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Resumen

Antecedentes: El creciente uso de computadoras ha generado nuevos riesgos para la salud
como el sindrome visual de computadora principalmente en contextos ocupacionales.
Obijetivo: Determinar la efectividad de las pausas laborales con monitoreo continuo en la
prevencion y manejo del sindrome visual de computadora.

Materiales y métodos: En enero del 2020 realizamos un estudio cuasi-experimental con
81 participantes distribuidos en dos sedes. En ambas sedes se realizaron capacitaciones e
implementacién de pausas laborales; pero solo en una se realiz6 ademas monitoreo
continuo. Se utilizé el instrumento CVS-Q, pre y post intervencion para la identificacién
de sintomas y presencia del sindrome. Utilizamos estadistica descriptiva y las pruebas de
Chi cuadrado, Mc Nemar, y T de Student, para datos pareados y no pareados, en el
programa Stata v15.1.

Resultados: Tuvimos 81 participantes distribuidos en la sede 1 (n=45 capacitacién con
monitoreo continuo) y sede 2 (n=36, capacitacion sin monitoreo continuo). La
prevalencia global del sindrome igual a 60.49%. La evaluacion post-intervencion fue
realizada 2 semanas luego de la valoracion pre-intervencion. En el grupo de intervencion
con monitoreo continuo (sede 1) hubo una disminucion significativa en el puntaje de 8 de
los 16 sintomas mientras que ningun sintoma cambio en la sede 2.

Conclusiones: La implementacion de pausas laborales y monitoreo continuo, logrd
reducir varios sintomas del sindrome, siendo de bajo costo, y potencialmente efectivas y
eficientes para su prevencion y manejo. Futuras investigaciones en seguridad laboral y
normativas ocupacionales nacionales podrian basar sus implementaciones y
recomendaciones en estos hallazgos.

Palabras Claves: Sindrome visual de computadora, pausas laborales, salud ocupacional,

riesgos laborales
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Abstract

Background: The increasing use of computers has generated new health risks such as
computer vision syndrome mainly in occupational contexts.

Obijective: To determine the effectiveness of work breaks with continuous monitoring in
the prevention and management of computer visual syndrome.

Materials and methods: In January 2020 we carried out a quasi-experimental study with
81 participants distributed in two sites. Training and implementation of work breaks were
carried out in both locations; but only in one site a continuous monitoring was performed
as well. The CVS-Q survey was used, pre and post intervention to identify symptoms and
the presence of the syndrome. We used descriptive statistics and the Chi-square’s,
McNemar’s, and Student's t tests for paired and unpaired data in the Stata v15.1 software.
Results: We had 81 participants distributed in site 1 (n = 45 training with continuous
monitoring) and site 2 (n = 36, training without continuous monitoring). The overall
prevalence of the syndrome was 60.49%. The post-intervention evaluation was performed
2 weeks after the pre-intervention evaluation. In the intervention group with continuous
monitoring (site 1) a significant decrease in the score of 8 out of the 16 symptoms was
recorded while no symptoms changed at site 2.

Conclusions: The implementation of work breaks and continuous monitoring, managed
to reduce several symptoms of the syndrome, being of low cost, and potentially effective
and efficient for its prevention and management. Future safety at the workplace research
and country-level occupational regulations could base their implementations and
recommendations on these findings.

Key Words: Computer visual syndrome, work breaks, occupational health, occupational

hazards

Tesis publicada con autorizacion del autor

No olvide citar esta tesis




UNIVERSIDAD

¥* TESIS CIENTIFICA

Introduccion

El uso de computadoras y otros dispositivos electronicos de visualizacion de pantalla de
datos han generado nuevos riesgos laborales, describiéndose el Ilamado Sindrome Visual
de Computadora (CVS), caracterizado por sintomas visuales como fatiga ocular,
irritacion, picazon, enrojecimiento, vision doble, vision borrosa y sequedad, e incluso
sintomas extraoculares como dolor en cuello, hombros y cefalea (1-13,15-19). Este
sindrome puede llevar a pérdidas de productividad, asi como dificultad y error en trabajos

de precision (1).

La literatura sobre la presencia de sintomas en trabajadores bajo esta exposicion es
amplia. Loh, en su articulo de revision del 2008, hace referencia a un estudio realizado a
10000 personas en Malasia donde 70.6% de trabajadores que usaban computadoras
refirieron fatiga visual, proponiendo como prevencién medidas ergondmicas, educacion
y cuidado ocular (2). Rosenfield en su articulo de revision del 2011 indica que 90 % de
usuarios de computadoras pueden presentar sintomas y esto genera un impacto
econdmico negativo, siendo mas frecuente en trabajadores con enfermedades
preexistentes, tanto oculares como sistémicas, centré6 sus recomendaciones en la
prevencion y manejo de dichas condiciones (3). Dessie en su estudio del 2018 refiere
69.5% de prevalencia de Sindrome Visual de Computadora en trabajadores
administrativos y resalta la vision borrosa (62.60%), fatiga ocular (47.63%) e irritacion
ocular (47.40%) como los mas frecuentes. Ademas, las enfermedades oculares
preexistentes tuvieron un odds ratio del 3.2 como factor asociado al Sindrome Visual de
Computadora en Etiopia (4).

Por su parte, Shantakumari realiz6 un estudio en 471 estudiantes universitarios, en

quienes encontré como sintomas mas frecuentes el dolor de cabeza (53.3%), prurito o
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picazén de ojos (54.8%) y fatiga visual (48%) mostrando una reduccién en estos al aplicar
medidas ergondmicas (5). Adicionalmente, Ranasinghe, en su estudio del afio 2016 con
2210 trabajadores administrativos al sur de la India, encontr6 una prevalencia de 67.47%
del Sindrome Visual de Computadora, y que estuvo relacionado al tiempo de trabajo, el
uso de pantallas sin filtro, bajos conocimientos en ergonomia y enfermedad visual

preexistente (6)

Con respecto a otros grupos ocupacionales, Assefa en su estudio del afio 2012 evalud a
304 trabajadores bancarios, encontrando una prevalencia del 73%, los sintomas
frecuentes encontrados fueron visién borrosa (42.4%), dolor de cabeza (23.0%) y
enrojecimiento (23.0%); donde también se analiz6 la relacion de la posicion incorrecta al
sentarse, el no uso de lentes y tiempo de ta permanencia en la computadora, todos con un
OR mayor a 1 en el pais de Etiopia (7). Por su parte, Costa en el 2012 evalué una
poblacion de 476 trabajadores de un call center en Sao Paulo, Brasil encontrando 54.6%

de casos del Sindrome Visual de Computadora (8).

