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Resumen

Los defectos de refracción ocular se mani-
fiestan cuando un componente del siste-
ma óptico del ojo no es capaz de enfocar 
la imagen óptica, requiriendo la utilización 
de métodos correctivos como anteojos o 
lentes de contacto. El objetivo de esta in-
vestigación fue identificar los defectos de 
refracción ocular más frecuentes en estu-
diantes del primer año de la Facultad de 
Ciencias Médicas de la Universidad Na-
cional de Asunción. Este fue un estudio 
observacional, descriptivo y transversal. Se 
midieron variables cuantitativas y cualitati-
vas, como la edad, el sexo, la presencia de 
defectos de refracción ocular, los antecen-
des familiares, los métodos correctivos, el 
tiempo de exposición diario a pantallas y la 
frecuencia de visitas oftalmológicas.
La mayoría de los encuestados fueron de 
sexo femenino y con una edad media de 
20,95 años. En su mayoría presentaban 
defectos de refracción ocular y también 
antecedentes familiares. El defecto más 
frecuente fue la miopía y luego el astigma-
tismo. El método correctivo más utilizado 
son los anteojos, el tiempo de exposición 
diario a pantallas mayoritario es de 9-11 h 
y la frecuencia a visitas oftalmológicas ma-
yoritaria es cada año.
 un grado de dolor de 1 a 7 y el grado de 

dolor articular en 1 a 8. También se pudo 
revelar la cantidad de horas diarias qué tra-
bajan los encuestados y está superan las 6 
horas diarias de trabajo en un 88,2%.

Palabras claves: miopía, astigmatismo, hiper-

metropía y presbicia. 

Refractive eye defects in first-year  
students of the Faculty of Medical 
Sciences at the National University of 
Asunción

Abstract

Refractive eye defects occur when a com-
ponent of the eye‘s optical system is una-
ble to focus the optical image, necessita-
ting the use of corrective methods such as 
glasses or contact lenses. The aim of this 
research was to identify the most common 
refractive eye defects in first-year students 
at the Faculty of Medical Sciences of the 
National University of Asuncion. This was 
an observational, descriptive, and cross-
sectional study. Both quantitative and qua-
litative variables were measured, including 
age, gender, the presence of refractive eye 
defects, family history, corrective methods, 
daily screen exposure time, and the fre-
quency of ophthalmological visits.
Most of the respondents were female, 

with an average age of 20.95 years. A 
majority had ocular refractive errors and a 
history of family eye conditions. The most 
common refractive error was myopia,  
followed by astigmatism. The most com-
monly used corrective method is glasses, 
with a predominant daily screen exposure 
time of 9-11 hours, and the majority visit 
an ophthalmologist annually.

Key words: myopia, astigmatism, hyper-
metropia, and presbyopia.

Introducción
 
	 La capacidad del ojo para enfocar de-
pende de un sistema óptico que está com-
puesto por dos superficies refractivas que 
funcionan en conjunto: la córnea y el cris-
talino1.

	 Los defectos de refracción ocular suce-
den cuando un componente del sistema 
óptico no es capaz de enfocar la imagen 
óptica. 

	 El ojo en desarrollo desde la infancia 
hasta la edad adulta temprana mantiene 
el enfoque en la retina mediante un pro-
ceso conocido como emetropización. La 
emetropía o refracción normal describe el 
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Cualitativa:
-Sexo: masculino/femenino. Cualitativa dicotómica.
-Estudiantes con defectos de refracción ocular: sí/no. Cualitativa 
dicotómica.
-Antecedentes de familiares con defectos de refracción ocular: sí/
no. Cualitativa dicotómica. 
-Tipos de refracción ocular: miopía, hipermetropía, astigmatis-
mo, presbicia. Cualitativa policotómica.
-Métodos correctivos: anteojos, lentes de contacto, ortoquera-
tología, cirugía láser. Cualitativa policotómica.
-Tiempo diario de exposición a pantallas: 1-3 h, 3-5 h, 5-7 h, 
7-9 h, 9-11 h, más de 11 horas. Cualitativa policotómica.
-Frecuencia de consultas oftalmológicas: 4 veces al año, 2 
veces al año, cada año, cada 2 años, cada 3 años, cada 4 años, 
nunca. Cualitativa policotómica. 

Instrumento de recolección de datos
Encuesta realizada con formularios de Google por medio del en-
lace: https://forms.gle/Q86vbmWzeqQLZi4U9. 

