando con
una X:

Tipo de lentes usa: Anteojos _X_ Lentes de contacto ___
¢Por qué utiliza los lentes?

_XMiopia (Dificultad para ver de lejos)

___Hipermetropia (Dificultad para ver de cerca)

___Astigmatismo (Dificultad para enfocar objetos)

Otro, especifique:

Indique si percibe alguno de los siguientes sintomas a lo largo de su jornada laboral frente a
la computadora. Para cada sintoma sefiale con una X:

1.- Sefiale la frecuencia con que aparece el sintoma, teniendo en cuenta que:

-NUNCA: en ninguna ocasién

-OCASIONALMENTE: de forma esporadica o una vez por semana

-A MENODO O SIEMPRE: 2 o 3 veces por semana, o casi todos los dias.

2.-Sefiale la intensidad con que lo siente. (Si sefiala nunca en frecuencia, no debe marcar nada en

intensidad).

SINTOMAS e 1.FRECUENCIA * e
"NUNCA | OCASIONALMENTE | A MENUDO
e | OSIEMPRE |

1.Ardor
2.Comezon
3.Sensacion de
cuerpo extrafio
4.lagrimeo
5.Parpadeo excesivo
6.Enrojecimiento
ocular
7.Dolor ocular
8.Pesadez de i L
parpados = X
9.Sequedad ocular iy
10.Vision borrosa
11.Vision doble
12.Dificultad al
enfocar de cerca
13.Aumento de
sensibilidad a la luz
14.Halos de colores
alrededor de los
objetos
15.Sensacion de ver

i s thise bl e

peor
16.Dolor de cabeza

Figura 2. Preambulo del Computer Vision Syndrome Questionina‘re (C:VS-Q) utilizado como instrumento de recoleccion de datos para la

evaluacién de sintomatologia asociada al Sindrome Visual Informatico, traducido al espafiol.
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Calculo de puntuacion total, considerando que:

= Frecuencia

-Nunca=0
-Ocasionalmente = 1

-A menudo o siempre = 2

= intensidad
-Moderada = 1
-Intensa = 2

= severidad

El resultado de frecuencia x intensidad debe ser codificado como:

0=0
102=1
4=2

* Puntuacion total

Si la puntuacion total es mayor o igual a 6, el encuestado padece el SVI.

SINTOMAS

FRECIENCIA

INTENSIDAD

FRECIENCIA X
INTENSIDAD

SEVERIDAD

Ardor

Picor

Sensacion de cuerpo extrafio

Lagrimeo

Parpadeo excesivo

Enrojecimiento ocular

Dolor ocular

Pesadez de parpados

Sequedad ocular

Visiéon borrosa

Visién doble

Dificultad al enfocar de cerca

Aumento de sensibilidad a la
luz

Halos de colores alrededor de
los objetos

Sensacion de ver peor

Dolor de cabeza

ClQ O] O0P|del./TC|ollol-

Qo| O | O |Qolol?| QAClololorF

Clo[ O | O |QRloer DiIclbblook

TOTAL

Q0 OO Rlolop~loLrolcop |-
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Encuesta Sindrome Visual Informatico

Nombre: (’( o) \V\CLO ('8 Edad:_O% sexo M
En caso de que usted use lentes oftalmicos responda las siguientes preguntas, marcando con
una X:

Tipo de lentes usa: Anteojos l Lentes de contacto ____
¢Por qué utiliza los lentes?

_X_Miopia (Dificultad para ver de lejos)

___Hipermetropia (Dificultad para ver de cerca)

_X_Astigmatismo (Dificultad para enfocar objetos)

Otro, especifique:

Indique si percibe alguno de los siguientes sintomas a lo largo de su jornada laboral frente a
la computadora. Para cada sintoma sefiale con una X:

1.- Sefiale la frecuencia con que aparece el sintoma, teniendo en cuenta que:

-NUNCA: en ninguna ocasion

-OCASIONALMENTE: de forma esporadica o una vez por semana

-A MENODO O SIEMPRE: 2 o 3 veces por semana, o casi todos los dias.

2.-Sefiale la intensidad con que lo siente. (Si sefiala nunca en frecuencia, no debe marcar nada en

intensidad).

SINTOMAS oD 1.FRECUENCIA :
| OCASIONALMENTE | A MENUDO

O SIEMPRE_

1.Ardor
2.Comezon
3.Sensacion de
cuerpo extrafio
4.lagrimeo
5.Parpadeo excesivo
6.Enrojecimiento
ocular
7.Dolor ocular
8.Pesadez de
parpados
9.Sequedad ocular
10.Vision borrosa
11.Vision doble
12.Dificultad al
enfocar de cerca
13.Aumento de
sensibilidad a la luz
14.Halos de colores
alrededor de los
 objetos
15.Sensacion de ver
peor
16.Dolor de cabeza

Figura 2. Preambulo del Computer Vision Syndrome Questionnaire (CVS-Q) utilizado como instrumento de recoleccion de datos para la

evaluacion de sintomatologia asociada al Sindrome Visual Informatico, traducido al espaol
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Calculo de puntuacion total, considerando que:

= Frecuencia

-Nunca =0
-Ocasionalmente = 1

-A menudo o siempre = 2

El resultado de frecuencia x intensidad debe ser codificado como:

= intensidad
-Moderada = 1
-Intensa = 2

= severidad
0=0

102=1

4=2

* Puntuacion total

Si la puntuacion total es mayor o igual a 6, el encuestado padece el SVI.

SINTOMAS

FRECIENCIA

INTENSIDAD

FRECIENCIA X
INTENSIDAD

SEVERIDAD

Ardor

O

Picor

Q
Q

Q

-

Sensacion de cuerpo extrafio

)
st

Lagrimeo

Parpadeo excesivo

Enrojecimiento ocular

Dolor ocular

Pesadez de parpados

Sequedad ocular

Visién borrosa

Vision doble

Dificultad al enfocar de cerca

Aumento de sensibilidad a la
luz

Halos de colores alrededor de
los objetos

Sensacion de ver peor

Dolor de cabeza

Olo|Q |O oOODOQL)o-»

ald O] o pR|=PP|-DCFLL

Pp| oo olaPlooMlolollo

TOTAL

wiololo |© |99 P |-cP - blo
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Encuesta Sindrome Visual Informatico

Nombre: A\\’\/Jﬂ"d( Q A\I 1) TGueoa Edad: 21 Sexo: M
En caso de que usted use lentes oftalmicos responda las siguientes preguntas, marcando con
una X:

Tipo de lentes usa: Anteojos _X_ Lentes de contacto ____
¢Por qué utiliza los lentes?

_X Miopia (Dificultad para ver de lejos)

___Hipermetropia (Dificultad para ver de cerca)

_X_Astigmatismo (Dificultad para enfocar objetos)

Otro, especifique:

Indique si percibe alguno de los siguientes sintomas a lo largo de su jornada laboral frente a
la computadora. Para cada sintoma sefiale con una X:

1.- Sefale la frecuencia con que aparece el sintoma, teniendo en cuenta que:

-NUNCA: en ninguna ocasion

-OCASIONALMENTE: de forma esporadica o una vez por semana

-A MENODO O SIEMPRE: 2 o 3 veces por semana, o casi todos los dias.

2.-Sefiale la intensidad con que lo siente. (Si sefiala nunca en frecuencia, no debe marcar nada en

intensidad).

SINTOMAS S FRECUENBIAY
NUNCA | OCASIONALMENTE | A MENUDO
: - = O’SIEMPR’E |

i

1.Ardor
2.Comezon
3.Sensacion de
cuerpo extrafio
4.lagrimeo
5.Parpadeo excesivo e i
6.Enrojecimiento ; e
ocular : X i
7.Dolor ocular
8.Pesadez de
| parpados
9.Sequedad ocular
10.Vision borrosa
11.Vision doble
12.Dificultad al
enfocar de cerca
13.Aumento de
sensibilidad a |a luz
14.Halos de colores
alrededor de los
objetos
15.Sensacion de ver
peor
16.Dolor de cabeza

x >

> X ebeil 2 se]

koo [

Figura 2. Predmbulo del Computer Vision Syndrome Questionnaire (CVS-Q) utilizado como instrumento de recoleccion de datos para la
evaluacion de sintomatologia asociada al Sindrome Visual Informatico, traducido al espafiol.
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Calculo de puntuacion total, considerando que:

* Frecuencia

-Nunca=0
-Ocasionalmente = 1

-A menudo o siempre = 2

El resultado de frecuencia x intensidad debe ser codificado como:

= intensidad
-Moderada = 1
-Intensa = 2

= severidad
0=0

102=1
4=2

* Puntuacion total

Si la puntuacion total es mayor o igual a 6, el encuestado padece el SVI.

SINTOMAS FRECIENCIA | INTENSIDAD | FRECIENCIA X | SEVERIDAD
INTENSIDAD
Ardor 1 1 1 1
Picor 1 2 1 1
Sensacion de cuerpo extrafio 1 1 1 1
Lagrimeo P § 1 -+ I8 |
Parpadeo excesivo 7)) fay 0 O
Enrojecimiento ocular \ o) 0) (@)
Dolor ocular (@) Q QO 0
Pesadez de parpados 0 Q (0] o
Sequedad ocular 0 O 0 o
Vision borrosa Q @) o) O
Vision doble 0 0 0 0
Dificultad al enfocar de cerca V] 0 Q (0]
Aumento de sensibilidad a la ~
luz O 0 0 O
Halos de colores alrededor de p.
los objetos C o o 0
Sensacién de ver peor 0 0 Q 6
Dolor de cabeza A 1 el 1
TOTAL =3
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Encuesta Sindrome Visual Informatico

Nombre: LL\\\ Yﬂ[‘tk\"(b (U\C;\H’On Pr Edad: "55 Sexo: M

En caso de que usted use lentes oftalmicos responda las siguientes preguntas, marcando con
una X:

Tipo de lentes usa: Anteojos _X_ Lentes de contacto ____
¢Por qué utiliza los lentes?

_N\ Miopia (Dificultad para ver de lejos)

____Hipermetropia (Dificultad para ver de cerca)

___Astigmatismo (Dificultad para enfocar objetos)

Otro, especifique:

Indique si percibe alguno de los siguientes sintomas a lo largo de su jornada laboral frente a
la computadora. Para cada sintoma seiiale con una X:

1.- Sefale la frecuencia con que aparece el sintoma, teniendo en cuenta que:

-NUNCA: en ninguna ocasion

-OCASIONALMENTE: de forma esporadica o una vez por semana

-A MENODO O SIEMPRE: 2 o 3 veces por semana, o casi todos los dias.

2.-Sefiale la intensidad con que lo siente. (Si sefiala nunca en frecuencia, no debe marcar nada en

intensidad).

SINTOMAS _ 1.FRECUENCIA -. :
| AMENUDO

O SIEMPRE

1.Ardor
2.Comezon
3.Sensacion de
cuerpo extrafio
4.lagrimeo
5.Parpadeo excesivo
6.Enrojecimiento
ocular
7.Dolor ocular
8.Pesadez de
arpados
9.Sequedad ocular
10.Vision borrosa
11.Vision doble
12.Dificultad al
enfocar de cerca
13.Aumento de
sensibilidad a la luz
14.Halos de colores
alrededor de los
| objetos :
15.Sensacion de ver x
X

peor
16.Dolor de cabeza

Figura 2. Predmbulo del C Vision Sy Qu e (CVS-Q) utilizado como instrumento de recoleccién de datos para la

evaluacion de sintomatologia asociada al Sindrome Visual Informatico, traducido al espafiol.
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Calculo de puntuacion total, considerando que:

* Frecuencia

-Nunca =0
-Ocasionalmente = 1

-A menudo o siempre = 2

= intensidad
-Moderada = 1
-Intensa = 2

= severidad

El resultado de frecuencia x intensidad debe ser codificado como:

0=0
102=1
4=2

= Puntuacion total

Si la puntuacién total es mayor o igual a 6, el encuestado padece el SVI.

SINTOMAS FRECIENCIA | INTENSIDAD | FRECIENCIA X | SEVERIDAD
INTENSIDAD
Ardor % 1 1 1
Picor [0} o] Q 6
Sensacion de cuerpo extrafo O ] (%) 0O
Lagrimeo 1 1 1 1
Parpadeo excesivo Q @) (I O
Enrojecimiento ocular 1 1 1 1
Dolor ocular o) 0O Q 6]
Pesadez de parpados O 0 Q Q
Sequedad ocular [®) (& Q Q
Visién borrosa 2 1 A= 1
Visién doble (o) Q 0 &)
Dificultad al enfocar de cerca ) O ) (@)
Aumento de sensibilidad a la 3
luz 1 A A 1
Halos de colores alrededor de
los objetos O o 0 Q
Sensacion de ver peor 0 [0) O 0
Dolor de cabeza [6) o 0 d
TOTAL (S
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Encuesta Sindrome Visual Informatico

Nombre: E’:ﬁ}\( A P:k’R)n Diar b(ﬂT(&CZ Edad: 21 Sexo: F
En caso de que usted use lentes oftalmicos responda las siguientes preguntas, marcando con
una X:

Tipo de lentes usa: Anteojos _&_ Lentes de contacto ____
¢Por qué utiliza los lentes?

_X Miopia (Dificultad para ver de lejos)

___Hipermetropia (Dificultad para ver de cerca)

_X_Astigmatismo (Dificultad para enfocar objetos)

Otro, especifique:

Indique si percibe alguno de los siguientes sintomas a lo largo de su jornada laboral frente a
la computadora. Para cada sintoma sefiale con una X:

1.- Sefale la frecuencia con que aparece el sintoma, teniendo en cuenta que:

-NUNCA: en ninguna ocasién

-OCASIONALMENTE: de forma esporadica o una vez por semana

-A MENODO O SIEMPRE: 2 o 3 veces por semana, o casi todos los dias.

2.-Sefale la intensidad con que lo siente. (Si sefiala nunca en frecuencia, no debe marcar nada en

intensidad).