En el Perd, de acuerdo al Instituto Nacional de Estadistica e Informatica, al 2018 el 99 %
de la poblacion peruana tenia acceso a tecnologias de la informacion, tanto en los centros
laborales como en los domicilios, con el inherente riesgo de la exposicion a pantallas de
visualizacién de datos (9). Estudios previos en Lima reportan prevalencias cercanas al
60% para el Sindrome Visual de Computadora (10-12), a pesar de que existe la normativa
vigente como la RM N° 375 - 2008 — TR, la cual hace referencia a la implementacién de
pausas laborales y considera como exposicion la visualizacién de pantalla de datos
cuando es mayor a 4 horas diarias 0 20 horas semanales (13). En estas condiciones de

trabajo se recomienda incentivar las pausas laborales (6-8); pero en la realidad no todas
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las empresas cumplen con la implementacion de medidas preventivas y de control para

esta exposicion (4-8).

Continuando con el escenario peruano, en la tesis de Vasquez del 2003, se evalla la fatiga
visual en 66 digitadores del HNGAI (Seguro Social) — ESSALUD de Lima, Perd,
empleando un instrumento auto aplicado, ademéas de una evaluacion oftalmoldgica al
inicio y al término de sus actividades laborales, encontrando fatiga visual en el 59% de
los participantes y que estuvo relacionada con el tiempo de exposicion con un odds ratio
de 1.4 (11). En la tesis de Fernandez del 2019, se evalu6 a 200 estudiantes de postgrado
en la ciudad de Lima, Peru y se reportd una prevalencia de 61% de Sindrome Visual de
Computadora destacando los sintomas como ardor en o0jos (69%), lagrimeo (67.5%), y
enrojecimiento ocular (67.5%) (12). Este tltimo estudio presenta ademas una validacion
del Cuestionario del Sindrome Visual de Computadora (CVS-Q) que considera 16
sintomas, y que ha sido usada en diversos estudios. Este instrumento posee una
sensibilidad y especificidad de méas del 70% sin requerir evaluacién clinica adicional para
establecer la presencia del sindrome (15-17). Huapaya en su tesis publicada el 2020
realizada también en Lima, Peru, realizo la validacion del Cuestionario del Sindrome
Visual de Computadora (CVS-Q), aplicandolo en 181 trabajadores entre administrativos
(n=91) y obreros (n=90) agrupados en mas expuestos y menos expuestos. Ellos
obtuvieron un area bajo la curva ROC de 82.5%, con una sensibilidad del 70% y
especificidad del 89% méaximas y buena fiabilidad (Alfa de Cronbach = 0.87) refiriendo
que este instrumento puede usarse para identificar casos y realizar la vigilancia médica

ocupacional (13).
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Sobre intervenciones para esta exposicion, Sheppard indica en su articulo de revision del
2018, hace referencia a una prevalencia de Sindrome Visual de Computadora del 50%,
que puede incrementarse hasta el 65% en personas con condiciones oculares previas.
Adicionalmente, indica que pausas cortas y frecuentes puede mejorar los sintomas del
Sindrome Visual de Computadora (14), recomendando también el uso de cuestionarios
autoadministrados periédicamente para determinar la presencia del sindrome.
Continuando con la linea de intervenciones, Raja en su estudio del 2020 en la India brinda
recomendaciones como tomar descansos frecuentes, parpadear con mas frecuencia, o
utilizar una iluminacion adecuada (15). Reyes, en su tesis del afio 2019 en Colombia,
menciona que pequefios descansos (de 5 a 10 minutos) con cambios de rutina o postura
favorecen la distensién fisica y mental, contribuyen a disminuir la fatiga visual e
incrementa la capacidad productiva en el trabajo (23). Segln Robertson en su estudio
realizado el 2010, en Boston, Estados Unidos, en trabajadores administrativos con uso de
pantallas de visualizacidn de datos, es factible realizar una intervencion consistente en
capacitaciones y modificaciones ergonomicas en los puestos de trabajo para manejar las
alteraciones visuales como vision borrosa y dificultad para enfocar. También nos indica
que los cambios en el comportamiento ayudarian a prevenir las molestias en los
trabajadores y mejorar el rendimiento laboral. En este estudio el seguimiento dur6 19

dias: 4 dias de capacitaciones y modificaciones ergondmicas y 15 dias de seguimiento (1)

Existen otras investigaciones como la de Gupta del 2013 que realiz6 en 330 personas con
sintomas relacionados al Sindrome Visual de Computadora, durante un periodo pre y post
intervencion de 3 meses. Los resultados mostraron mejoras en sintomas visuales luego de
correcciones de la postura (24). En la tesis de Taylor del afio 2020 también en Colombia,

se plantea un Programa de Vigilancia Epidemiolégica para la Conservacién Visual de 17
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trabajadores expuestos al uso de pantalla de visualizacion de datos; el cual incluye
diversos factores como revision del ausentismo, areas de trabajo y realizacion de pausas.
Todo esto para que, luego de su cumplimiento, disminuyan los sintomas y aumente la

productividad (25).

El objetivo de nuestro estudio es determinar la factibilidad y el efecto de implementar
pausas laborales para la reduccion del Sindrome Visual de Computadora. Es necesario
investigar medidas preventivas para reducir la prevalencia del sindrome y asi mejorar
condiciones fisicas y mentales en el trabajo (1,10-12,23-25). Implementamos pausas
laborales con ejercicios visuales segun recomendaciones especificas y que son
comunmente recomendadas, rapidas de implementar a un bajo costo, y que enriqueceran
la informacion sobre su efectividad en nuestra poblacion (1,23-25).