Asuntos estadísticos

	 El material utilizado fue una encuesta de elaboración propia, 
previamente validada, en 15 estudiantes. Esta presentó 8 pregun-
tas de selección múltiple y se distribuyó mediante formularios de 
Google a través de grupos de WhatsApp de los estudiantes del 
primer año de la Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad 
Nacional de Asunción. Los estudiantes la contestaron de forma 
voluntaria, anónima e informados acerca del estudio a ser realiz-
ado. Los resultados fueron extrapolados a una planilla de excel. 
La investigación está basada en los resultados de esta encuesta.

Análisis de datos

	 Finalizada la encuesta se analizaron los resultados obtenidos 
mediante gráficos estadísticos, describiendo las variables cualitati-
vas y cuantitativas.

	 Los gráficos fueron elaborados mediante la extensión del for-
mulario de Google. Se resumieron las variables numéricas con me-
didas de tendencia central y dispersión y las variables categóricas 
con frecuencias y porcentajes.

Resultados

	 Se evaluaron a un total de 100 estudiantes del primer año 
de la Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad Nacional de 
Asunción donde el 63 % era de sexo femenino. El rango mayori-
tario de edad fue de 18-20 años con un 50 %, seguido de 21-23 
años con un 40 %, 24-26 años con un 6 %, 27-29 años con un 
 3 % y 30-32 años con un 1 %. La edad media en el estudio fue 
de 20,95 años.

estado refractivo en el que el ojo forma una imagen enfocada en 
la retina del mismo. En cambio, la ametropía o refracción anormal 
es un trastorno refractivo en el cual el ojo no puede enfocar la 
imagen claramente en la retina sin la ayuda de dispositivos refrac-
tivos como anteojos o lentes de contacto. 

	 Un estudio realizado en Latinoamérica determinó que las per-
sonas en un rango de 15 a 44 años presentan en su mayoría al-
teraciones refractivas. Al observar la frecuencia de cada defecto 
refractivo por separado, se encontró que la hipermetropía es pre-
dominante en el grupo de 45 a 59 años mientras que la miopía y 
astigmatismo es predominante en el grupo de 15 a 44 años2.

	 Los defectos de refracción a ser estudiados son la miopía, el 
astigmatismo, la hipermetropía y la presbicia. El objetivo de esta 
investigación es identificar los defectos de refracción ocular más 
frecuentes en estudiantes del primer año de la Facultad de Cien-
cias Médicas de la Universidad Nacional de Asunción.

Materiales y Métodos

	 Este fue un estudio observacional, descriptivo y transversal. El 
muestreo fue no probabilístico y a conveniencia. Se incluyó a estu-
diantes del primer año de la Facultad de Ciencias Médicas de la 
Universidad Nacional de Asunción donde los criterios de inclusión 
fueron: estudiantes mayores de 18 años, de ambos sexos y que 
accedan a participar de la investigación. Se descartó a aquellos 
estudiantes que no quisieron participar de la recolección de datos 
para la investigación.

Sujetos

- 	 Población enfocada: estudiantes de la Facultad de Ciencias  
	 Médicas de la Universidad Nacional de Asunción. 
-	 Población accesible: estudiantes del primer año de la Facultad  
	 de Ciencias Médicas de la Universidad Nacional de Asunción. 
 
Muestreo:
No probabilístico, a conveniencia.

Criterios de inclusión
Estudiantes del primer año de la Facultad de Ciencias Médicas de 
la Universidad Nacional de Asunción, mayores de 18 años , de 
ambos sexos y dispuestos a participar de la investigación. 

Criterios de exclusión
Estudiantes que no quieran participar de la recolección de datos 
para la investigación.

Las variables estudiadas fueron:
Cuantitativa:
-Edad: años cumplidos. Cuantitativa discreta.
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	 El 30,9 % de los estudiantes con defectos de refracción ocular 
manifestaron un tiempo diario de exposición a pantallas de 9-11 
horas, tal y como se observa en el gráfico 4.  

	 El 61,4 % de los encuestados con defectos de refracción ocu-
lar manifestaron que acuden a revisiones oftalmológicas cada año, 
el 14,5 % cuando siente que empeora y el 13,3 % cada dos años.

Discusión

	 En los resultados obtenidos de la encuesta se vio que el sexo 
mayoritario fue el femenino al igual que en otros estudios4,5 y a 
diferencia de otros como "la salud ocular universal: un plan de 
acción mundial para el 2014-2019" realizado por la OMS6 y otro 
realizado en la Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad de 
Cuenca en Ecuador 7 donde predominaba el sexo masculino.