SINTOMAS e ~ 1.FRECUENCIA ., ;
'NUNCA | OCASIONALMENTE | A MENUDO
| O SIEMPRE

1.Ardor X

2.Comezon e :
X
X

3.Sensacion de
cuerpo extrafo
4.lagrimeo :
5.Parpadeo excesivo | N
6.Enrojecimiento : e
ocular
7.Dolor ocular | :
8.Pesadez de o
rpados X
9.Sequedad ocular | X e :
10.Vision borrosa R EEE
11.Vision doble

12.Dificultad al
enfocar de cerca { :
13.Aumento de mE L e
sensibilidadalaluz | | X
14.Halos de colores
alrededor de los

| objetos
15.Sensacion de ver

l

e

peor i
16.Dolor de cabeza T

Figura 2. Prea del Cq ter Vision Sy Q (CVS-Q) utilizado como instrumento de recoleccion de datos para la

evaluacion de sintomatologia asociada al Sindrome Visual Informatico, traducido al espafiol
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Calculo de puntuacion total, considerando que:
= Frecuencia

-Nunca=0

-Ocasionalmente = 1

-A menudo o siempre = 2

= intensidad
-Moderada = 1
-Intensa = 2

= severidad
El resultado de frecuencia x intensidad debe ser codificado como:

0=0
102=1
4=2

* Puntuacion total

Si la puntuacion total es mayor o igual a 6, el encuestado padece el SVI.

SINTOMAS FRECIENCIA | INTENSIDAD | FRECIENCIA X | SEVERIDAD
INTENSIDAD
Ardor 0 @) O Q
Picor 0 @) () O
Sensacion de cuerpo extrafio 0 O O (@)
Lagrimeo U 6] (@) O
Parpadeo excesivo A 1 1 1
Enrojecimiento ocular [9) O (@) Q
Dolor ocular 0 @) () Q
Pesadez de parpados Q ©) (@) Q
Sequedad ocular Q Q (€ Q
Visién borrosa 1 1 1 1
Visién doble @) @) 0 O
Dificultad al enfocar de cerca 0 @) 6} O
Aumento de sensibilidad a la 1 1
luz 1 i
Halos de colores alrededor de - :
los objetos o Y o o
Sensacion de ver peor A (@] (@) (&]
Dolor de cabeza 1 1 1 1
TOTAL Lg




Encuesta Sindrome Visual Informatico

Nombre: _[SQuINA (Cln_f\(; Lﬁﬁa 3 Edad: 25 Sexo: _F
En caso de que usted use lentes oftalmicos responda las siguientes preguntas, marcando con
una X:

Tipo de lentes usa: Anteojos _X_ Lentes de contacto ___
¢Por qué utiliza los lentes?

_A Miopia (Dificultad para ver de lejos)

___Hipermetropia (Dificultad para ver de cerca)

_2A Astigmatismo (Dificultad para enfocar objetos)

Otro, especifique:

Indique si percibe alguno de los siguientes sintomas a lo largo de su jornada laboral frente a
la computadora. Para cada sintoma sefiale con una X:

1.- Senale la frecuencia con que aparece el sintoma, teniendo en cuenta que:

-NUNCA: en ninguna ocasion

-OCASIONALMENTE: de forma esporadica o una vez por semana

-A MENODO O SIEMPRE: 2 o 3 veces por semana, o casi todos los dias.

2.-Senale la intensidad con que lo siente. (Si sefiala nunca en frecuencia, no debe marcar nada en

intensidad).

SINTOMAS 1.FRECUENCIA ™
NUNCA | OCASIONALMENTE | A MENUDO
O SIEMPRE

1.Ardor K
2.Comezon : N
3.Sensacion de
cuerpo extrafio
4.lagrimeo
5.Parpadeo excesivo
6.Enrojecimiento
ocular X
7.Dolor ocular A
8.Pesadez de
parpados
9.Sequedad ocular
10.Vision borrosa
11.Vision doble
12.Dificultad al
enfocar de cerca
13.Aumento de i
sensibilidad a la luz >
14.Halos de colores
alrededor de los
objetos
15.Sensacionde ver |
peor
16.Dolor de cabeza X

el e

>x| =%

7

o

Figura 2. Preambulo del Computer Vision Syndrome Questionnaire (CVS-Q) utilizado como instrumento de recoleccién de datos para la

evaluacion de sintomatologia asociada al Sindrome Visual Informatico, traducido al espafiol
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Calculo de puntuacion total, considerando que:
» Frecuencia

-Nunca =0

-Ocasionalmente = 1

-A menudo o siempre = 2

= intensidad
-Moderada = 1
-Intensa = 2

= severidad

El resultado de frecuencia x intensidad debe ser codificado como:
0=0

102=1

4=2

= Puntuacion total

Si la puntuacion total es mayor o igual a 6, el encuestado padece el SVI.

INTENSIDAD

SINTOMAS FRECIENCIA | INTENSIDAD | FRECIENCIA X

SEVERIDAD

Ardor

Picor

Sensacién de cuerpo extrafio

Lagrimeo

Parpadeo excesivo

Enrojecimiento ocular

Dolor ocular

Pesadez de parpados

Sequedad ocular

Visién borrosa

Visién doble

Dificultad al enfocar de cerca

Aumento de sensibilidad a la
luz

Halos de colores alrededor de
los objetos

Sensacién de ver peor

CCl oo Oo—‘%"oapoch—‘
Rle|O [Q POFPPROPLb L

ol0 @le Cd_aa—‘ooooo_)_’

Dolor de cabeza

TOTAL

w[Ce|O | © oo-‘uZ’Dcon
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Revisién Ocular Sindrome Visual Informatico

Nombre: wa\}\‘C}‘Q\S P\%(A\\C\V Edad: %8 Sexo: T
0JO DERECHO 0JO IZQUIERDO

TEST DE SCHIMER

rowet L Nawvel H
TEST DE BUT

A 36 1 58
HIPEREMIA

Gvado O | Gwdo O
BLEFARITIS y

Gado &odo 1
GLANDULAS DE
MEIBOMIO Grodo &~ C v =
CONJUNTIVITIS

O O

Contesta las siguientes preguntas con una “x” segun sea elcaso SI NO
¢ La fatiga visual te impide trabajar comodamente? N

¢ Ha notado cambios en su productividad?

¢ Ha asistido a consulta médica por estos sintomas? X
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Encuesta Sindrome Visual Informatico

Nombre: M(LX\\ (@) B(’\TQ doto Edad: &% sexo: I
En caso de que usted use lentes oftalmicos responda las siguientes preguntas, marcando con
una X:

Tipo de lentes usa: Anteojos L Lentes de contacto ____
¢Por qué utiliza los lentes?
Miopia (Dificultad para ver de lejos)
___Hipermetropia (Dificultad para ver de cerca)
___Astigmatismo (Dificultad para enfocar objetos)
Otro, especifique:

Indique si percibe alguno de los siguientes sintomas a lo largo de su jornada laboral frente a
la computadora. Para cada sintoma sefiale con una X:

1.- Sefale la frecuencia con que aparece el sintoma, teniendo en cuenta que:

-NUNCA: en ninguna ocasion

-OCASIONALMENTE: de forma esporadica o una vez por semana

-A MENODO O SIEMPRE: 2 o 3 veces por semana, o casi todos los dias.

2.-Sefiale la intensidad con que lo siente. (Si sefiala nunca en frecuencia, no debe marcar nada en

intensidad).

SINTOMAS 1.FRECUENCIA -
NUNCA | OCASIONALMENTE | A MENUDO
O SIEMPRE

1.Ardor W
2.Comezon X
3.Sensacion de : :
cuerpo extraifio
4.lagrimeo ¥
5.Parpadeo excesivo R
6.Enrojecimiento : ;
ocular X
7.Dolor ocular
8.Pesadez de
parpados
9.Sequedad ocular
10.Vision borrosa
11.Vision doble
12.Dificultad al
enfocar de cerca
13.Aumento de
sensibilidad a la luz
14.Halos de colores
alrededor de los

_ objetos
15.Sensacion de ver
peor
16.Dolor de cabeza

Pt | e XX)‘X > X

Figura 2. Preambulo del Computer Vision Syndrome Questionnaire (CVS-Q) utilizado como instrumento de recoleccién de datos para la

evaluacién de sintomatologia asociada al Sindrome Visual Informatico, traducido al espariol
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Calculo de puntuacion total, considerando que:
* Frecuencia

-Nunca =0

-Ocasionalmente = 1

-A menudo o siempre = 2

= intensidad
-Moderada = 1
-Intensa = 2

= severidad

El resultado de frecuencia x intensidad debe ser codificado como:

0=0
102=1
4=2

= Puntuacion total

Si la puntuacion total es mayor o igual a 6, el encuestado padece el SVI.

SINTOMAS FRECIENCIA | INTENSIDAD | FRECIENCIA X | SEVERIDAD
INTENSIDAD
Ardor ! 1 1 1
Picor 1 1 1 1
Sensacion de cuerpo extrafio O (@) O O
Lagrimeo \ 1 1 1
Parpadeo excesivo Q) © QO Q
Enrojecimiento ocular =3 1 & 1
Dolor ocular @) O (@) 9
Pesadez de parpados © (o) (&) (@)
Sequedad ocular 1 1 1 1
Vision borrosa (@] O O O
Vision doble 1 1 1 1
Dificultad al enfocar de cerca QO Q (o) O
ﬁ\;mento de sensibilidad a la 0 0 o @)
Halos de colores alrededor de A
los objetos O o © O
Sensacioén de ver peor O o o) o
Dolor de cabeza 9] (@) (@] )
TOTAL 6
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Revisién Ocular Sindrome Visual Informético

Nombre: \\’\@(\\CC\ Dol i \BOJCJ Edad:%; Sexo: [
0JO DERECHO 0JO IZQUIERDO
TEST DE SCHIMER
Nwvel 3 Nivel 3
TEST DE BUT
S 59 H §eg
HIPEREMIA
Hlodo & Gvado R
BLEFARITIS ‘
cvodo @ Gveds @
GLANDULAS DE , :
MEIBOMIO Giooo @. Gyado 2
CONJUNTIVITIS

Gvodo @ Gicdo @

Contesta las siguientes preguntas con una “x” segun sea el caso Sl NO
¢La fatiga visual te impide trabajar comodamente? X

¢ Ha notado cambios en su productividad?

X

¢ Ha asistido a consulta médica por estos sintomas? )&
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Encuesta Sindrome Visual Informatico

Nombre: __ 5t \ot HemondZz Edad: 25 Sexo: [
En caso de que usted use lentes oftadlmicos responda las siguientes preguntas, marcando con
una X:

Tipo de lentes usa: Anteojos X_ Lentes de contacto ____
¢Por qué utiliza los lentes?

__XMiopia (Dificultad para ver de lejos)

____Hipermetropia (Dificultad para ver de cerca)

____Astigmatismo (Dificultad para enfocar objetos)

Otro, especifique:

Indique si percibe alguno de los siguientes sintomas a lo largo de su jornada laboral frente a
la computadora. Para cada sintoma sefale con una X:

1.- Sefiale la frecuencia con que aparece el sintoma, teniendo en cuenta que:

-NUNCA: en ninguna ocasioén

-OCASIONALMENTE: de forma esporadica o una vez por semana

-A MENODO O SIEMPRE: 2 o 3 veces por semana, o casi todos los dias.

2.-Sefiale la intensidad con que lo siente. (Si sefiala nunca en frecuencia, no debe marcar nada en

intensidad).

SINTOMAS o T 1A FRECUENCIA 'S '
"NUNCA | OCASIONALMENTE | A MENUDO
O SIEMPRE |

1.Ardor
2.Comezon
3.Sensacion de
cuerpo extrafio

4.lagrimeo

| 5.Parpadeo excesivo
6.Enrojecimiento
ocular
7.Dolor ocular

8.Pesadez de
parpados
9.Sequedad ocular
10.Vision borrosa
11.Vision doble
12.Dificuitad al
enfocar de cerca
13.Aumento de
sensibilidad a la luz
14.Halos de colores
alrededor de los

| objetos

15.Sensacion de ver

peor
16.Dolor de cabeza

Figura 2. Prea llo del C Vision Syndi Q ire (CVS-Q) utilizado como instrumento de recoleccion de datos para la
evaluacion de sintomatologia asociada al Sindrome Visual Informatico, traducido al espafiol.
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Calculo de puntuacion total, considerando que:

= Frecuencia

-Nunca =0
-Ocasionalmente = 1

-A menudo o siempre = 2

= intensidad
-Moderada = 1
-Intensa = 2

= severidad

El resultado de frecuencia x intensidad debe ser codificado como:

0=0
102=1
4=2

= Puntuacion total

Si la puntuacion total es mayor o igual a 6, el encuestado padece el SVI.

SINTOMAS

FRECIENCIA

INTENSIDAD

FRECIENCIA X
INTENSIDAD

SEVERIDAD

Ardor

Picor

Sensacion de cuerpo extrafio

Lagrimeo

Parpadeo excesivo

AAD")»

L/

Enrojecimiento ocular

Dolor ocular

Pesadez de parpados

Sequedad ocular

Visién borrosa

Visién doble

Dificultad al enfocar de cerca

Aumento de sensibilidad a la
luz

O lok blololR|-lol~|ob]

Halos de colores alrededor de
los objetos

-

Sensacién de ver peor

Dolor de cabeza

Llal ¥ | o [olpplojdorp P (Ao

®10

plo| » | O OpBlorPr PRl

TOTAL

J_I._xof-\ e) C.'-“)()(JO‘J
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Revisién Ocular Sindrome Visual Informatico

Nombre: -E\‘\W\\Q HC\nOr\dQZ Edad:&f) Sexo: ¥
0JO DERECHO '0JO IZQUIERDO
TEST DE SCHIMER
Nivel 1 Nivel 1
TEST DE BUT
0 39 25e9 -
HIPEREMIA
(hvadO o1 Gvodo o
BLEFARITIS
Qoo @ Gyodo ©
GLANDULAS DE
MEIBOMIO Gyodo  1- Gvado 1
' CONJUNTIVITIS

Gwado %) Grodo D

Contesta las siguientes preguntas con una “x” segin seaelcaso SI NO
¢ La fatiga visual te impide trabajar comodamente? ><

X

¢ Ha notado cambios en su productividad?