Materiales y Métodos

Disefio y contexto del estudio

En enero del 2020 realizamos un estudio de intervencion de tipo cuasi-experimental con
la participacion del personal administrativo de una institucion educativa superior de Lima,
Per(. La institucion cuenta con varias sedes, una de ellas fue utilizada para el estudio
piloto y otras dos sedes fueron empleadas para las intervenciones. Estas dos sedes son
similares en cuanto a areas de administracién, gerencia académica (docentes de
consejeria, innovacion y desarrollo, docentes a tiempo completo, investigacion aplicada),
y sistemas de apoyo (tecnologia e informatica, soporte técnico). No hubo aleatorizacién
de individuos en las intervenciones y las sedes fueron elegidas por conveniencia
operativa. No hubo cegamiento con las intervenciones; pero los trabajadores de cada sede

desconocian lo que pasaba en la otra sede.
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Estudio Piloto

Realizamos una capacitacion y monitoreo continuo durante dos dias en diciembre del
2019 a 12 trabajadores, a quienes también administramos el CVS-Q antes y despues de
la intervencién piloto para determinar la presencia de casos de Sindrome Visual de
Computadora. Los 12 trabajadores tenian similares caracteristicas de actividades
laborales respecto a la poblacion total evaluada en el estudio definitivo. Este piloto
permitié identificar posibles dificultades en la futura implementacion de las pausas
laborales, las capacitaciones, el monitoreo continuo, la claridad de las preguntas y
pudimos determinar los horarios con mayor disponibilidad para asi asegurar la
sostenibilidad de las intervenciones. Con 8 cuestionarios completamente llenados
identificamos una dificultad al responder sobre el sintoma “sensacion de cuerpo extrafo”,
por lo que se agrego6 a este item la descripcion de “codmo la sensacion de tener una pestaa
en el 0jo”, para su mejor comprension. No consideramos esta nota complementaria como
una gran variacion al instrumento dado que ninguno de los items originales fue
modificado. Al momento de ejecutar el estudio no existia una version completamente

validada y adaptada a nuestro medio.

Participantes del estudio

Durante el mes de enero del 2020 enrolamos al personal disponible en dos sedes
seleccionadas por su similitud en cuanto a los horarios de trabajo (turnos de 8 horas diarias
por 6 dias a la semana). La intervencion (capacitacion e implementacion de pausas
laborales) se aplicd en 83 trabajadores administrativos, de los cuales 2 fueron excluidos
por no completar las encuestas de recoleccion de datos. Todos laboraban en esta
instituciéon educativa superior de Lima y expresaron su voluntad de participar en el

estudio. En la sede 1 (capacitaciones e implementaciones de pausas laborales con
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monitoreo continuo) participaron 45 trabajadores y en la sede 2 (capacitaciones e
implementaciones de pausas laborales sin monitoreo continuo) participaron 36
trabajadores. No realizamos un célculo del tamafio de muestra y trabajamos con el total

de los trabajadores disponibles y elegibles en cada una de las sedes.

Criterios de Elegibilidad

Criterios de inclusion: Personal administrativo que se encontraba en planilla de la
Institucion Educativa; y que como parte de sus actividades laborales tenian exposicion a
pantallas de visualizacion de datos. Ademas, quienes completaron las encuestas de
manera correcta en todos los campos. Criterios de exclusion: Personal administrativo por
servicio tercerizado o que no cumplieran con participar y entregar los dos cuestionarios

(pre-intervencion y post-intervencién) correctamente llenados.

Intervenciones

La intervencidn se realizé del 2 al 24 de enero del 2020 y consistid en un programa de
prevencion del Sindrome Visual de Computadora mediante capacitaciones iniciales de
educacion y sensibilizacion sobre este sindrome, ademas de los beneficios de las pausas
laborales. También comprendié una sesién demostrativa, explicacion y entrega del
procedimiento escrito, un instructivo grafico sobre las pausas laborales y el llenado de
una ficha de registro de pausas laborales. En esta se instruia la duracion (10 minutos de
pausas por cada hora) al igual que en la tesis de Reyes del 2009 (23) y los ejercicios
oculares a ejecutar que consistian en parpadear repetidas veces, hasta que los ojos lleguen
a estar humedos, luego frotarse las manos y colocarlas sobre los ojos cerrados.
Posteriormente cubrian los 0jos con sus manos manteniendo sus 0jos abiertos y realizaban

movimientos oculares en todas las direcciones, finalmente retiraban las manos de sus 0jos
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y acercaban el dedo indice hacia su nariz y después lo alejaban en diversas direcciones.
De acuerdo a la literatura revisada, el tiempo minimo de intervencién fue de 2 semanas
como en el estudio de Robertson (1) y un tiempo maximo de 3 meses como en el estudio
de Gupta (24). Considerando los tiempos de trabajo disponibles y cantidad de personas
accesibles entonces estimamos conveniente utilizar el minimo tiempo reportado en la

literatura.

En cada area se designo un responsable (lider) para la verificacion del cumplimiento tanto
de las pausas laborales, los ejercicios oculares y el llenado del registro. Los lideres fueron
escogidos por sus cualidades y participacion en actividades sobre pausas activas
realizadas previamente, ademas por la responsabilidad en su trabajo. Estos lideres se
encargaban de indicar el inicio de las pausas, el llenado de la ficha del registro y también
fueron participantes en las sesiones demostrativas. En la sede 1, que tuvo 45 trabajadores,
se realizd la intervencién descrita y adicionalmente un monitoreo continuo mediante
correos electrénicos al inicio de las actividades laborales, recordatorios via mensaje de
texto y WhatsApp después del almuerzo, visitas inopinadas a cargo del médico
ocupacional de la empresa para asegurar el cumplimiento de las pausas laborales,
alcanzando un 100% de participacion. En esta sede la evidencia y el registro de
actividades se encontraban a cargo del lider de area y se compilaba semanalmente. En la
sede 2, que contaba con 36 trabajadores, también se realizé la intervencion descrita; pero
no se realizo la estrategia de monitoreo continuo que hemos descrito para la sede 1.
Variables e instrumentos

El cuestionario aplicado fue el CVS-Q, disefiado y validado por Segui en el 2015 (16) y
que incluye la medicién de intensidad y frecuencia de 16 sintomas propios del Sindrome