	 La edad media de la población estudiada fue de 20,95 años. 
El rango de edad más frecuente en el que se detectaron defectos 
de refracción ocular fue de 18-20 años, un rango etario similar 
se puede ver en los estudios de Garrillo Mercado realizado en la 
Universidad Complutense en Madrid-España8.

	 Con relación al porcentaje de estudiantes que refieren defec-
tos de refacción, nuestro estudio coincide con un estudio de Gar-
rido Mercado realizado en España en la que fue el 70 %8, en los 
estudios de Arellano4 y Cabrera Cárdenas5 sobrepasaba el 50 %.
 	
	 En un estudio de la Universidad Complutense en Madrid8 se 
observó que el 70 % de los encuestados contaba con antece-
dentes familiares y en el estudio de la Universidad de Cuenca en 
Ecuador5 un 68,1 %, siendo cifras similares a nuestro estudio.

	 En nuestro estudio se observó un porcentaje superior de 
miopía con relación a los estudios realizados en la Facultad de 
Ciencias Médicas de la Universidad de Cuenca en Ecuador5 don-
de el porcentaje fue de 4,3 % y a los estudios de la Universidad 
Complutense en Madrid8 donde fue de 34,4 %. Asi mismo el 
astigmatismo  también se observó en mayor porcentaje que en 
otros estudios como  el observado en el estudio de la Universidad 
Complutense en Madrid8 donde fue de 5,2 % y en los estudios de 
Mayorga-Ortiz de la Facultad de Medicina de la Pontificia Univer-
sidad Católica del Ecuador10 que fue de 8,2 %. La hipermetropía 
se observó una cifra mayor en comparación al estudio de la Uni-
versidad Complutense en Madrid8 donde fue de 5,2 %.

	 En la Universidad Complutense en Madrid-España8 el 48,4 % 
manifestaba necesitar gafas y en los estudios de la Universidad de 
Cuenca en Ecuador5 donde fue de 30 %, estas cifras difieren de lo 
encontrado en nuestro estudio. 

	 El 78 % de los encuestados manifestaron que presentan algún 
tipo de defecto de refracción ocular, tal y como se observa en 
gráfico 1. El 79 % de los encuestados manifestaron que tienen 
antecedentes familiares con algún defecto de refracción ocular. 

	

	
	 El 75,9 % de los encuestados con defectos de refra-cción ocu-
lar presenta miopía, seguido del astigmatismo y la hipermetropía 
como se observa en el gráfico 2.  

	 El 96,3 % de los estudiantes con defectos de refracción ocular 
utiliza anteojos como método correctivo tal y como se observa en 
el siguiente gráfico.

Gráfico 1. Presencia de defectos de refracción ocular en estudiantes del primer 
año de la FCM-UNA 
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Gráfico 2.  Tipos de defectos de refracción ocular que presentan los estudiantes 
del primer año de la FCM-UNA 
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Gráfico 3. Métodos correctivos que utilizan los estudiantes con defectos de refracción 
ocular del primer año de la FCM-UNA.  
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	 En cuanto a las horas por día de exposición a pantallas se pue-
den ver resultados similares a los nuestros en los estudios de Gar-
rido Mercado de la Universidad Complutense en Madrid-España8.

Conclusión

	 La investigación observó los defectos de refracción ocular en 
los estudiantes de primer año de la Facultad de Ciencias Médicas 
de la Universidad Nacional de Asunción.
-	 Predominó el sexo femenino y el rango de edad de18-20 años  
	 en la población encuestada.
-	 De 100 estudiantes, 78 manifestaron padecer de un defecto  
	 de refracción ocular. 
-	 Un 79 % de los encuestados tiene antecedentes familiares con  
	 defectos de refracción ocular.
-	 El defecto de refracción más frecuente en los estudiantes es la 
	 miopía con un 75,9 % y en segundo lugar el astigmatismo con  
	 un 57 %.
-	 El método correctivo más utilizado por los estudiantes con  
	 defectos de refracción ocular son los anteojos (96,3 %).
-	 Se logró determinar el tiempo de exposición diaria a pantallas  
	 de los estudiantes con defectos de refracción ocular, siendo  
	 el más frecuente el rango de 9-11 horas (30,9 %) y en  
	 segundo lugar el de 7-9 horas (27,2 %).
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Gráfico 4. Tiempo de exposición a pantallas de los estudiantes 
con defectos de refracción ocular del primer año de la FCM-UNA.
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