¢ Ha asistido a consulta médica por estos sintomas? )( |



Encuesta Sindrome Visual Informatico

Nombre:_Lizheth  Gamalwz Aawla Edad: 25 Sexo: [

En caso de que usted use lentes oftalmicos responda las siguientes preguntas, marcando con
una X:

Tipo de lentes usa: Anteojos _L Lentes de contacto ____
¢Por qué utiliza los lentes?

_XMiopia (Dificultad para ver de lejos)

___Hipermetropia (Dificultad para ver de cerca)

___Astigmatismo (Dificultad para enfocar objetos)

Otro, especifique:

Indique si percibe alguno de los siguientes sintomas a lo largo de su jornada laboral frente a
la computadora. Para cada sintoma sefiale con una X:

1.- Sefiale la frecuencia con que aparece el sintoma, teniendo en cuenta que:

-NUNCA: en ninguna ocasién

-OCASIONALMENTE: de forma esporadica o una vez por semana

-A MENODO O SIEMPRE: 2 o 3 veces por semana, o casi todos los dias.

2.-Senale la intensidad con que lo siente. (Si sefiala nunca en frecuencia, no debe marcar nada en

intensidad).

SINTOMAS 1.FRECUENCIA ~ =
NCA | OCASIONALMENTE | A MENUDO

O SIEMPRE

1.Ardor
2.Comezon
3.Sensacion de
cuerpo extraiio
4.lagrimeo
5.Parpadeo excesivo
6.Enrojecimiento
ocular
7.Dolor ocular
8.Pesadez de
parpados
9.Sequedad ocular
10.Vision borrosa
11.Vision doble
12.Dificultad al
enfocar de cerca
13.Aumento de
sensibilidad a la luz
14.Halos de colores
alrededor de los
| objetos L
15.Sensacion de ver | X ’

a0
16.Dolor de cabeza X

Figura 2. Preambulo del Computer Vision Syndrome Questionnaire (CVS-Q) utilizado como instrumento de recoleccion de datos para la
evaluacién de sintomatologia asociada al Sindrome Visual Informatico, traducido al espafol

59



Calculo de puntuacion total, considerando que:
= Frecuencia

-Nunca =0

-Ocasionalmente = 1

-A menudo o siempre = 2

= intensidad
-Moderada = 1
-Intensa = 2

= severidad

El resultado de frecuencia x intensidad debe ser codificado como:
0=0

102=1

4=2

= Puntuacion total

Si la puntuacion total es mayor o igual a 6, el encuestado padece el SVI.

SINTOMAS FRECIENCIA | INTENSIDAD | FRECIENCIA X
INTENSIDAD

SEVERIDAD

Ardor

Picor

Sensacion de cuerpo extrafio

Lagrimeo

Parpadeo excesivo

Enrojecimiento ocular

Dolor ocular

Pesadez de parpados

Sequedad ocular

Visién borrosa

Visién doble

Dificultad al enfocar de cerca

Aumento de sensibilidad a la
luz

-~ DOPPFPRPORLeRR

Halos de colores alrededor de
los objetos

Sensacion de ver peor

AN S S SIS
NOEIRE OOADDOO\I:)_\_;-J

L. lolo

Dolor de cabeza

TOTAL

-p..JO Q|- OPR~OLlbEL
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Revisién Ocular Sindrome Visual Informético

Nombre: _ g7 boWn Conrdivz Agm\m

Edad&g Sexo:

, 0JO DERECHO
TEST DE SCHIMER
N ey
TEST DE BUT
HIPEREMIA
: Giodo
BLEFARITIS :
Groco O
GLANDULAS DE
MEIBOMIO Geoo ©
CONJUNTIVITIS
Gyodo O

0OJO IZQUIERDO

Nvel 1
§e9 S
G&rado 2
Grado O
Grado O

Grodo ©

Contesta las siguientes preguntas con una “x” segun seaelcaso SI NO

¢ La fatiga visual te impide trabajar comodamente?

¢ Ha notado cambios en su productividad?

¢ Ha asistido a consulta médica por estos sintomas?

X

X
X
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Encuesta Sindrome Visual Informatico

Nombre: _ Ancy \EOven &mm 3. Edad 26 sexo_F
En caso de que usted use lentes oftalmicos responda las siguientes preguntas, marcando con
una X:

Tipo de lentes usa: Anteojos i Lentes de contacto ____
1\l(’or qué utiliza los lentes?

_X Miopia (Dificultad para ver de lejos)

___Hipermetropia (Dificultad para ver de cerca)

_X Astigmatismo (Dificultad para enfocar objetos)

Otro, especifique:

Indique si percibe alguno de los siguientes sintomas a lo largo de su jornada laboral frente a
la computadora. Para cada sintoma seiale con una X:

1.- Sefiale la frecuencia con que aparece el sintoma, teniendo en cuenta que:

-NUNCA: en ninguna ocasion

-OCASIONALMENTE: de forma esporadica o una vez por semana

-A MENODO O SIEMPRE: 2 o 3 veces por semana, o casi todos los dias.

2.-Sefale la intensidad con que lo siente. (Si sefiala nunca en frecuencia, no debe marcar nada en

intensidad).

SINTOMAS

1.Ardor
2.Comezon
3.Sensacion de
cuerpo extrafio
4.lagrimeo
5.Parpadeo excesivo |
6.Enrojecimiento
ocular
7.Dolor ocular
8.Pesadez de
parpados
9.Sequedad ocular
10.Vision borrosa
11.Vision doble
12.Dificultad al
enfocar de cerca
13.Aumento de
sensibilidad a la luz
14.Halos de colores
alrededor de los
ol
15.Sensacion de ver

| peor
16.Dolor de cabeza

Figura 2. F lo del Ce ter Vision Sy Qi ire (CVS-Q) utilizado como instrumento de recoleccién de datos para la
evaluacion de sintomatologia asociada al Sindrome Visual Informatico, traducido al espafiol
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Calculo de puntuacion total, considerando que:
* Frecuencia

-Nunca =0

-Ocasionalmente = 1

-A menudo o siempre = 2

= intensidad
-Moderada = 1
-Intensa = 2

= severidad

El resultado de frecuencia x intensidad debe ser codificado como:

0=0
102=1
4=2

= Puntuacion total

Si la puntuacion total es mayor o igual a 6, el encuestado padece el SVI.

SINTOMAS FRECIENCIA | INTENSIDAD | FRECIENCIA X
INTENSIDAD

SEVERIDAD

Ardor

Picor

Sensacion de cuerpo extrafio

Lagrimeo

Parpadeo excesivo

Enrojecimiento ocular

Dolor ocular

Pesadez de parpados

Sequedad ocular

Visiéon borrosa

Vision doble

Dificultad al enfocar de cerca

Aumento de sensibilidad a la
luz

Halos de colores alrededor de
los objetos

Sensacion de ver peor

~lo| 0 |» |qolPRRRIo}-|~[~
519 O [ lolokl-RleRlCCPE |-
HPIO [* blol«[PPPbD bl |

Dolor de cabeza

PO |» PpkkplopPpPrkl

TOTAL
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Revisién Ocular Sindrome Visual Informatico

Nombre:  A(YA Konven Suoez B. Edad: X6 Sexo: T
OJO DERECHO 0JO IZQUIERDO
TEST DE SCHIMER
Nwe\ 1 Nwel 1
TEST DE BUT
© seq 6 5.
HIPEREMIA
(avo«O\O @ G\'OdO G
BLEFARITIS
(3\'0\0\00 Gwdo O
GLANDULAS DE
MEIBOMIO Ciatles = Ciinits O
CONJUNTIVITIS
Giado O Giodo O

Contesta las siguientes preguntas con una “x” segliin seaelcaso Sl NO
¢ La fatiga visual te impide trabajar comodamente?

¢ Ha notado cambios en su productividad? %
¢ Ha asistido a consulta médica por estos sintomas? e
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Encuesta Sindrome Visual Informatico

Nombre: __gn( ) Sty R nedO  Edad: 20 sexo: M
En caso de que usted use lentes oftalmicos responda las siguientes preguntas, marcando con
una X:

Tipo de lentes usa: Anteojos ___ Lentes de contacto l
¢Por qué utiliza los lentes?
Miopia (Dificultad para ver de lejos)
Hipermetropia (Dificultad para ver de cerca)
ZAstigmatismo (Dificultad para enfocar objetos)
Otro, especifique:

Indique si percibe alguno de los siguientes sintomas a lo largo de su jornada laboral frente a
la computadora. Para cada sintoma sefiale con una X:

1.- Sefale la frecuencia con que aparece el sintoma, teniendo en cuenta que:

-NUNCA: en ninguna ocasioén

-OCASIONALMENTE: de forma esporadica o una vez por semana

-A MENODO O SIEMPRE: 2 o 3 veces por semana, o casi todos los dias.

2.-Sefale la intensidad con que lo siente. (Si sefiala nunca en frecuencia, no debe marcar nada en

intensidad).

SINTOMAS

1.Ardor
2.Comezon
3.Sensacion de

| 5.Parpadeo excesivo
6.Enrojecimiento
ocular
7.Dolor ocular
8.Pesadez de
__parpados
9.Sequedad ocular
10.Vision borrosa
11.Vision doble
12.Dificultad al
enfocar de cerca
13.Aumento de
sensibilidad a la luz
14.Halos de colores
alrededor de los
)
15.Sensacion de ver

peor
16.Dolor de cabeza

Figura 2. P ilo del C Vision Sy Q ire (CVS-Q) util como instrumento de recoleccién de datos para la

evaluacion de sintomatologia asociada al Sindrome Visual Informatico, traducido al espafiol
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Calculo de puntuacion total, considerando que:
» Frecuencia

-Nunca =0

-Ocasionalmente = 1

-A menudo o siempre = 2

= intensidad
-Moderada = 1
-Intensa = 2

= severidad

El resultado de frecuencia x intensidad debe ser codificado como:
0=0

102=1

4=2

= Puntuacion total

Si la puntuacién total es mayor o igual a 6, el encuestado padece el SVI.

SINTOMAS FRECIENCIA | INTENSIDAD | FRECIENCIA X | SEVERIDAD |

INTENSIDAD

Ardor

Picor

Sensacion de cuerpo extrafio
Lagrimeo

Parpadeo excesivo
Enrojecimiento ocular

Dolor ocular

Pesadez de parpados
Sequedad ocular

Vision borrosa

Visién doble

Dificultad al enfocar de cerca
Aumento de sensibilidad a la
luz

Halos de colores alrededor de
los objetos

Sensacién de ver peor

Dolor de cabeza

ko |C _‘D»—\-—\OO.-——‘OO
b -0 |o bR RPORENRPICC

oF| Clo ok rl-lopblk|oo
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Revisién Ocular Sindrome Visual Informético

Nombre: (s £rviove Yineda

Edad: 3D Sexo: M

0JO DERECHO
TEST DE SCHIMER -
Gvodo 2
TEST DE BUT
Dy -
HIPEREMIA
Gvoco &
BLEFARITIS
Evooo O
GLANDULAS DE
MEIBOMIO Godo .
CONJUNTIVITIS
Guoado 1

0JO IZQUIERDO

EodoR

O s
&vodo 2
Gyodo O

Gvodo 1

&odo

Contesta las siguientes preguntas con una “x” segun seaelcaso SI NO

¢La fatiga visual te impide trabajar comodamente?

¢,Ha notado cambios en su productividad?

¢Ha asistido a consulta médica por estos sintomas?

X

X
X
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Encuesta Sindrome Visual Informatico

Nombre: \O W 1\ Edad: 2O sexo:™)

En caso de que usted use lentes oftadlmicos responda las siguientes preguntas, marcando con
una X:

Tipo de lentes usa: Anteojos L Lentes de contacto ____
¢Por qué utiliza los lentes?

___Miopia (Dificultad para ver de lejos)

___Hipermetropia (Dificultad para ver de cerca)

_X Astigmatismo (Dificultad para enfocar objetos)

Otro, especifique:

Indique si percibe alguno de los siguientes sintomas a lo largo de su jornada laboral frente a
la computadora. Para cada sintoma sefiale con una X:

1.- Sefiale la frecuencia con que aparece el sintoma, teniendo en cuenta que:

-NUNCA: en ninguna ocasién

-OCASIONALMENTE: de forma esporadica o una vez por semana

-A MENODO O SIEMPRE: 2 o 3 veces por semana, o casi todos los dias.

2.-Senale la intensidad con que lo siente. (Si sefiala nunca en frecuencia, no debe marcar nada en

intensidad).

SINTOMAS

1.Ardor

2.Comezon

3.Sensacion de

cuerpo extraiio

4.lagrimeo
5.Parpadeo excesivo

6.Enrojecimiento

ocular

7.Dolor ocular

9.Sequedad ocular
10.Vision borrosa

| 11.Vision doble
12.Dificultad al
enfocar de cerca
13.Aumento de
sensibilidad a la luz
14.Halos de colores
alrededor de los

objetos
15.Sensacion de ver

| peor
16.Dolor de cabeza

Figura 2. Preambulo del Computer Vision Syndrome Questionnaire (CVS-Q) utilizado como instrumento de recoleccion de datos para la

evaluacién de sintomatologia asociada al Sindrome Visual Informatico, traducido al espafiol
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Calculo de puntuacién total, considerando que:
* Frecuencia

-Nunca=0

-Ocasionalmente = 1

-A menudo o siempre = 2

= intensidad
-Moderada = 1
-Intensa = 2

= severidad

El resultado de frecuencia x intensidad debe ser codificado como:
0=0

102=1

4=2

= Puntuacion total

Si la puntuacion total es mayor o igual a 6, el encuestado padece el SVI.