Visual de Computadora. La sumatoria de sus puntajes tiene un rango posible desde cero
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hasta 64 y cuando el puntaje es mayor o igual a 6 ello indica la presencia del sindrome
con una sensibilidad y especificidad superiores al 70% (10-16). Los sintomas evaluados
son el ardor, picor, sensacion de cuerpo extrafio, lagrimeo, parpadeo excesivo,
enrojecimiento ocular, dolor ocular, pesadez en parpados, sequedad ocular, visién
borrosa, vision doble, dificultad para enfocar la vision de cerca, aumento de sensibilidad
alaluz, halos de colores, sensacion de ver peor y dolor de cabeza. Para medir la frecuencia
de cada sintoma se utilizd la escala de calificacion de 0 a 2 puntos: nunca = 0,
ocasionalmente = 1 (episodios esporadicos o una vez a la semana), a menudo = 2 (dos o
tres veces por semana), y para medir la intensidad la escala fue de 1 a 2 puntos: moderado
= 1, intenso = 2. Para cada sintoma se multiplican los puntos obtenidos por frecuencia e
intensidad y estos 16 puntajes se suman en un puntaje global. El cuestionario ha sido
usado previamente en Per( el 2019 en 200 estudiantes de postgrado (11) y recientemente
publicada su validacion en 181 trabajadores del rubro construccion tanto operativos como
administrativos destacando la practicidad de su aplicacion (12). Aplicamos el
cuestionario al inicio y final del seguimiento (con una diferencia de 2 semanas).
Adicionalmente, nuestra ficha de recoleccion de datos registrd otras covariables: edad,
sexo, puesto y antiguedad laboral, uso de lentes, y tiempos autoreportados de exposicion

intra y extralaboral a pantallas de visualizacidn de datos o similares.

Analisis de los datos

Inicialmente describimos a las personas en cada sede y evaluamos si existia alguna
diferencia entre ambas subpoblaciones mediante la prueba de Chi cuadrado.
Posteriormente comparamos los resultados pre-intervencién y post-intervencion del
CVS-Q en cada una de las sedes de estudio, tanto por sintoma como por puntaje total

dicotomizado (en 6 puntos) mediante las pruebas de T de Student para datos pareados y
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la prueba de McNemar respectivamente. Adicionalmente, comparamos los resultados del
puntaje total final entre ambas sedes mediante la prueba de T de Student. Finalmente,
construimos gréaficos de cajas y bigotes para comparar visualmente los puntajes de CVS-
Q antes y después en cada una de las sedes. Los analisis se realizaron con el programa

Stata 15.1 para Windows.

Aspectos éticos y administrativos

El protocolo del estudio y sus instrumentos fueron revisados y aprobados por el Comité
de Etica de la Universidad Cientifica del Sur segin Constancia N° 246-CIEI-
CIENTIFICA- 2019. La institucion educativa superior donde se realizd el estudio, a
través de la Gerencia de Recursos Humanos, autoriz6 la ejecucion del estudio piloto, las
intervenciones, los seguimientos y la recoleccion de los datos en las encuestas aplicadas.
Los participantes fueron informados que el enrolamiento era voluntario, lo cual se
corrobora con la comprension y posterior firma de un consentimiento informado. El
estudio se realizé dentro del horario laboral. Todos los participantes tuvieron la opcion

de retirarse en cualquier momento.
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Resultados

Poblaciones estudiadas e intervenidas

Participaron inicialmente 83 trabajadores, de los cuales 2 fueron excluidos (no
cumplieron con entregar la encuesta pre-intervencion y/o post-intervencion debido a no
estar presentes por enfermedad y/o por maternidad). Los 81 participantes definitivos
pertenecian a alguna de las dos sedes. Las caracteristicas basales de los participantes de
cada sede se muestran en la tabla 1. El uso de lentes fue mayor en la sede 2 (intervencion
sin monitoreo continuo) y hubo diferencias en las horas de exposicién. Los puestos de
trabajo y las condiciones eran similares en ambas sedes.

Sindrome Visual de Computadora en las sedes intervenidas

La prevalencia inicial de Sindrome Visual de Computadora en la poblacion total fue del
60.49% (49). En la sede 1 (intervencidn con monitoreo continuo) se encontraron 28 casos
y en la sede 2 se encontraron 21 casos, con prevalencias de 62.22% y 58.33 %
respectivamente [p=0.722 mediante prueba de Chi cuadrado de Pearson para la
comparacion basal entre sedes]. Luego de la intervencion, la sede 1 mostré una reduccién
de casos detectados por el CVS-Q, pasando de 28 (62.22%) a 19 (42.22%) mientras que
en la sede 2 (intervencion sin monitoreo continuo), el cambio fue de 21 (58.33%) a 14
(38.89%) casos [p=0.02 mediante prueba de McNemar para comparacion pre vs post en
cada sede; p=0.762 mediante prueba de Chi cuadrado de Pearson para la comparacion
final entre sedes]. En general, las reducciones fueron muy similares entre ambas sedes.
Los resultados, por sintomas y por puntaje dicotomizado, para cada sede, en los

momentos pre y post intervencion se muestran en la tabla 2.

Puntajes del CVS-Q en las sedes intervenidas
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El puntaje promedio con desviacion estandar del CVS-Q para la sede 1 y sede 2 en el
momento basal fue 9.07(5.25) y 10.06(8.78) respectivamente [p=0.53] y post-
intervencion fue de 6.13 (4.42) y 8.03 (6.96) para cada sede respectivamente. La
comparacion final de estos puntajes no tuvo significancia [p=0.14]; pero solo la
comparacion pre-post de la sede 1 fue significativa [p<0.01 y p=0.08 para cada sede
respectivamente mediante prueba de T de Student para datos pareados]. En la sede 1 hubo
8 sintomas que disminuyeron significativamente (p<0.05) en cuanto a frecuencia-
intensidad mientras que ningun sintoma disminuyo en la sede 2. Estos sintomas se
muestran en la tabla 02. Los valores de los puntajes de CVS-Q para cada sede, en el
momento pre y post intervencidn, se muestran en el grafico 01.

Sintomas del sindrome en las sedes intervenidas

Adicionalmente se realizé el analisis descriptivo de la cantidad de personas que presento
cada uno de los sintomas en cada sede, antes y después de las intervenciones, y esto se
detalla en la tabla 03.