SINTOMAS FRECIENCIA | INTENSIDAD | FRECIENCIA X | SEVERIDAD
INTENSIDAD

Ardor

Picor

Sensacion de cuerpo extrafio

Lagrimeo

Parpadeo excesivo

Enrojecimiento ocular

Dolor ocular

Pesadez de parpados

Sequedad ocular

Visién borrosa

Visién doble

Dificultad al enfocar de cerca

Aumento de sensibilidad a la
luz

Halos de colores alrededor de
los objetos

Sensacion de ver peor

=0| O |p |olofPlerPr e o= |”
210 |~ pplpePlelo ok~
~0|Q | PP PPRPRIAP

Dolor de cabeza

_‘.Ja.Q,O s OO_\)DaoDOa_‘)

TOTAL
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Revisién Ocular Sindrome Visual Informatico

Nombre: RC}C&‘@\\O E\D\N) A\J;‘\O\

Edad: 20O Sexo: M

0JO DERECHO
TEST DE SCHIMER
Nivel &
TEST DE BUT
H ey
HIPEREMIA
Qrooo 1
BLEFARITIS
Gyodo O
GLANDULAS DE
MEIBOMIO Gvodo ©.
CONJUNTIVITIS
Gvodo O

0J0 IZQUIERDO
Nwe\ &

H 309
Giado 1
Giodo G
Gado O
Gvodo O

Contesta las siguientes preguntas con una “x” segin sea elcaso SI NO

¢La fatiga visual te impide trabajar comodamente?
¢ Ha notado cambios en su productividad?

¢ Ha asistido a consulta médica por estos sintomas?

X
X

X
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Encuesta Sindrome Visual Informatico

Nombre: _(ACi)\ MAQAL08 RAIANd Foar QB senor M
En caso de que usted use lentes oftalmicos responda las siguientes preguntas, marcando con
una X:

Tipo de lentes usa: Anteojos X_ Lentes de contacto ____
¢Por qué utiliza los lentes?

_X Miopia (Dificultad para ver de lejos)

___Hipermetropia (Dificultad para ver de cerca)

___Astigmatismo (Dificultad para enfocar objetos)

Otro, especifique:

Indique si percibe alguno de los siguientes sintomas a lo largo de su jornada laboral frente a
la computadora. Para cada sintoma sefiale con una X:

1.- Sefiale la frecuencia con que aparece el sintoma, teniendo en cuenta que:

-NUNCA: en ninguna ocasion

-OCASIONALMENTE: de forma esporadica o una vez por semana

-A MENODO O SIEMPRE: 2 o 3 veces por semana, o casi todos los dias.

2.-Sefiale la intensidad con que lo siente. (Si sefiala nunca en frecuencia, no debe marcar nada en

intensidad).

SINTOMAS

1.Ardor
2.Comezon
3.Sensacion de
cuerpo extrafio
4.lagrimeo
5.Parpadeo excesivo
6.Enrojecimiento
ocular
7.Dolor ocular
8.Pesadez de
parpados
9.Sequedad ocular
10.Vision borrosa
11.Vision doble
12.Dificultad al
enfocar de cerca
13.Aumento de
sensibilidad a la luz
14.Halos de colores
alrededor de los
objetos
15.Sensacion de ver
peor
16.Dolor de cabeza

Figura 2. Preambulo del Comp Vision Sy Q (CVS-Q) utilizado como instrumento de recoleccién de datos para la
evaluacion de sintomatologia asociada al Sindrome Visual Informatico, traducido al espafiol
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Calculo de puntuacion total, considerando que:

= Frecuencia

-Nunca =0
-Ocasionalmente = 1

-A menudo o siempre = 2

= intensidad
-Moderada = 1
-Intensa = 2

= severidad

El resultado de frecuencia x intensidad debe ser codificado como:

0=0
102=1
4=2

= Puntuacion total

Si la puntuacion total es mayor o igual a 6, el encuestado padece el SVI.

SINTOMAS

FRECIENCIA

INTENSIDAD

FRECIENCIA X
INTENSIDAD

SEVERIDAD

Ardor

1

Picor

1

Sensacion de cuerpo extrafio

@)

Lagrimeo

Q

Parpadeo excesivo

Enrojecimiento ocular

Dolor ocular

Pesadez de parpados

Sequedad ocular

Visién borrosa

Vision doble

Dificultad al enfocar de cerca

Aumento de sensibilidad a la
luz

los objetos

Halos de colores alrededor de

Sensacion de ver peor

Dolor de cabeza

_LD O i QD»"XOD—‘OOOA)

SRIC |= [OPFEop POPOLs

~C O |- LRl ICERR

TOTAL

[,0| O |- PPF ¢ O clopl=F
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Revisién Ocular Sindrome Visual Informatico

Nombre: C\@b‘\f_’\ Moy %{O\‘\Q Edad: 243 Sexo: M

0JO DERECHO 0JO IZQUIERDO
TEST DE SCHIMER

Nivel 1 Nivel 1
TEST DE BUT
HIPEREMIA

6\‘0@0 D tvedo 3
BLEFARITIS

Grago © Gvodo ©
GLANDULAS DE
MEIBOMIO &vo0o ©, Grodo ©
CONJUNTIVITIS

Gioag © Gwvodg O

Contesta las siguientes preguntas con una “x” segun seaelcaso S| NO
¢ La fatiga visual te impide trabajar comodamente?

¢Ha notado cambios en su productividad? X
¢ Ha asistido a consulta médica por estos sintomas? X
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Encuesta Sindrome Visual Informatico

Nombre: Qe (OIN7 &X\('\\Q i Edad: IS Sexo: M\
En caso de que usted use lentes oftalmicos responda las siguientes preguntas, marcando con
una X:

Tipo de lentes usa: Anteojos ____ Lentes de contacto ____
¢Por qué utiliza los lentes?

____Miopia (Dificultad para ver de lejos)

___Hipermetropia (Dificultad para ver de cerca)

___Astigmatismo (Dificultad para enfocar objetos)

Otro, especifique:

Indique si percibe alguno de los siguientes sintomas a lo largo de su jornada laboral frente a
la computadora. Para cada sintoma sefiale con una X:

1.- Sefale la frecuencia con que aparece el sintoma, teniendo en cuenta que:

-NUNCA: en ninguna ocasion

-OCASIONALMENTE: de forma esporadica o una vez por semana

-A MENODO O SIEMPRE: 2 o 3 veces por semana, o casi todos los dias.

2.-Sefale la intensidad con que lo siente. (Si sefiala nunca en frecuencia, no debe marcar nada en

intensidad).

SINTOMAS ___ 1.FRECUENCIA -
"GCASIONALMENTE |

| OCASIONALMENTE

1.Ardor
2.Comezon
3.Sensacion de
cuerpo extrafio
4.lagrimeo
| 5.Parpadeo excesivo
6.Enrojecimiento
ocular
7.Dolor ocular
8.Pesadez de
parpados
9.Sequedad ocular
0.Vision borrosa
1.Vision doble
2.Dificultad al
enfocar de cerca
13.Aumento de
sensibilidad a la luz
14.Halos de colores
alrededor de los
objetos
15.Sensacion de ver
peor
16.Dolor de cabeza

T

ki

FEY

Figura 2. Preambulo del Computer Vision Syndrome Questionnaire (CVS-Q) utilizado como instrumento de recoleccion de datos para la
evaluacion de sintomatologia asociada al Sindrome Visual Informatico, traducido al espaiiol
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Calculo de puntuacion total, considerando que:
= Frecuencia

-Nunca =0

-Ocasionalmente = 1

-A menudo o siempre = 2

= intensidad
-Moderada = 1
-Intensa = 2

= severidad

El resultado de frecuencia x intensidad debe ser codificado como:

0=0
102=1
4=2

» Puntuacion total

Si la puntuacion total es mayor o igual a 6, el encuestado padece el SVI.

SINTOMAS FRECIENCIA | INTENSIDAD | FRECIENCIA X | SEVERIDAD
INTENSIDAD i
Ardor A A 1 1
Picor A 1 1 ol A9
Sensacion de cuerpo extraiio A 1 ] j 4R
Lagrimeo 1 Al ) 1 PSR
Parpadeo excesivo . A 1 i 5
Enrojecimiento ocular 1 1 1 4
Dolor ocular O o & O .
Pesadez de parpados O O (&) (o oy
Sequedad ocular A 1 A 1
Visién borrosa 0 (&) o o __
Visién doble o) [@) o Q
Dificultad al enfocar de cerca ) (e o o
ﬁ;mento de sensibilidad a la O @) o &)
Halos de colores alrededor de
los objetos o o & O =
Sensacioén de ver peor £ (@) © ...
Dolor de cabeza 2 A A 3 g
TOTAL | 8
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Revisién Ocular Sindrome Visual Informético

Nombre: —S(,c)é (\,ﬁ'\?’ S@ﬂ(‘h(’?

Edad: 2O Sexo: M

0JO DERECHO
TEST DE SCHIMER
Nwel &
TEST DE BUT A
=
HIPEREMIA
Siovdo A
BLEFARITIS
Giodo 1
GLANDULAS DE
MEIBOMIO Gvodo O.
CONJUNTIVITIS
(:\\Odo &

OJO IZQUIERDO
Nive\ &L .
4 569
Giado 2
Gvado 1
Gock O

Grado O

Contesta las siguientes preguntas con una “x” segun seaelcaso SI NO

¢La fatiga visual te impide trabajar comodamente?

¢ Ha notado cambios en su productividad?

¢Ha asistido a consulta médica por estos sintomas?

X
X
A
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Encuesta Sindrome Visual Informatico

Nombre: —SQ& (= Lm\\)P(’ (:,59 OnTCA Edad: 3 | sexo M
En caso de que usted use lentes oftalmicos responda las siguientes preguntas, marcando con
una X:

Tipo de lentes usa: Anteojos _X_ Lentes de contacto ____
¢Por qué utiliza los lentes?

_X Miopia (Dificultad para ver de lejos)

___Hipermetropia (Dificultad para ver de cerca)

_X Astigmatismo (Dificultad para enfocar objetos)

Otro, especifique:

Indique si percibe alguno de los siguientes sintomas a lo largo de su jornada laboral frente a
la computadora. Para cada sintoma seiiale con una X:

1.- Sefale la frecuencia con que aparece el sintoma, teniendo en cuenta que:

-NUNCA: en ninguna ocasion

-OCASIONALMENTE: de forma esporadica o una vez por semana

-A MENODO O SIEMPRE: 2 o 3 veces por semana, o casi todos los dias.

2.-Sefiale la intensidad con que lo siente. (Si sefiala nunca en frecuencia, no debe marcar nada en

intensidad).

SINTOMAS : 1 FRECUENCIA ~
NUNCA | OCASIONALMENTE

1.Ardor A Bé
2.Comezon EoE
3.Sensacion de ek
cuerpo extrafio X
4.lagrimeo ; T :
5.Parpadeo excesivo
6.Enrojecimiento
ocular
7.Dolor ocular
8.Pesadez de
parpados
9.Sequedad ocular
10.Vision borrosa
11.Vision doble :
12.Dificultad al ke
enfocar de cerca X
13.Aumento de
sensibilidad a la luz
14.Halos de colores S
alrededor de los s
_ﬂ)jm R S : g
15.Sensacion de ver | }( e

1% fe] > P

r o o
16.Dolor de cabeza SR NG

Figura 2. Preambulo del Computer Vision Syndrome Questionnaire (CVS-Q) utilizado como instrumento de recoleccién de datos para la

evaluacion de sintomatologia asociada al Sindrome Visual Informético, traducido al espafiol
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Calculo de puntuacion total, considerando que:

= Frecuencia

-Nunca =0
-Ocasionalmente = 1

-A menudo o siempre = 2

El resultado de frecuencia x intensidad debe ser codificado como:

= intensidad
-Moderada = 1
-Intensa = 2

= severidad
0=0

102=1
4=2

= Puntuacion total

Si la puntuacion total es mayor o igual a 6, el encuestado padece el SVI.

SINTOMAS

FRECIENCIA

INTENSIDAD

FRECIENCIA X
INTENSIDAD

SEVERIDAD

Ardor

Picor

O—-é

Sensacién de cuerpo extrafio

Lagrimeo

Parpadeo excesivo

Enrojecimiento ocular

Dolor ocular

Pesadez de parpados

Sl e] o) ol o]

Sequedad ocular

Visién borrosa

Visiéon doble

Dificultad al enfocar de cerca

-
VbR

Aumento de sensibilidad a la
luz

.

Halos de colores alrededor de
los objetos

Sensacién de ver peor

Dolor de cabeza

-0l - s C_),pf)c’gog)p~

=0 > o IR Q‘y_,—J)QODOOpQ)

Lol [p PP PP RPPOLOKPR

TOTAL
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Revisién Ocular Sindrome Visual Informatico

Nombre: TSOSé Auodaoge <sponzat Edad: 5—1 Sexo: M

0JO DERECHO 0JO IZQUIERDO
TEST DE SCHIMER

Nwel 2 Nivel 2

TEST DE BUT ‘

L) f)f(\/) H 34 -
HIPEREMIA

Gyodo O Grags O
BLEFARITIS c 0

oNAdo Givodo Q
GLANDULAS DE
MEIBOMIO Godo £ Giodo O
CONJUNTIVITIS

Grago O Gredo O

Contesta las siguientes preguntas con una “x” segin seaelcaso SI NO
¢ La fatiga visual te impide trabajar comodamente? X

¢Ha notado cambios en su productividad?

¢, Ha asistido a consulta médica por estos sintomas?
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Encuesta Sindrome Visual Informatico

Nombre: AH’X’Y\O \2()\4(’) O’O([‘Q Edad: X2 sexo: ™

En caso de que usted use lentes oftalmicos responda las siguientes preguntas, marcando con
una X:

Tipo de lentes usa: Anteojos L Lentes de contacto ____
{or qué utiliza los lentes?

_A Miopia (Dificultad para ver de lejos)

___Hipermetropia (Dificultad para ver de cerca)

_X Astigmatismo (Dificultad para enfocar objetos)

Otro, especifique:

Indique si percibe alguno de los siguientes sintomas a lo largo de su jornada laboral frente a
la computadora. Para cada sintoma sefiale con una X:

1.- Sefiale la frecuencia con que aparece el sintoma, teniendo en cuenta que:

-NUNCA: en ninguna ocasién

-OCASIONALMENTE: de forma esporadica o una vez por semana

-A MENODO O SIEMPRE: 2 o 3 veces por semana, o casi todos los dias.

2.-Sefiale la intensidad con que lo siente. (Si sefiala nunca en frecuencia, no debe marcar nada en

intensidad).

SINTOMAS 1.FRECUENCIA -

"NUNCA | OCASIONALMENTE | A

1.Ardor

4.lagrimeo
| 5.Parpadeo excesivo
6.Enrojecimiento
ocular
7.Dolor ocular

9.Sequedad ocular
10.Vision borrosa
11.Vision doble
12.Dificultad al
enfocar de cerca
13.Aumento de
sensibilidad a la luz
14.Halos de colores
alrededor de los
objetos
15.Sensacion de ver

16.Dolor de cabeza ) X

Figura 2. Pr bulo del Computer Vision Syno Qi (CVS-Q) utilizado como instrumento de recoleccién de datos para la
evaluacion de sintomatologia asociada al Sindrome Visual Informatico, traducidc al espariol

’
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Calculo de puntuacion total, considerando que:
* Frecuencia

-Nunca =0

-Ocasionalmente = 1

-A menudo o siempre = 2

= intensidad
-Moderada = 1
-Intensa = 2

= severidad

El resultado de frecuencia x intensidad debe ser codificado como:

0=0
102=1
4=2

= Puntuacion total

Si la puntuacion total es mayor o igual a 6, el encuestado padece el SVI.

SINTOMAS FRECIENCIA | INTENSIDAD

FRECIENCIA X
INTENSIDAD

SEVERIDAD

O

Ardor

&)

~
_—

Picor

~
/

Sensacion de cuerpo extrafio

Lagrimeo

Parpadeo excesivo

A).—)bo ]

Enrojecimiento ocular

L

Dolor ocular

~

Pesadez de parpados

Sequedad ocular

Visién borrosa

Visién doble

p,\.._A),)Q,a)__sCL

Dificultad al enfocar de cerca

Aumento de sensibilidad a la
luz

Halos de colores alrededor de
los objetos

Sensacién de ver peor

WO v | L PR

Dolor de cabeza

YOlp |4 P

TOTAL

T
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Revisién Ocular Sindrome Visual Informatico

Nombre: A\b@h{‘) qum Ovzo

Edad: Q2. Sexo: M

OJO DERECHO

TEST DE SCHIMER

Nwvel 3
TEST DE BUT

>3
HIPEREMIA
Gyvodo 2

BLEFARITIS

Cﬁ\/a do 1
GLANDULAS DE
MEIBOMIO Svar do
CONJUNTIVITIS

Gvooco 1

0OJO IZQUIERDO

Nivel 3
S §eg -
Giodo 2
Siado 1
Grodp )
Qrodo )

Contesta las siguientes preguntas con una “x” segun seaelcaso S| NO

¢ La fatiga visual te impide trabajar comodamente?

¢Ha notado cambios en su productividad?

¢ Ha asistido a consulta médica por estos sintomas?

X
X
X
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Encuesta Sindrome Visual Informatico

Nombre: _(xeroncda V- Scent. P Edad: 7’9 Sexo: M
En caso de que usted use lentes oftalmicos responda las siguientes preguntas, marcando con
una X:

Tipo de lentes usa: Anteojos K_
¢Por qué utiliza los lentes?

_X Miopia (Dificultad para ver de lejos)
___Hipermetropia (Dificultad para ver de cerca)
___Astigmatismo (Dificultad para enfocar objetos)
Otro, especifique:

Lentes de contacto ____

Indique si percibe alguno de los siguientes sintomas a lo largo de su jornada laboral frente a
la computadora. Para cada sintoma sefiale con una X:

1.- Sefale la frecuencia con que aparece el sintoma, teniendo en cuenta que:

-NUNCA: en ninguna ocasién

-OCASIONALMENTE: de forma esporadica o una vez por semana

-A MENODO O SIEMPRE: 2 o 3 veces por semana, o casi todos los dias.

2.-Sefiale la intensidad con que lo siente. (Si sefiala nunca en frecuencia, no debe marcar nada en

intensidad).

SINTOMAS

1.Ardor
2.Comezon
3.Sensacion de
cuerpo extrafo
4.lagrimeo
5.Parpadeo excesivo
6.Enrojecimiento
ocular
7.Dolor ocular
8.Pesadez de
_parpados
9.Sequedad ocular
10.Vision borrosa
11.Vision doble
12.Dificultad al
enfocar de cerca
13.Aumento de
sensibilidad a la luz
14.Halos de colores
alrededor de los
objetos
15.Sensacion de ver
peor
16.Dolor de cabeza

Figura 2. Preambulo del Computer Vision Syndrome Questionnaire (CVS-Q) utilizado como instrumento de recoleccién de datos para la
evaluacién de sintomatologia asociada al Sindrome Visual Informatico, traducido al espanol.
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Calculo de puntuacion total, considerando que:
= Frecuencia

-Nunca =0

-Ocasionalmente = 1

-A menudo o siempre = 2

= intensidad
-Moderada = 1
-Intensa = 2

= severidad

El resultado de frecuencia x intensidad debe ser codificado como:
0=0

102=1

4=2

= Puntuacion total

Si la puntuacion total es mayor o igual a 6, el encuestado padece el SVI.

SINTOMAS FRECIENCIA | INTENSIDAD | FRECIENCIA X | SEVERIDAD
INTENSIDAD
Ardor A A 2 1
Picor 1 A 1 1
Sensacién de cuerpo extrafio ©) (@) O o
Lagrimeo o o (@) ()
Parpadeo excesivo 1 \ A\ 1
Enrojecimiento ocular 1 2 2 1
Dolor ocular (@) o (@] (5.,
Pesadez de parpados (o, o o (.
Sequedad ocular Q [© o (@)
Visién borrosa A ) A )
Visién doble O S O &)
Dificultad al enfocar de cerca 1 1 1 \
Aumento de sensibilidad a la
luz & A L\ 9~
Halos de colores alrededor de 1
los objetos 1 \ 1
Sensacion de ver peor 1 1 1 A
Dolor de cabeza (&) 82 & (@)
TOTAL \O




Revisién Ocular Sindrome Visual Informético

Nombre: _(Siexauda N - daent [

Edad: \ 28 Sexo: !‘_’)

0JO DERECHO
TEST DE SCHIMER
Niwvel 1
TEST DE BUT L+
HIPEREMIA
Gvado 2
BLEFARITIS
Gvodo ©
GLANDULAS DE
MEIBOMI
it Grado  ©-
CONJUNTIVITIS
SVO\OO O

0OJO IZQUIERDO

Nivel 1

A 6e9).

Gwdo 2
GQvado A
Grado ©
Sado. O

Contesta las siguientes preguntas con una “x” segun seaelcaso S| NO

¢La fatiga visual te impide trabajar comodamente?

¢Ha notado cambios en su productividad?

¢ Ha asistido a consulta médica por estos sintomas?

X
X

X
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Revision Ocular Sindrome Visual Informatico

Nombre: _{oexario Y. Stery P
0JO DERECHO

Graduacion <FiY SesFE
Test de Schimer ae i 5

Nive 1
Test do But Q)wq

Y&3

Hiperemia

Srvao &
Blefaritis i

Grado @
Glandulas de e L
Meibomio (:'JW e @r
Conjuntivitis

Qrado @

Tincion corneal

Observaciones:

¢Lafaliga visual te impide trabajar comodamente? INACS

¢Ha notado cambios en su ivi N &)

040 IZQUIERDO
-3.00 &F

Nivel 1

Pl
Y&y
Grao

Grado @

G.\vcxoc- @

Gvado@

Sinc ercton Sin ke én.

4Ha asistico a consulta médica por astos sintomas?_ N
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Encuesta Sindrome Visual Informatico

Nombre: L0\ (asho (ANYel - Edad: DU sexor T

En caso de que usted use lentes oftalmicos responda las siguientes preguntas, marcando con
una X:

Tipo de lentes usa: Anteojos L Lentes de contacto ____
¢Por qué utiliza los lentes?
___Miopia (Dificultad para ver de lejos)
___Hipermetropia (Dificultad para ver de cerca)
X_Astigmatismo (Dificultad para enfocar objetos)
tro, especifique:

Indique si percibe alguno de los siguientes sintomas a lo largo de su jornada laboral frente a
la computadora. Para cada sintoma seiale con una X:

1.- Sefale la frecuencia con que aparece el sintoma, teniendo en cuenta que:

-NUNCA: en ninguna ocasién

-OCASIONALMENTE: de forma esporadica o una vez por semana

-A MENODO O SIEMPRE: 2 o 3 veces por semana, o casi todos los dias.

2.-Sefiale la intensidad con que lo siente. (Si sefiala nunca en frecuencia, no debe marcar nada en

intensidad).

SINTOMAS = 1.FRECUENCIA *

1.Ardor
2.Comezon
3.Sensacion de I
cuerpo extraio e X
| 4.lagrimeo e
5.Parpadeo excesivo e
6.Enrojecimiento W
ocular . :
7.Dolor ocular N
8.Pesadez de s
parpados
9.Sequedad ocular
10.Vision borrosa S
11.Vision doble =
12.Dificultad al
enfocar de cerca
13.Aumento de
sensibilidad a la luz
14.Halos de colores e
alrededor de los X
objetos e
15.Sensacion de ver | %

e

r
16.Dolor de cabeza

Figura 2. P llo del C

Vision Sy Q ® (CVS-Q) utilizado como instrumento de recoleccién de datos para la

evaluacion de sintomatologia asociada al Sindrome Visual Informatico, traducido al espanol
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Calculo de puntuacion total, considerando que:

= Frecuencia

-Nunca =0
-Ocasionalmente = 1

-A menudo o siempre = 2

= intensidad
-Moderada = 1
-Intensa = 2

= severidad

El resultado de frecuencia x intensidad debe ser codificado como:

0=0
102=1
4=2

» Puntuacion total

Si la puntuacién total es mayor o igual a 6, el encuestado padece el SVI.

SINTOMAS

FRECIENCIA

INTENSIDAD

FRECIENCIA X
INTENSIDAD

SEVERIDAD

Ardor

Picor

Sensacioén de cuerpo extrafio

Lagrimeo

Parpadeo excesivo

Enrojecimiento ocular

Dolor ocular

Pesadez de parpados

Sequedad ocular

Visién borrosa

Visién doble

Dificultad al enfocar de cerca

Aumento de sensibilidad a la
luz

N ) SIES P i @] N @l PN @l g

Halos de colores alrededor de
los objetos

Q

Sensacién de ver peor

g

Dolor de cabeza

LS

Liolo |— PP IFFI-rl-cl-lok|-

-R|o | - bFekPrPrH

Lo|lO|— C)o-/O'O"Dh—

TOTAL
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Revisién Ocular Sindrome Visual Informéatico

Nombre: Doy lalavho  (Buantes

Edad: 2+ Sexo: ’F

OJO DERECHO
TEST DE SCHIMER
Niwel &
TEST DE BUT
{ =g
S 360y
HIPEREMIA
&vodo 1
BLEFARITIS
(_AVO\C‘O 1
GLANDULAS DE o
MEIBOMIO G 9
CONJUNTIVITIS _ &
Gyodo ©

0JO IZQUIERDO
Niwvel 2

O 969
Gvado 1
Godo 1
Gvato O
Gado O

Contesta las siguientes preguntas con una “x” segin sea el caso Sl NO

¢La fatiga visual te impide trabajar comodamente?
¢ Ha notado cambios en su productividad?

¢ Ha asistido a consulta médica por estos sintomas?

X
b
4
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Encuesta Sindrome Visual Informatico

Nombre: _ Y hAmit DO\\)\A Edad:l;)!(J Sexo: H

En caso de que usted use lentes oftalmicos responda las siguientes preguntas, marcando con
una X:

Tipo de lentes usa: Anteojos _K Lentes de contacto ____
¢Por qué utiliza los lentes?
_X Miopia (Dificultad para ver de lejos)
Hipermetropia (Dificultad para ver de cerca)
Astigmatismo (Dificultad para enfocar objetos)
Otro, especifique:

Indique si percibe alguno de los siguientes sintomas a lo largo de su jornada laboral frente a
la computadora. Para cada sintoma sefale con una X:

1.- Sefiale la frecuencia con que aparece el sintoma, teniendo en cuenta que:

-NUNCA: en ninguna ocasién

-OCASIONALMENTE: de forma esporadica o una vez por semana

-A MENODO O SIEMPRE: 2 o 3 veces por semana, o casi todos los dias.

2.-Sefiale la intensidad con que lo siente. (Si sefiala nunca en frecuencia, no debe marcar nada en

intensidad).

SINTOMAS 1.FRECUENCIA "

NUNCA [ OCASIONALMENTE |

1.Ardor
2.Comezon i Rl
3.Sensacion de % .
cuerpo extrano : N
4.lagrimeo

| 5.Parpadeo excesivo
6.Enrojecimiento

ocular

7.Dolor ocular
8.Pesadez de
parpados
9.Sequedad ocular o
10.Vision borrosa b
11.Vision doble R
12.Dificultad al i
enfocar de cerca
13.Aumento de
sensibilidad alaluz |
14.Halos de colores | =
alrededor de los X
objetos Ll
15.Sensacion de ver | X
peor ‘
16.Dolor de cabeza : X

Figura 2. Preambulo del Computer Vision Syndrome Questionnaire (CVS-Q) utilizado como instrumento de recoleccion de datos para la
evaluacién de sintomatologia asociada al Sindrome Visual Informético, traducido al espanol.
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Calculo de puntuacion total, considerando que:
= Frecuencia

-Nunca =0

-Ocasionalmente = 1

-A menudo o siempre = 2

= intensidad
-Moderada = 1
-Intensa = 2

= severidad

El resultado de frecuencia x intensidad debe ser codificado como:
0=0

102=1

4=2

* Puntuacién total

Si la puntuacion total es mayor o igual a 6, el encuestado padece el SVI.