En el grupo sede 1 al inicio los sintomas mas frecuentes fueron picor (68.9%) y dolor de
cabeza (60%) los mismos que disminuyeron a 42.2% y 40% respectivamente después
de realizar las pausas. En el caso de la sede 2 los sintomas con mayor porcentaje fueron
lagrimeo en los ojos (58.3%) y dolor de cabeza (66.7%) observandose una ligera
disminucion de estos a 50% y 61.1% respectivamente.

Dadas las diferencias basales sobre uso de lentes y horas de exposicion fuera del

trabajo, realizamos analisis estratificados y regresiones exploratorias ajustadas por estas
variables. Los resultados no fueron diferentes a los reportados globalmente en este

articulo.
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Discusion

En este estudio cuasi-experimental evaluamos inicialmente la presencia del Sindrome
Visual de Computadora mediante un cuestionario auto aplicable y posteriormente
implementamos en las dos sedes intervenciones que consisten en capacitaciones sobre
pausas laborales. Posteriormente, encontramos una reduccion en la frecuencia e

intensidad de varios sintomas solo en la sede con la intervencién con monitoreo continuo.

El Sindrome Visual de Computadora ha sido descrito previamente en poblacion peruana.
En la tesis de Fernandez se reporta que ocurre en 61% de estudiantes de postgrado de
Lima, Pert (11). Por su parte, Huapaya en un estudio de validacion del instrumento del
2019 reporta 50.28% de casos en personal de construccion en Lima, Per( (12). Vasquez,
en su tesis del 2012, encontrd 59% de prevalencia en digitadores del Hospital Nacional
Guillermo Almenara Irigoyen - ESSALUD de Lima, Perd (10). Nuestro estudio encontro
en el momento pre-intervencion 28 casos (62.22%) en la sede 1 y 21 casos (58.33%) en
la sede 2. Nuestras cifras son similares a lo descrito en otros estudios peruanos. También
es similar a lo descrito en otros paises como en el estudio de Dessie del 2018 en Etiopia
(4) en donde la prevalencia del Sindrome Visual de Computadora fue del 69,5% y los

sintomas mas comunes fueron la visién borrosa, la fatiga visual y la irritacion de los 0jos.

Continuando con estudios en otras latitudes, en el caso del estudio de Shantakumari (5)
realizado en 471 estudiantes universitarios, se describieron como sintomas mas frecuentes
el dolor de cabeza (53.3%), prurito o picazon de ojos (54.8%) y fatiga visual (48%) los
cuales disminuyeron al aplicar medidas ergonomicas. Ranasinghe en su estudio del afio
2016 (6) muestra una prevalencia del 67.4% del Sindrome Visual de Computadora en el
sur de India. Assefa en su estudio del afio 2012 (7) al estudiar a 304 trabajadores bancarios

de Etiopia, describe una prevalencia del 73%, y los sintomas mas frecuentes encontrados
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fueron vision borrosa (42.4%), dolor de cabeza (23.0%) y enrojecimiento (23.0%). En
nuestro caso los principales sintomas hallados en la pre-intervencion en la sede 1 fueron
picor o prurito en ojos con 31 casos (68.9%), dolor de cabeza con 27 casos (60.0%)
ademas de incremento en la sensibilidad ante la luz, sensacidn de cuerpo extrafio, y vision
borrosa todas con 26 casos (57.8%) y en la sede 2 el dolor de cabeza con 24 casos (66.7%),
sensacion de cuerpo extrafio y lagrimeo en 0jos con 21 casos ambos (58.3%). En general,
los sintomas mas frecuentes reportados en nuestro estudio también se asemejan a lo

reportado en otras series internacionales.

Con respecto a intervenciones para el control del Sindrome Visual de Computadora se
han ejecutado algunos estudios. Tenemos por ejemplo el estudio de Robertson y
colaboradores (1) en el que se realiz6 una intervencién mediante entrenamiento
ergondémico, modificacién del comportamiento y modificacion de la estacion de trabajo
para prevenir problemas musculo esqueléticos y visuales (dificultad en enfocar objetos,
sensibilidad dolor ocular, picor, ardor, vision borrosa, etc.) relacionados al uso continuo
de computadora. Los sujetos fueron divididos en dos grupos de 11 trabajadores
administrativos cada uno, con seguimientos diferenciados por el control y monitoreo
cotinuo de la ejecucion de las pausas durante 15 dias luego de lo cual encontraron
disminucion de sintomas como visién borrosa y dificultad para enfocar objetos (1). En el
caso del estudio de Gupta (24) la intervencion logrd disminuir la astenopia de los
trabajadores informaticos al 46,5%, pero se vio limitado por el incumplimiento de los
sujetos, pérdida de sujetos en el seguimiento y el tiempo de duracion. Por otra parte, el
estudio de Robertson fue parcialmente similar a nuestro estudio en donde también
encontramos una reduccién, aungue solo de algunos sintomas en una de las sedes de

intervencion; pero sin mayores diferencias en comparacion al grupo control. Entre los
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sintomas visuales que pudimos reducir estan la picazon, dolor, sensibilidad y ardor. Por
esto, consideramos importante la implementacion de las pausas laborales como se reporta
en la literatura previamente revisada (6-8, 22-25) y conllevaria a la disminucion de
sintomas como se ha encontrado tambien en nuestro estudio, especificamente en la sede
con monitoreo continuo. En el caso del estudio de Taylor (25), se menciona la
implementacién de un Programa de Vigilancia Epidemioldgica para la Conservacion
Visual, el cual contempla factores ergondémicos, habitos saludables y entrenamiento en
uso adecuado de dispositivos electronicos. Otros estudios como el de Gupta (24) tuvieron
mayor duracion, aungue con una considerable desercion de sujetos durante el

seguimiento.