SINTOMAS FRECIENCIA | INTENSIDAD | FRECIENCIA X | SEVERIDAD
INTENSIDAD
Ardor a 4 o 1
Picor =2 1 b7 1
Sensacion de cuerpo extrafio N © O o
Lagrimeo A (=R Z )
Parpadeo excesivo 1 1 1 1
Enrojecimiento ocular 9 \ 2 1
Dolor ocular 2 1 2 1
Pesadez de parpados 9 1 2 A
Sequedad ocular 2 1 2 1
Vision borrosa ¢} [6) O &,
Visién doble @] O (& ©
Dificultad al enfocar de cerca yA § 2 1
fl\;mento de sensibilidad a la 7 ) 2 1
Halos de colores alrededor de -
los objetos © O & o
Sensacién de ver peor @, @ 0 &)
Dolor de cabeza = 2 =2 1
TOTAL 29




Revisién Ocular Sindrome Visual Informatico

Nombre: _ OGML L ia Edad: 2 Sexo: M
OJO DERECHO 0JO IZQUIERDO
TEST DE SCHIMER -
Nwe) & Mive\&
TEST DE BUT
A ot \ §eo
HIPEREMIA i fj
Gvado 1 Gvadsc 1
BLEFARITIS .
Grodo 3 Gvodo 2
GLANDULAS DE
WEIBOMO Bls T
CONJUNTIVITIS A
(‘4'}‘5{0\(, O Gicdo O

Contesta las siguientes preguntas con una “x” segin sea el caso S| NO
¢La fatiga visual te impide trabajar comodamente? )(

¢ Ha notado cambios en su productividad?

X

¢ Ha asistido a consulta médica por estos sintomas?

X



Encuesta Sindrome Visual Informatico

Nomore:_Exad VaTonony  Kivogl edad: QX sexor M
En caso de que usted use lentes oftalmicos responda las siguientes preguntas, marcando con
una X:

Tipo de lentes usa: Anteojos _{_ Lentes de contacto ____
¢Por qué utiliza los lentes?

___Miopia (Dificultad para ver de lejos)

___Hipermetropia (Dificultad para ver de cerca)

_A Astigmatismo (Dificultad para enfocar objetos)

Otro, especifique:

Indique si percibe alguno de los siguientes sintomas a lo largo de su jornada laboral frente a
la computadora. Para cada sintoma sefiale con una X:

1.- Senale la frecuencia con que aparece el sintoma, teniendo en cuenta que:

-NUNCA: en ninguna ocasién

-OCASIONALMENTE: de forma esporadica o una vez por semana

-A MENODO O SIEMPRE: 2 o 3 veces por semana, o casi todos los dias.

2.-Sefiale la intensidad con que lo siente. (Si sefiala nunca en frecuencia, no debe marcar nada en

intensidad).

SINTOMAS ; 1.FRECUENCIA "
NUNCA | OCASIONALMENTE

_1.Ardor ek i X

2.Comezon ?
3.Sensacion de
cuerpo extrafio

e

4.lagrimeo
| 5.Parpadeo excesivo
6.Enrojecimiento
ocular s
7.Dolor ocular X
8.Pesadez de 2
parpados
9.Sequedad ocular
10.Vision borrosa
_11.Vision doble
12.Dificultad al
enfocar de cerca
13.Aumento de
sensibilidad a la luz
14 Halos de colores |
alrededor de los ¥
objetos
15.Sensacion de ver | X
peor :
16.Dolor de cabeza i X

><|>4

<

aneidl HEE B

Dt
X sefwfx] ¢

Figura 2. Preambulo del Computer Vision Syndrome Questionnaire (CVS-Q) utilizado como instrumento de recoleccion de datos para la
evaluacion de sintomatologia asociada al Sindrome Visyal Informatico, traducido al espafiol
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Calculo de puntuacion total, considerando que:

= Frecuencia

-Nunca=0
-Ocasionalmente = 1

-A menudo o siempre = 2

El resultado de frecuencia x intensidad debe ser codificado como:

= intensidad
-Moderada = 1
-Intensa = 2

= severidad
0=0

102=1
4=2

= Puntuacion total

Si la puntuacién total es mayor o igual a 6, el encuestado padece el SVI.

SINTOMAS

FRECIENCIA

INTENSIDAD

FRECIENCIA X
INTENSIDAD

SEVERIDAD

Ardor

1

Picor

(©)

Sensacion de cuerpo extrafio

AN
U~

O

Lagrimeo

Parpadeo excesivo

Enrojecimiento ocular

Dolor ocular

Pesadez de parpados

Sequedad ocular

Visién borrosa

Visién doble

Dificultad al enfocar de cerca

Aumento de sensibilidad a la
luz

i ,‘.A—A}.')OC'}L

L _,,‘._,_A_;Oo,_\__..o:\,

Halos de colores alrededor de
los objetos

(
(O

Sensacion de ver peor

al¢

Dolor de cabeza

LOO = bbbl k|

e O l= -'"I\’/OO_,pDCF

-

TOTAL

NN -
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Revisién Ocular Sindrome Visual Informatico

Nombre: _Eiad Yormany  Puas £

Edad: 29 Sexo: \J

0JO DERECHO
TEST DE SCHIMER ‘
Nlyel 1
TEST DE BUT
Ly 3€9)
HIPEREMIA
GQrado A
BLEFARITIS
Gvodo O
GLANDULAS DE :
MEIBOMIO CW ado Q
CONJUNTIVITIS |
Gvaoo O

0J0 IZQUIERDO
Nivel 1

H g
(’;\\ddo 1
Giondo O
Qrodo O
Gvodo O

Contesta las siguientes preguntas con una “x” segiin seaelcaso Sl NO

¢La fatiga visual te impide trabajar comodamente?
¢ Ha notado cambios en su productividad?

¢Ha asistido a consulta médica por estos sintomas?

X
X

A
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Encuesta Sindrome Visual Informatico

Nombre: _ 1100 IMAN N\ Edad: A _Sexo: )
En caso de que usted use lentes oftalmicos responda las siguientes preguntas, marcando con
una X:

Tipo de lentes usa: Anteojos A_ Lentes de contacto ____
¢Por qué utiliza los lentes?

_/\ Miopia (Dificultad para ver de lejos)

___Hipermetropia (Dificultad para ver de cerca)

_\¢ Astigmatismo (Dificultad para enfocar objetos)

Otro, especifique:

Indique si percibe alguno de los siguientes sintomas a lo largo de su jornada laboral frente a
la computadora. Para cada sintoma seiale con una X:

1.- Sefiale la frecuencia con que aparece el sintoma, teniendo en cuenta que:

-NUNCA: en ninguna ocasiéon

-OCASIONALMENTE: de forma esporadica o una vez por semana

-A MENODO O SIEMPRE: 2 o 3 veces por semana, o casi todos los dias.

2.-Sefiale la intensidad con que lo siente. (Si sefiala nunca en frecuencia, no debe marcar nada en

intensidad).

SINTOMAS 1.FRECUENCIA *

—————

'NUNCA | OCASIONALMENTE | A MENU

X i}
X

1.Ardor
“2.Comezon 3

_5.Parpadeo excesivo
6.Enrojecimiento
ocular

7.Dolor ocular

9.Sequedad ocular B 15 e ; i
10.Vision borrosa PR BT ¢ SR
11.Vision doble j
12.Dificultad al

. enfocar de cerca X ,
13.Aumento de ! x

sensibilidad a la luz
14.Halos de colores

alrededor de los e

| X P

_objetos
15.Sensacion de ver

16.Dolor de cabeza | Pl

Figura 2. Preambulo del Computer Vision Syndrome Questionnaire (CVS-Q) utilizado como instrumento de recoleccién de datos para la

evaluacion de sintomatologia asociada al Sindrome Vls,ual Informatico, traducido al espafiol
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Calculo de puntuacion total, considerando que:

= Frecuencia

-Nunca=0
-Ocasionalmente = 1

-A menudo o siempre = 2

= intensidad
-Moderada = 1
-Intensa = 2

= severidad

El resultado de frecuencia x intensidad debe ser codificado como:

0=0
102=1
4=2

= Puntuacion total

Si la puntuacién total es mayor o igual a 6, el encuestado padece el SVI.

SINTOMAS

FRECIENCIA

INTENSIDAD

FRECIENCIA X

SEVERIDAD |

Ardor

e

INTENSIDAD

Picor

Sensacion de cuerpo extrafio

@)

Lagrimeo

Parpadeo excesivo

Enrojecimiento ocular

.’“’Cv NO

Dolor ocular

Pesadez de parpados

Sequedad ocular

IO

Visién borrosa

Visién doble

Dificultad al enfocar de cerca

Aumento de sensibilidad a la
luz

Halos de colores alrededor de
los objetos

Sensacion de ver peor

Dolor de cabeza
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Revisién Ocular Sindrome Visual Informatico

Nombre: _{_in, Meding Edad: ~.~. Sexo: |-

OJO DERECHO 0OJO IZQUIERDO
TEST DE SCHIMER

TEST DE BUT
HIPEREMIA
BLEFARITIS

GLANDULAS DE
MEIBOMIO

CONJUNTIVITIS

Contesta las siguientes preguntas con una “x” segin seaelcaso SI NO
¢ La fatiga visual te impide trabajar comodamente? i
¢Ha notado cambios en su productividad?

2"

¢ Ha asistido a consulta médica por estos sintomas? 9%
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Encuesta Sindrome Visual Informatico

Nombre: Arauvan: M X Edad: 27 Sexo: |
En caso de que usted use lentes oftalmicos responda las siguientes preguntas, marcando con
una X:

X

Tipo de lentes usa: Anteojos _/\ Lentes de contacto ____
¢Por qué utiliza los lentes?

___Miopia (Dificultad para ver de lejos)

_Y_Hipermetropia (Dificultad para ver de cerca)

_/~ Astigmatismo (Dificultad para enfocar objetos)

Otro, especifique:

Indique si percibe alguno de los siguientes sintomas a lo largo de su jornada laboral frente a
la computadora. Para cada sintoma sefale con una X:

1.- Sefiale la frecuencia con que aparece el sintoma, teniendo en cuenta que:

-NUNCA: en ninguna ocasioén

-OCASIONALMENTE: de forma esporadica o una vez por semana

-A MENODO O SIEMPRE: 2 o 3 veces por semana, o casi todos los dias.

2.-Sefiale la intensidad con que lo siente. (Si sefiala nunca en frecuencia, no debe marcar nada en

intensidad).

SINTOMAS 1.FRECUENCIA *
NUNCA | OCASIONALMENTE

1.Ardor ] X
2.Comezon
3.Sensacion de
cuerpo extraio
4

5.Parpadeo excesivo
6.Enrojecimiento
ocular
7.Dolor ocular
8.Pesadez de

% I

<.

X | x>

9.Sequedad ocular bl
'10.Vision borrosa R
11.Vision doble X
12.Dificultad al
enfocar de cerca i
13.Aumento de %
sensibilidad a la luz
14.Halos de colores
alrededor de los Rl
objetos
15.Sensacion de ver
peor
16.Dolor de cabeza

X

>=

A X

Figura 2. Preambulo del Computer Vision Syndrome Questionnaire (CVS-Q) utilizado como instrumento de recoleccion de datos para la
evaluacién de sintomatologia asociada al Sindrome Visual Informatico, traducido al espafiol

N
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Calculo de puntuacién total, considerando que:

» Frecuencia

-Nunca=0
-Ocasionalmente = 1

-A menudo o siempre = 2

El resultado de frecuencia x intensidad debe ser codificado como:

= intensidad
-Moderada = 1
-Intensa = 2

= severidad
0=0

102=1
4=2

= Puntuacion total

Si la puntuacion total es mayor o igual a 6, el encuestado padece el SVI.

Parpadeo excesivo

SINTOMAS FRECIENCIA | INTENSIDAD | FRECIENCIA X | SEVERIDAD
INTENSIDAD

Ardor 4 ) 1

Picor (

Sensacion de cuerpo extrafio &7 @

Lagrimeo 1 il

Enrojecimiento ocular

Dolor ocular

Pesadez de parpados

Sequedad ocular

Visién borrosa

Vision doble

Dificultad al enfocar de cerca

Aumento de sensibilidad a la
luz

los objetos

Halos de colores alrededor de

Sensacién de ver peor

Dolor de cabeza

TOTAL

100



Revisién Ocular Sindrome Visual Informatico

: ¥ o Il

Nombre: /111 o MuahadoriQ Edad:. /-’ Sexo: I
OJO DERECHO 0OJO IZQUIERDO
TEST DE SCHIMER : : :
™NJ \\‘tf\ \ INGRY \\'\F,\ ”1
TEST DE BUT . 7
HIPEREMIA ~
BTG S Q) \ Qo

BLEFARITIS

GLANDULAS DE
MEIBOMIO Grvado O. Sl

CONJUNTIVITIS

Contesta las siguientes preguntas con una “x” segin seaelcaso S| NO
¢ La fatiga visual te impide trabajar comodamente?

X
¢Ha notado cambios en su productividad? \
¢ Ha asistido a consulta médica por estos sintomas? 5
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Encuesta Sindrome Visual Informatico

Nombre: A\, l_\ Lo dandher Rk Q Edad: ZC1_ Sexo’—
En caso de que usted use lentes oftalmicos responda las siguientes preguntas, marcando con
una X:

Tipo de lentes usa: Anteojos _\ Lentes de contacto ____
¢Por qué utiliza los lentes?

__AMiopia (Dificultad para ver de lejos)

___Hipermetropia (Dificultad para ver de cerca)

__~Astigmatismo (Dificultad para enfocar objetos)

Otro, especifique:

Indique si percibe alguno de los siguientes sintomas a lo largo de su jornada laboral frente a
la computadora. Para cada sintoma sefiale con una X:

1.- Sefiale la frecuencia con que aparece el sintoma, teniendo en cuenta que:

-NUNCA: en ninguna ocasioén

-OCASIONALMENTE: de forma esporadica o una vez por semana

-A MENODO O SIEMPRE: 2 o 3 veces por semana, o casi todos los dias.

2.-Sefale la intensidad con que lo siente. (Si sefiala nunca en frecuencia, no debe marcar nada en

intensidad).

SINTOMAS o =~ 1.FRECUENCIA *

‘1.Ardor
2.Comezon
3.Sensacion de
cuerpo extrafio

4.lagrimeo L.
_5.Parpadeo excesivo
6.Enrojecimiento
ocular

7.Dolor ocular
‘8.Pesadez de
_parpados
9.Sequedad ocular
_10.Vision borrosa
1.Vision doble
2.Dificultad al
enfocar de cerca
13.Aumento de
sensibilidad a la luz
14.Halos de colores
‘alrededor de los
| objetos
15.Sensacion de ver
peor
16.Dolor de cabeza

w

i

Figura 2. Preambulo del Computer Vision Syndrome Questionnaire (CVS-Q) utilizado como instrumento de recoleccién de datos para la
evaluacion de sintomatologia asociada al Sindrome Visual Informatico, traducido al espafiol.
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Calculo de puntuacion total, considerando que:

* Frecuencia

-Nunca=0
-Ocasionalmente = 1

-A menudo o siempre = 2

= intensidad
-Moderada = 1
-Intensa = 2

= severidad

El resultado de frecuencia x intensidad debe ser codificado como:

0=0
102=1
4=2

* Puntuacion total

Si la puntuacién total es mayor o igual a 6, el encuestado padece el SVI.

SINTOMAS

FRECIENCIA

INTENSIDAD

FRECIENCIA X
INTENSIDAD
A

SEVERIDAD

Ardor

%

Picor

Sensacion de cuerpo extrafo

Lagrimeo

Parpadeo excesivo

Enrojecimiento ocular

Dolor ocular

O[22 =]~

Pesadez de parpados

Sequedad ocular

Visién borrosa

Visién doble

Dificultad al enfocar de cerca

BOp[-] =

Aumento de sensibilidad a la
luz

e

Halos de colores alrededor de
los objetos

Sensacion de ver peor

Dolor de cabeza

TOTAL

103



Revisién Ocular Sindrome Visual Informatico

Nombre: __Ana Jofin Janchoz Bucy Edad: Z(] Sexo: |
OJO DERECHO OJO IZQUIERDO
TEST DE SCHIMER : :
}\‘\\T\ 1 Nive) y|
TEST DE BUT
> 56O )
HIPEREMIA i :
t,\r‘v(‘ ‘L; /\ \j\(" ‘\(\/ ‘
BLEFARITIS ;
(\ | ( Y ( ,\\ \
GLANDULAS DE . 3 2 :
MEIBOMIO Cyado O C oo |
CONJUNTIVITIS 5 \
"; “ ( (\‘. ] {L\ ks

Contesta las siguientes preguntas con una “x” segun seaelcaso SI NO

X

¢La fatiga visual te impide trabajar comodamente?
¢ Ha notado cambios en su productividad?

¢ Ha asistido a consulta médica por estos sintomas?
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Encuesta Sindrome Visual Informatico

Nombre: _Ale1an g KT 1Gcac, Edad: ) Sexo: I

En caso de que usted use lentes oftalmicos responda las siguientes preguntas, marcando con
una X:

Tipo de lentes usa: Anteojos __ A Lentes de contacto ____
¢Por qué utiliza los lentes?

__X Miopia (Dificultad para ver de lejos)

___Hipermetropia (Dificultad para ver de cerca)

__X Astigmatismo (Dificultad para enfocar objetos)

Otro, especifique:

Indique si percibe alguno de los siguientes sintomas a lo largo de su jornada laboral frente a
la computadora. Para cada sintoma sefiale con una X:

1.- Sefiale la frecuencia con que aparece el sintoma, teniendo en cuenta que:

-NUNCA: en ninguna ocasion

-OCASIONALMENTE: de forma esporadica o una vez por semana

-A MENODO O SIEMPRE: 2 o 3 veces por semana, o casi todos los dias.

2.-Sefiale la intensidad con que lo siente. (Si sefiala nunca en frecuencia, no debe marcar nada en

intensidad).

SINTOMAS 1.FRECUENCIA -

"GCASIONALMENTE

1.Ardor
2.Comezon
3.Sensacion de

=

| 5.Parpadeo excesivo
6.Enrojecimiento
_ocular
7.Dolor ocular
8.Pesadez de
parpados
| 9.Sequedad ocular
_ 10.Vision borrosa
11.Vision doble
12.Dificultad al
enfocar de cerca
13.Aumento de
sensibilidad a la luz
14.Halos de colores
alrededor de los
| objetos
15.Sensacion de ver
peor
16.Dolor de cabeza

=
X
A

x

Figura 2. Pre llo del Comp Vision Sy Q (CVS-Q) utilizado como instrumento de recoleccion de datos para la
evaluacién de sintomatologia asociada al Sindrome Visual Informético, traducido al espariol
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Calculo de puntuacion total, considerando que:

= Frecuencia

-Nunca =0
-Ocasionalmente = 1

-A menudo o siempre = 2

= intensidad
-Moderada = 1
-Intensa = 2

= severidad

El resultado de frecuencia x intensidad debe ser codificado como:

0=0
102=1
4=2

= Puntuacion total

Si la puntuacién total es mayor o igual a 6, el encuestado padece el SVI.

Parpadeo excesivo

SINTOMAS FRECIENCIA | INTENSIDAD | FRECIENCIA X | SEVERIDAD
INTENSIDAD

Ardor % 2 Xz 73

Picor A B 7 ;

Sensacion de cuerpo extrafo 1 1

Lagrimeo \ 1 } 3

Enrojecimiento ocular

Dolor ocular

Pesadez de parpados

Sequedad ocular

Visién borrosa

Vision doble

Dificultad al enfocar de cerca

Aumento de sensibilidad a la
luz

Halos de colores alrededor de
los objetos

Sensacién de ver peor

Dolor de cabeza

TOTAL




Revisién Ocular Sindrome Visual Informatico

Nombre: f\\ NC KUONE | Nae &l Edad: " Sexo: M
OJO DERECHO OJO IZQUIERDO
TEST DE SCHIMER
\\ \!‘ (\Q’\ ‘1\1\\.‘ \_ \ s x
TEST DE BUT R
tiado e d
HIPEREMIA 5 ; e
aol Biodo £
BLEFARITIS
/ : , (
o0, N i \ i
GLANDULAS DE / : =
MEIBOMIO Gvaclo O Ciel 6
CONJUNTIVITIS ; :
e O\ N =) \( —

Contesta las siguientes preguntas con una “x” segin sea el caso SI NO

¢La fatiga visual te impide trabajar comodamente?
¢ Ha notado cambios en su productividad?

¢ Ha asistido a consulta médica por estos sintomas?

107



Encuesta Sindrome Visual Informatico

Nombre: \ 0 MuandAd Edad: D Sexo: _IM|
En caso de que usted use lentes oftalmicos responda las siguientes preguntas, marcando con
una X:

Tipo de lentes usa: Anteojos _X_ Lentes de contacto ____
¢Por qué utiliza los lentes?

__AMiopia (Dificultad para ver de lejos)

___Hipermetropia (Dificultad para ver de cerca)

__AAstigmatismo (Dificultad para enfocar objetos)

Otro, especifique:

Indique si percibe alguno de los siguientes sintomas a lo largo de su jornada laboral frente a
la computadora. Para cada sintoma seiiale con una X:

1.- Sefiale la frecuencia con que aparece el sintoma, teniendo en cuenta que:

-NUNCA: en ninguna ocasion

-OCASIONALMENTE: de forma esporadica o una vez por semana

-A MENODO O SIEMPRE: 2 o 3 veces por semana, o casi todos los dias.

2.-Sefiale la intensidad con que lo siente. (Si sefiala nunca en frecuencia, no debe marcar nada en

intensidad).

SINTOMAS . 1FRECUENCIA % T
'NUNCA | OCASIONALMENTE | A MENUDO

b : | O SIEMPRE

X

1.Ardor
2.Comezon
- 3.Sensacion de
cuerpo extraio
4.lagrimeo
5.Parpadeo excesivo
6.Enrojecimiento
ocular
7.Dolor ocular
8.Pesadez de
parpados
9.Sequedad ocular
10.Vision borrosa
11.Vision doble
12.Dificultad al
enfocar de cerca
‘13.Aumento de
sensibilidad a la luz
14.Halos de colores
alrededor de los
objetos Sl ey e
15.Sensaciondever | | e i X
16.Dolor de cabeza A

Helel
i ,K\ e

Figura 2. Preambulo del Computer Vision Syndrome Questionnaire (CVS-Q) utilizado como instrumento de recoleccion de datos para la
evaluacion de sintomatologia asociada al Sindrome Visual Informético, traducido al espaiol
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Calculo de puntuacion total, considerando que:

= Frecuencia

-Nunca=0
-Ocasionalmente = 1

-A menudo o siempre = 2

= intensidad
-Moderada = 1
-Intensa = 2

= severidad

El resultado de frecuencia x intensidad debe ser codificado como:

0=0
102=1
4=2

* Puntuacion total

Si la puntuacion total es mayor o igual a 6, el encuestado padece el SVI.

SINTOMAS

FRECIENCIA

INTENSIDAD

FRECIENCIA X
INTENSIDAD

SEVERIDAD

Ardor

1

Picor

|

Sensacién de cuerpo extrafio

Lagrimeo

Parpadeo excesivo

Enrojecimiento ocular

Dolor ocular

Pesadez de parpados

Sequedad ocular

Visién borrosa

Visién doble

Dificultad al enfocar de cerca

Aumento de sensibilidad a la
luz

Halos de colores alrededor de
los objetos

Sensacion de ver peor

Dolor de cabeza

TOTAL
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Revisién Ocular Sindrome Visual Informético

Nombre: [\\L vy WOy \ | Edad: i) Sexo: _\
OJO DERECHO 0OJO IZQUIERDO

TEST DE SCHIMER i

?\J \ \‘/‘ \"\ .-:‘\\ :\J I\J"‘L‘ ] £ /\'
TEST DE BUT

3 2 50

HIPEREMIA 2

: 25 / g 5

(;— : | =y \ ) A( \\ :
BLEFARITIS S

- i B VK \ \\. ™

GLANDULAS DE
MEIBOMIO e

CONJUNTIVITIS

Contesta las siguientes preguntas con una “x” segin seaelcaso Sl NO
¢ La fatiga visual te impide trabajar comodamente?

¢Ha notado cambios en su productividad?

¢ Ha asistido a consulta médica por estos sintomas?
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Encuesta Sindrome Visual Informatico

Nombre: \'f'\\\‘ \\ I ];Q ¥ 50 Edad;"u Sexo: l
En caso de que usted use lentes oftalmicos responda las siguientes preguntas, marcando con
una X:

Tipo de lentes usa: Anteojos _\ Lentes de contacto ____
¢Por qué utiliza los lentes?

__"Miopia (Dificultad para ver de Iejos)

____Hipermetropia (Dificultad para ver de cerca)

___Astigmatismo (Dificultad para enfocar objetos)

Otro, especifique:

Indique si percibe alguno de los siguientes sintomas a lo largo de su jornada laboral frente a
la computadora. Para cada sintoma sefiale con una X:

1.- Sefale la frecuencia con que aparece el sintoma, teniendo en cuenta que:

-NUNCA: en ninguna ocasién

-OCASIONALMENTE: de forma esporadica o una vez por semana

-A MENODO O SIEMPRE: 2 o 3 veces por semana, o casi todos los dias.

2.-Sefiale la intensidad con que lo siente. (Si sefiala nunca en frecuencia, no debe marcar nada en

intensidad).

SINTOMAS

1.FRECUENCIA *
"GCASIONALMENTE | |

1.Ardor

2.Comezon

' 3.Sensacion de
cuerpo extraiio
4.Jagrimeo
5.Parpadeo excesivo
6.Enrojecimiento
ocular

7.Dolor ocular
8.Pesadez de

| parpados
9.Sequedad ocular

10.Vision borrosa

| 11.Vision doble

- 12.Dificultad al
enfocar de cerca
13.Aumento de i
sensibilidad a la luz
14.Halos de colores

‘alrededor de los

)

15.Sensacion de ver
peor

16.Dolor de cabeza

Figura 2. Preambulo del C Vision Sy Qi (CVS-Q) utilizado como instrumento de recoleccion de datos para la

evaluacion de sintomatologia asociada al Sindrome Visual Informatico, traducido al espaol

111



Calculo de puntuacion total, considerando que:

= Frecuencia

-Nunca =0
-Ocasionalmente = 1

-A menudo o siempre = 2

El resultado de frecuencia x intensidad debe ser codificado como:

= intensidad
-Moderada = 1
-Intensa = 2

= severidad
0=0

102=1
4=2

* Puntuacion total

Si la puntuacion total es mayor o igual a 6, el encuestado padece el SVI.

SINTOMAS FRECIENCIA | INTENSIDAD | FRECIENCIA X | SEVERIDAD
INTENSIDAD

Ardor il 1 A i

Picor C C .

Sensacion de cuerpo extrafio

Lagrimeo

Parpadeo excesivo

Enrojecimiento ocular

Dolor ocular

Pesadez de parpados

Sequedad ocular

Vision borrosa

Visién doble

Dificultad al enfocar de cerca

=
-

Aumento de sensibilidad a la
luz

Halos de colores alrededor de
los objetos

Sensacion de ver peor

Dolor de cabeza




Revisién Ocular Sindrome Visual Informético

N \ \

Nombre: MBI o s Edad:,—lq Sexo:

OJO DERECHO 0JO IZQUIERDO
TEST DE SCHIMER 2

N.\ N 4 \ T P2
TEST DE BUT ;
Vale L OgCU

HIPEREMIA :

SWolo L ‘:\' W \( 2
BLEFARITIS

7Y \ : Y ( \ o,
GLANDULAS DE : ;
Hee Sraflol wado 4
CONJUNTIVITIS

Contesta las siguientes preguntas con una “x” segun sea el caso Sl
¢La fatiga visual te impide trabajar comodamente?

¢ Ha notado cambios en su productividad?

¢ Ha asistido a consulta médica por estos sintomas?

NO
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Encuesta Sindrome Visual Informatico
i T\ ) A e
Nombre: _{1ivi Vomnep el Dol Edad: <] Sexo: _[
En caso de que usted use lentes oftalmicos responda las siguientes preguntas, marcando con
una X:

Tipo de lentes usa: Anteojos _\_ Lentes de contacto ___
¢Por qué utiliza los lentes?