Debe tenerse en cuenta que nuestro estudio tiene algunas limitaciones como la no
valoracion de otros factores ocupacionales conocidos y que potencialmente podrian
influir en el desarrollo del sindrome, tales como la iluminacion del ambiente o los riesgos
disergonémicos concurrentes y que deberan ser tomados en cuenta al realizar futuros
estudios. Del mismo modo, no contamos con mediciones sobre caracteristicas
individuales especificas tales como tabaquismo, enfermedades sistémicas, el uso de
medicamentos o incluso una valoracion clinica del estado de salud ocular que podrian
bien influir en la predisposicion a desarrollar el Sindrome Visual de Computadora o ser
también explicaciones alternativas a algunos de los sintomas. Del mismo, junto a estas
limitaciones también podemos destacar algunas fortalezas. Primero debemos destacar que
este estudio fue realizado en condiciones laborales usuales y en un contexto de trabajo
usual o tradicional el cual ain no habia sido modificado por efecto de la pandemia del

COVID-19, el trabajo remoto y teletrabajo, ni por las condiciones del hogar.
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Son varias las conclusiones y recomendaciones que podemos hacer a partir de nuestros
hallazgos contextualizados en la literatura especializada. A partir de nuestros hallazgos
en este estudio y lo reportado en estudios previos debe considerarse que el Sindrome
Visual de Computadora puede tener una prevalencia mayor al 50%, y la implementacién
de pausas laborales como método de prevencion, puede contribuir en la reduccion de
dicha prevalencia, brindando mejores condiciones para la realizacion del trabajo e
incremento de la productividad (1,13,16). Adicionalmente, recomendamos realizar
tamizajes de la presencia del Sindrome Visual de Computadora, factores individuales
como patologias oculares preexistentes, factores ambientales tales como la iluminacién y
factores ergondmicos en el puesto de trabajo que también juegan un papel importante,
que conjunto podrian ser factores modificables o controlables como se ha referido en
estudios diferentes (13,14-16). Dado que la aplicacion del cuestionario es de manera
rapida y sencilla permite monitorizar de forma manejable la efectividad de algun
programa para la reduccion de los sintomas de la fatiga visual. También evidenciamos
que es factible realizar la implementacién de las pausas laborales y capacitaciones,
podriamos sugerir que nuestros hallazgos sean corroborados con un mayor niamero de
participantes y seguimientos mas amplios y prolongados. No encontramos diferencias con
respecto a la sede sin monitorizacion, sin embargo, ello podria deberse al relativo corto

tiempo de seguimiento o a las diferencias basales entre las sedes.

En conclusion, nuestros hallazgos evidenciaron que un programa de prevencion del
Sindrome Visual de Computadora es factible de ser implementado; pero no solo debe de
constar de capacitaciones, sino ademas debe estar acompafiado de monitoreo continuo y
activo de la realizacion de pausas laborales y que esto permite lograr una reduccion

significativa de al menos la mitad de los sintomas de fatiga visual. Estas medidas pueden
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ser recomendadas e implementadas en forma rutinaria en los entornos laborales y puestas
a prueba en futuros estudios para evaluar sus beneficios con mayores evaluaciones y una
sostenibilidad mas extendida en el tiempo.
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Tablas y Graficos

Tabla 1 Caracteristicas principales de la poblacidon estudiada en cada sede antes de las
intervenciones

Caracteristicas Sede 1 (Capacitacion y Sede 2 (Capacitacion) Valor p
Monitoreo)
n° (%) n° (%)
(n=45) (n=36 )
Sexo
Masculino 24(53.33%) 17(47.22%) 0.59
Femenino 21(46.67%)
19 (52.78%)
Edad (Tercil)
Tercil 1(20-30 afios) 13 (28.89%) 14 (38.89%)
Tercil 2(31-40 afios) 15 (33.33%) 13 (36.11%)
Tercil 3(41-50 afios) 17 (37.78%) 9 (25.00%) 0.44
Tiempo de Exposicion
7 a 100 meses 14 (31.11%) 16 (44.44%)
101 a 200 meses 18 (40.00%) 7 (19.44%)
201 a 300 meses 13 (28.89%) 13 (36.11%) 0.13
Puestos de Trabajo Categorizados
Jefes y Supervisores 9 (20.00%) 4 (11.11%)
Coordinadores 12 (26.67%) 13 (36.11%)
Asistentes 14 (31.11%) 15 (41.67%)
Profesores 10 (22.22%) 4(11.11%) 0.31
Uso de lentes
Si 15 (33.33%) 22 (61.11%)
No 30 (66.67%) 14 (38.89%) 0.01
Horas de Exposicién después
Trabajo
1-2 horas 21 (46.67%) 14(38.89%) 0.02
3-4 horas 17 (37.78%) 7(19.44%)
Més de 5 horas 7 (15.56%) 15(41.67%)
Horas de Exposicion Fines de
Semana
1-3 horas 18 (40.00%) 15 (41.67%) 0.41
4-6 horas 18 (40.00%) 10 (27.78%)
7-10 horas 9 (20.00%) 11 (30.56%)
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Tabla 2 Puntajes de los sintomas del Sindrome Visual de Computadora en cada sede de

estudio, antes y después de las intervenciones

Sede 1 (Capacitacion y

Sede 2 (Capacitacion)

monitoreo)
Sintomas del Sindrome Visual de Pre Post Pre Post
Computadora Intervencion Intervencién Intervencién  Intervencion

Prom (DE) Prom (DE) Prom (DE) Prom (DE)
Ardor 0.60 (0.62) 0.47(0.76) 0.64(0.80) 0.47(0.77)
Picor 0.76 (0.61)* 0.44(0.55)* 0.75(0.91) 0.67(0.79)
Sensacion de cuerpo extrafio 0.58 (0.50)* 0.27(0.45)* 0.56(0.88) 0.36(0.59)
Lagrimeo en ojos 0.47 (0.63) 0.53(0.67) 0.69(0.79) 0.58(0.77)
Parpadeo excesivo 0.36 (0.74) 0.31(0.47) 0.36(0.54) 0.33(0.53)
Enrojecimiento ocular 0.82 (1.07)* 0.38(0.53)* 0.58(0.81) 0.58(0.80)
Dolor ocular 0.42 (0.66) 0.31(0.47) 0.53(1.00) 0.47(0.87)
Pesadez de parpados 0.49 (0.63)* 0.27(0.45)* 0.78(1.17) 0.44(0.81)
Sequedad ocular 0.67 (0.95)* 0.42(0.58)* 0.78(1.38) 0.72(1.18)
Visién borrosa 0.73 (0.81) 0.58(0.81) 0.53(0.74) 0.52(0.81)
Visién doble 0.89 (0.29)*  0.67(0.25)* 0.28(0.66) 0.22(0.54)
Dificultad al enfocar visién de cerca  0.60 (0.94) 0.53(0.59) 0.64(1.02) 0.44(0.56)
Aumento de sensibilidad de luz 0.82 (0.96)* 0.47(0.59)* 1.03(1.32) 0.56(0.61)
Halos de colores 0.22 (0.47) 0.20(0.41) 0.28(0.57) 0.36(0.54)
Sensacion de ver peor 0.47 (0.66) 0.36(0.48) 0.39(0.80) 0.33(0.48)
Dolor de cabeza 0.98 (1.22)*  0.53(0.81)* 1.25(1.38) 0.94(1.12)
Cuestionario N° (%) N° (%) N° (%) N° (%)
Puntaje CVS-Q =6 28 (62.22) 19 (42.22) 21 (58.33) 14 (38.89)
Puntaje CVS-Q < 6 17 (37.78) 26 (57.78) 15 (41.67) 22 (61.11)