___Miopia (Dificultad para ver de lejos)

___Hipermetropia (Dificultad para ver de cerca)

__'5;_Astigmatismo (Dificultad para enfocar objetos)

Otro, especifique:

Indique si percibe alguno de los siguientes sintomas a lo largo de su jornada laboral frente a
la computadora. Para cada sintoma sefiale con una X:

1.- Sefiale la frecuencia con que aparece el sintoma, teniendo en cuenta que:

-NUNCA: en ninguna ocasioén

-OCASIONALMENTE: de forma esporadica o una vez por semana

-A MENODO O SIEMPRE: 2 o 3 veces por semana, o casi todos los dias.

2.-Senale la intensidad con que lo siente. (Si sefala nunca en frecuencia, no debe marcar nada en

intensidad).

SINTOMAS 1.FRECUENCIA

1.Ardor
2.Comezon
3.Sensacion de
| cuerpo extrafio
4.lagrimeo
5.Parpadeo excesivo
- 6.Enrojecimiento
_ocular
7.Dolor ocular
8.Pesadez de
parpados
9.Sequedad ocular
10.Vision borrosa
11.Vision doble
12.Dificultad al
_enfocar de cerca
13.Aumento de
sensibilidad a la luz
14.Halos de colores
alrededor de los
objetos
15.Sensacion de ver
peor
16.Dolor de cabeza

Figura 2. P llo del C Vision Synd Qi i (CVs-Q) como instrumento de recoleccion de datos para la

evaluacion de sintomatologia asociada al Sindrome Visual Informatico, traducido al espafiol
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Calculo de puntuacion total, considerando que:

 Frecuencia

-Nunca =0
-Ocasionalmente = 1

-A menudo o siempre = 2

El resultado de frecuencia x intensidad debe ser codificado como:

= intensidad
-Moderada = 1
-Intensa = 2

= severidad
0=0

102=1
4=2

= Puntuacion total

Si la puntuacion total es mayor o igual a 6, el encuestado padece el SVI.

SINTOMAS

FRECIENCIA

INTENSIDAD

FRECIENCIA X
INTENSIDAD

SEVERIDAD

Ardor

1

\

B

Picor

Sensacion de cuerpo extrafio

=

Lagrimeo

Parpadeo excesivo

Enrojecimiento ocular

Dolor ocular

Pesadez de parpados

Sequedad ocular

Visién borrosa

j 5

N

Vision doble

/

Dificultad al enfocar de cerca

Aumento de sensibilidad a la
luz

y =

Halos de colores alrededor de
los objetos

Sensaciéon de ver peor

Dolor de cabeza

TOTAL
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Revisién Ocular Sindrome Visual Informético

Nombre: |y . \ W | Yol Edad~~ | Sexo: 1
OJO DERECHO 0JO IZQUIERDO
TEST DE SCHIMER ,
Nivel q Nive| T
TEST DE BUT ‘
\ \ £ /
HIPEREMIA :
/ \ ) ./ -~
N X =< 1 YOX( \V —~
BLEFARITIS
| \ \; il | N
GLANDULAS DE :
MEIBOMIO Gitido 1 (0D
CONJUNTIVITIS

Contesta las siguientes preguntas con una “x” segin seaelcaso Sl NO
¢La fatiga visual te impide trabajar comodamente? X

¢Ha notado cambios en su productividad?

¢ Ha asistido a consulta médica por estos sintomas?
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Encuesta Sindrome Visual Informatico

Nombre: L1y Reury  Aogare Edad: () Sexo: |
En caso de que usted use lentes offélmlcos responda las siguientes preguntas marcando con
una X:

Tipo de lentes usa: Anteojos X Lentes de contacto ____
¢Por qué utiliza los lentes?

_X Miopia (Dificultad para ver de lejos)
___Hipermetropia (Dificultad para ver de cerca)
_X_Astigmatismo (Dificultad para enfocar objetos)
Otro, especifique:

Indique si percibe alguno de los siguientes sintomas a lo largo de su jornada laboral frente a
la computadora. Para cada sintoma sefiale con una X:

1.- Sefale la frecuencia con que aparece el sintoma, teniendo en cuenta que:

-NUNCA: en ninguna ocasién

-OCASIONALMENTE: de forma esporadica o una vez por semana

-A MENODO O SIEMPRE: 2 o 3 veces por semana, o casi todos los dias.

2.-Sefiale la intensidad con que lo siente. (Si sefiala nunca en frecuencia, no debe marcar nada en

intensidad).

SINTOMAS FREOUENCIA o

.Ardor
2.Comezon
3.Sensacion de
_cuerpo extraio
4.lagrimeo
5.Parpadeo excesivo
6.Enrojecimiento
ocular
7.Dolor ocular
8.Pesadez de
parpados
9.Sequedad ocular
10.Vision borrosa
11.Vision doble
12.Dificultad al
enfocar de cerca
13.Aumento de
sensibilidad a la luz
14.Halos de colores
alrededor de los
objetos
15.Sensacion de ver

peor
16.Dolor de cabeza

Figura 2. Preambulo del C Vision Sy Q (CVS-Q) utilizado como instrumento de recoleccién de datos para la
evaluacion de sintomatologia asociada al Sindrome Visual Informatico, traducido al espafiol
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Calculo de puntuacion total, considerando que:

* Frecuencia

-Nunca=0
-Ocasionalmente = 1

-A menudo o siempre = 2

= intensidad
-Moderada = 1
-Intensa = 2

= severidad

El resultado de frecuencia x intensidad debe ser codificado como:

0=0
102=1
4=2

= Puntuacion total

Si la puntuacion total es mayor o igual a 6, el encuestado padece el SVI.

SINTOMAS

FRECIENCIA

INTENSIDAD

FRECIENCIA X

SEVERIDAD

Ardor

INTENSIDAD

Picor

Sensacién de cuerpo extrario

Lagrimeo

,\'

Parpadeo excesivo

Enrojecimiento ocular

Dolor ocular

Pesadez de parpados

Sequedad ocular

R 3N N N '8

Visién borrosa

Visién doble

Dificultad al enfocar de cerca

Aumento de sensibilidad a la
luz

Halos de colores alrededor de
los objetos

Sensacién de ver peor

Dolor de cabeza

TOTAL
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Revisién Ocular Sindrome Visual Informatico
| 5 \
Nombre: ‘\‘1 ¥a ) ACINlta

Edad:~¢

Sexo:

i

OJO DERECHO
TEST DE SCHIMER

TEST DE BUT

HIPEREMIA

BLEFARITIS

GLANDULAS DE

MEIBOMIO
CONJUNTIVITIS

Contesta las siguientes preguntas con una “x” segtin sea el caso Sl

¢ La fatiga visual te impide trabajar comodamente?

¢ Ha notado cambios en su productividad?

¢ Ha asistido a consulta médica por estos sintomas?

0JO IZQUIERDO

~

NO

119



Encuesta Sindrome Visual Informatico

Nombre: __ 1 (1 (A j ancree. Edad: 1 | Sexo: f\‘(
En caso de que usted use lentes oftalmicos responda las siguientes preguntas, marcando con
una X:

Tipo de lentes usa: Anteojos A Lentes de contacto ____
¢Por qué utiliza los lentes?
___Miopia (Dificultad para ver de lejos)
___Hipermetropia (Dificultad para ver de cerca)
8igl)_oAstigmatismo (Dificultad para enfocar objetos)
, especifique:

Indique si percibe alguno de los siguientes sintomas a lo largo de su jornada laboral frente a
la computadora. Para cada sintoma sefiale con una X:

1.- Sefale la frecuencia con que aparece el sintoma, teniendo en cuenta que:

-NUNCA: en ninguna ocasién

-OCASIONALMENTE: de forma esporadica o una vez por semana

-A MENODO O SIEMPRE: 2 o 3 veces por semana, o casi todos los dias.

2.-Sefale la intensidad con que lo siente. (Si sefiala nunca en frecuencia, no debe marcar naua &n

intensidad).

Figura 2. Prea del Comp Vision Sy Q i ire (CVS-Q) utilizado como instrumento de recoleccicr. “e
ion de si i i al Sindrome Visual Informatico, traducido al espaiiol.
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Calculo de puntuacion total, considerando que:

= Frecuencia

-Nunca =0
-Ocasionalmente = 1

-A menudo o siempre = 2

= intensidad
-Moderada = 1
-Intensa = 2

= severidad

El resultado de frecuencia x intensidad debe ser codificado como:

0=0
102=1
4=2

= Puntuacion total

Si la puntuacion total es mayor o igual a 6, el encuestado padece el SVI.

SINTOMAS

FRECIENCIA

INTENSIDAD

FRECIENCIA X
INTENSIDAD

SEVERIDAD

Ardor

A

Picor

Sensacion de cuerpo extraiio

Lagrimeo

Parpadeo excesivo

Enrojecimiento ocular

Dolor ocular

Pesadez de parpados

Sequedad ocular

Visién borrosa

Visién doble

Dificultad al enfocar de cerca

Aumento de sensibilidad a la
luz

los objetos

Halos de colores alrededor de

Sensacion de ver peor

Dolor de cabeza
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Revision Ocular Sindrome Visual Informatico

Nombre: f; \mici INC N7 Edad: 2 Sexo: )\
OJO DERECHO 0OJO IZQUIERDO
TEST DE SCHIMER
NI \T'\ | )l\\‘i‘ oE "1 /;
TEST DE BUT ) P .
\ 9] | gt
HIPEREMIA L
(oo A (
\D¥ Ox¢ ! oo
BLEFARITIS
Gl Tes 3 Gaxclo S
GLANDULAS DE :
i P - =
MEIBOMIO Syao C Grods ¢
CONJUNTIVITIS

Contesta las siguientes preguntas con una “x” segin sea el caso  SI

¢ La fatiga visual te impide trabajar comodamente?

¢,Ha notado cambios en su productividad?

¢ Ha asistido a consulta médica por estos sintomas?

> G

NO
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Encuesta Sindrome Visual Informatico

f 7
Nombre: _{.CX i) [\('}\\ QY Edad: 9 Sexo:_T
En caso de que usted use ledtes oftalmicos responda las siguientes preguntas, marcando con
una X:

Tipo de lentes usa: Anteojos ____ Lentes de contacto 4\’
¢Por qué utiliza los lentes?
Miopia (Dificultad para ver de lejos)
___Hipermetropia (Dificultad para ver de cerca)
___Astigmatismo (Dificultad para enfocar objetos)
Otro, especifique:

Indique si percibe alguno de los siguientes sintomas a lo largo de su jornada laboral frente a
la computadora. Para cada sintoma sefiale con una X:

1.- Sefiale la frecuencia con que aparece el sintoma, teniendo en cuenta que:

-NUNCA: en ninguna ocasion

-OCASIONALMENTE: de forma esporadica o una vez por semana

-A MENODO O SIEMPRE: 2 o 3 veces por semana, o casi todos los dias.

2.-Sefiale la intensidad con que lo siente. (Si sefiala nunca en frecuencia, no debe marcar nada en

intensidad).

SINTOMAS 1.FRECUENCIA ™ §
NUNCA | OCASIONALMENTE | A MENUDO
O SIEMPRE

1.Ardor X
2.Comezon X
3.Sensacion de ;
cuerpo extraio x
4.lagrimeo
5.Parpadeo excesivo
6.Enrojecimiento
ocular
7.Dolor ocular
8.Pesadez de X
parpados
9.Sequedad ocular X
10.Vision borrosa
11.Vision doble
12.Dificultad al
enfocar de cerca X
13.Aumento de
sensibilidad a la luz
14.Halos de colores
alrededor de los
objetos
15.Sensacion de ver
peor
16.Dolor de cabeza X

De| < | Xl

>

x| > |

Figura 2. Preambulo del Computer Vision Syndrome Questionnaire (CVS-Q) utilizado como instrumento de recoleccion de datos para la

evaluacion de sintomatologia asociada al Sindrome Visual Informatico. traducide al espaiiol.
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Calculo de puntuacion total, considerando que:
= Frecuencia

-Nunca =0

-Ocasionalmente = 1

-A menudo o siempre = 2

= intensidad
-Moderada = 1
-Intensa = 2

= severidad
El resultado de frecuencia x intensidad debe ser codificado como:

0=0
102=1
4=2

= Puntuacion total

Si la puntuacion total es mayor o igual a 6, el encuestado padece el SVI.

SINTOMAS FRECIENCIA | INTENSIDAD | FRECIENCIA X | SEVERIDAD
INTENSIDAD

Ardor
Picor

Sensacion de cuerpo extrafio
Lagrimeo

Parpadeo excesivo
Enrojecimiento ocular

Dolor ocular

Pesadez de parpados
Sequedad ocular

Visién borrosa

Visién doble

Dificultad al enfocar de cerca
Aumento de sensibilidad a la
luz

Halos de colores alrededor de
los objetos

Sensacién de ver peor

Dolor de cabeza

TOTAL

O

Cl Olo
P (@) —‘OO""OOL)O-AC_A

~Cl oo kOGPl bl
})CO Q) S0Pl Dblols

m_;o Clo —QOJAOOOD_;CA
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Revisién Ocular Sindrome Visual Informatico

Edad: 3 & Sexo:

|

Nombre: [ ({ 11 N A i play

0OJO DERECHO
TEST DE SCHIMER

TEST DE BUT
HIPEREMIA
BLEFARITIS
GLANDULAS DE

MEIBOMIO

CONJUNTIVITIS

Contesta las siguientes preguntas con una “x” segun seaelcaso Sl NO

¢La fatiga visual te impide trabajar comodamente?
¢Ha notado cambios en su productividad?

¢ Ha asistido a consulta médica por estos sintomas?

0OJO IZQUIERDO

i\ IV

o) 1

v
X
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ANEXO. ESCALA DE EFRON

Efron Grading Scales for Contact Lens Complications
SO 0 oTacE 2-M10

LIMBAL REDNESS

EPITHELIAL MICROCYSTS

CORNEAL OEDEMA

CORNEAL STAINING

CONJUNCTIVAL STAINING

Devised by Professor Nathan Efron and illustrated by Terry R Tarrant. Millennium Edition. January 1, 2000
Supplement to the book Contact Lens Complications, 2nd edition by Nathan Efron
published by Butt th-Hei 2004, ISBN 0 7506 5534 8

VC-EFRONGS.
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