Prom=Promedio. DE=Desviacién estandar (del puntaje correspondiente a frecuencia e

intensidad).

Los sintomas con * son aquellos que han disminuido de manera significativa (p<0.05).
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Tabla 3 Frecuencia de los sintomas del Sindrome Visual de Computadora en cada sede
de estudio, antes y después de las intervenciones

Sede 1 (Capacitacion y monitoreo) Sede 2 (Capacitacion)
n=45 n=36

Sintomas del Sindrome Pre Post Pre Post
Visual de Computadora Intervencion Intervencié Intervencion Intervencion

N° (%) n N° (%) N° (%)

N°(%)

Ardor 24(53.3%) 17(37.8%)  19(52.8%) 14(38.9%)
Picor 31(68.9%) 19(42.2%) 19(52.8%) 20(55.6%)
Sensacion de cuerpo 26(57.8%) 12(26.7%)  14(38.9%) 11(30.6%)
extrafo
Lagrimeo en ojos 18(40.0%) 20(44.4%)  21(58.3%) 18(50.0%)
Parpadeo excesivo 12(26.7%) 14(31.1%) 12(33.3%) 11(30.6%)
Enrojecimiento ocular 24(53.3%) 16(35.6%) 17(47.2%) 17(47.2%)
Dolor ocular 15(33.3%) 14(31.1%) 12(33.3%) 11(30.6%)
Pesadez de péarpados 19(42.2%) 12(26.7%)  16(44.4%) 12(33.3%)
Sequedad ocular 21(46.7%) 17(37.8%)  13(36.1%) 14(38.8%)
Visién borrosa 26(57.8%) 20 (44.4%) 14(38.9%) 15(41.7%)
Visién doble 4 (8.9%) 3 (6.70%) 6(16.7%) 6(16.7%)
Dificultad al enfocar vision 19(42.2%) 22(48.89) 15(41.7%) 15(41.7%)
de cerca
Aumento de sensibilidad de  26(57.8%) 19(42.2%)  21(58.3%) 18(50.0%)
luz
Halos de colores 9(20.0%) 9 (20.0%) 8(22.2%) 12(33.3%)
Sensacion de ver peor 17(37.8%) 16(33.6%) 10(27.8%) 12(33.3%)
Dolor de cabeza 27(60.0%) 18(40.0%)  24(66.7%) 22(61.1%)
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Gréfico 01: Comparacion de puntajes CVSQ pre y post intervenciéon en cada

sede.

Sede 1: | + M (n=45) Sede 2. | (n=38)

35
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Puntaje CV5Q
2:3
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[ Puntaje cvsQpre-l [0 Puntaje CVSQ post-|

Sede 1 [+M: Intervencién y monitoreo continuo. Sede 2 I: Intervencion. Pre-1: Pre-Intervencién. Post-I: Post-Intervencion.
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CARTA DE APROBACION ACADEMICA

CIENTIFICA

Lima, 19 de Diciembre de 2019

Aprobacion de proyecto
Pte.-

Universidad Cientifica del Sur
Facultad de Ciencias de la Salud
Carrera de Medicina Humana

Por medio del presente, dejo constancia que las estudiantes de posgrado del programa de
Medicina Ocupacional y Medio Ambiente de |a Carrera de Medicina Humana Claudia Padrén
Alcazar y Diana Patricia del Milagro Lengua Céspedes han presentado su proyecto “IMPACTO
DE LA IMPLEMENTACION DE PAUSAS LABORALES EN SINDROME VISUAL DE COMPUTADORA
EN EL PERSONAL ADMINISTRATIVO DE UNA INSTITUCION EDUCATIVA SUPERIOR DE LIMA” y ha
sido aprobado.

Atentamente,

Dr. Fernando Runzer Colmenares
Responsable de Investigacion
Universidad Cientifica del Sur

Facultad de Ciencias de la Salud
Carrera de Medicina Humana
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CARTA DE APROBACION DEL COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION
o ————————

COMITE INSTITUCIONAL DE ETICAEN | EN T|F|C N

INVESTIGACION
* 245-CIEI-CI A-2019

El pressdente del Comité Insbtucional de Etica en Investigacion de la Universdad
Cientifica del Sur (CIEI-CIENTIFICA) da constancia que el proyecto de investigacion
cuyos dalos se registran a continuacidn, ha sido aprobado por ¢f CIELCIENTIFICA

Céago de registro 587-2019-POS99

Titulo Impacto de la implementacién de p laborales en
sindrome visual de computadora en el personal
administrativo de una Institucién educativa superior
de Lima

Investigador{a) Claudia Padron Alcazar
Diana Lengua Céspedes

La aprobaciin del proyecto de investigacion implica que el documento presentato a
evaluacidn cumple con los lineamientns de Universidad en materia de Irvestigacidn y
élica, los cuales se sustentan en la normativa internacional vigente

En lal sentido, esta aprobacidn carocers de valor si s que &l proyecto de investigacion
amba indicado es modificado de cualqueer forma. Toda enmienda, afadido, eliminacion
0 eventualidgad (eventoa adversos eic ) posterior a la fecha de aprobacion debe ser
reporiado al CIELCIENTIFICA

La vigencia de |a aprobacidn de este documanto &3 de disciocho (18) meses (hasta el
03 de junio del 2021), perode en el que puede desarrollarse el proyacte. Cualquler
framde para su renovacion debera sar enviado antes del término de la vigencia de esta
documento, debiende suspenderse fodo desarrolio hasta que la renovacidn sea
aprobada

Vilia El Saivador, 04 d= diciembre de 2018

Méd Fernande M. Runzer Colmenares
Presicente
Comité Institucicnal de Etica en |nvestigacion

Y ‘. Carena

T

Tesis publicada con autorizacion del autor
No olvide citar esta tesis




¥ TESIS

UNIVERSIDAD

CIENTIFICA

RESOLUCION DE APROBACION DEL COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION

CIENTIFICA

RSIDAD C

RESOLUCION DIRECTORAL ACADEMICA DE CARRERA No. 229 - DACMH-DAFCS-U. CIENTIFICA-
2020

Lima, 15 de abril del 2020

VISTO:

El informe de revision independiente académica y la aprobacién de un Comité de Etica del proyecto
de tesis titulado: “IMPACTO DE LA IMPLEMENTACION DE PAUSAS LABORALES EN SINDROME VISUAL
DE COMPUTADORA EN EL PERSONAL ADMINISTRATIVO DE UNA INSTITUCION EDUCATIVA SUPERIOR
DE LIMA”.

CONSIDERANDO:

Que, de acuerdo al Reglamento General de la Universidad Cientifica del Sur y el reglamento y
Procedimientos de trabajos de Investigacion para obtener el Grado de Maestro en Medicina
Ocupacional y del Medio Ambiente.

Que, de acuerdo a la normativa vigente de la Universidad Cientifica del Sur, en uso de las atribuciones
conferidas al Director Académico de la Carrera.

SE RESUELVE:

ART. 1° Aprobar, en vias de regularizacion e inscribir el proyecto de tesis titulado: “IMPACTO DE
LA IMPLEMENTACION DE PAUSAS LABORALES EN SINDROME VISUAL DE COMPUTADORA EN EL
PERSONAL ADMINISTRATIVO DE UNA INSTITUCION EDUCATIVA SUPERIOR DE LIMA”, presentado por
los alumnos CLAUDIA PADRON ALCAZAR y DIANA PATRICIA DEL MILAGRO LENGUA CESPEDES, con
N° de registro: 587-2019-POS99.

ART. 2° Nombrar al docente Mg. Eddy Roberto Segura Paucar, como asesor para el desarrollo de
la tesis en cuestion.

Registrese, comuniquese y archivese.

Mc. VICTOR VALLEJO SANDOVAL
Director Académico (e)
Carrera de Medicina Humana

c.c. Archivo
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INSTRUMENTOS E INFORMACION DE UTILIDAD
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e |nstrumento utilizado:
Cuestionario de Sindrome Visual Informatico

(Sme (Rae exle corutnane

CUESTIONARIO DF SINDROME Sogol MU, Cabrers-Garcle |, Crmpo A, Vendd |, Ronds £

- - - A retbide and sebed curstinnset man domehopes W
— VISUAL INFORMATICO lsesnesgansthonsn oszipeyrsduprnstm
COMPUTER VISKON i Epideaial 015 JomABiS) 66273, dek 10.99144)

SYNDROME QUESTIONNAIRE) i o

A rellenar por & trabajador
Indique si percibe alguno de los siguientes sintomas, a lo largo del tiempo de uso de ordenador en el
trabajo. Para cada sintoma, sefale con una X:

a. En primer lugar, 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 MENUDO O SIEMPRE = 2 o 3 veces por semana o casi todos los dias
b. Ensegundo lugar, la intensidad con que lo siente:
l Recuerde: si sefiala NUNCA en frecuencia, no debe marcar nada en intensidad.

NUNCA OCASIONALMENTE AMENUDO MODERADA

INTENSA
Q SIEMPRE
1. Ardar
2. Picor
3. Sensacion de cuerpa
extrano
4. Lagrimeo

5. Parpadeo excesivo

6. Enrojecimienta ocular
7. Dolor acular

8. Pesadez ds parpados
9. Sequedad

10.Vision borrosa
11.Vision doble

12.Dificultad al enfocar en
vision de cerca

13.Aumento de sensibilidad
alaluz

14.Halos de colores
alrededor de los abjetos

15.Sensacidn de ver peor

16. Dolor de cabeza

Ejercicios para realizar las pausas laborales
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Estos sercicios ayudardn a fortalecer fos musculas de
tus ojas, Mantén la cabezs recta mientras los realzas,

Parpadea repetidas veces hasla que
los ojos Heguen a estar humedos

calentarlas

o Frota ambas manos entre si para

y luego colocalas sobre tus 0jos

Replte este ejercicio 3 veces.

ar

Mantenienda la cabeza recta y evitando moverta, cubre tus ojos
con tus manos, sin hacer presion y manteniendo los ¢jos
abiertos, redliza ol siguients procedimisnto

-~ -~ -~ ~ = T ~
- - \ Q = a2 =
Mira hacia el lado Mira hacia arriba Realiza movimientos Retira laz manos de &
derecho durante 6 6 segundos y regr ciroulares con los mira hacia el frente y &
dedo indice haciatun

cantro, Luego mira hacia primero realiza 2 circulos

segundos y regr 3
centro, después hacia el abajo, sostén durante el hacia a 1go 2 d léjalo en difer 3
lado Izqulerdo durante & mismo tiempao y regres he E dire arva filamente
mismo tiempo y vuaive 8 al centro [ Peirte v oot 3 ovees | |a punta del dedo mientras
rogresar a i et e e rievachs Svmey raaliza los movimientos durante
10 segundos

za

Realiza tu evaluacion anual por oftalmologiz para la d
3

temprana y tratamients oportuno de enferme

]

sicion realiza los ejercicics

que beneficlan tu con gorres y

Consume alimen

salu

¢b

Fuente: www.urosario.edu.co

Registro de realizacidén de Pausas Laborales
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CONSENTIMIENTO INFORMADO

INSTITUCIAN: Universidad Cientifica del Sur

INVESTIGADORES: Claudia Padrdn Alcazar Diana Lengua Céspedes

TITULO: “Impacto de la implementacién de pausas laborales en sindrome visual

informatico en personal administrativo de una institucion educativa de Lima”

LO QUE DEBERIA SABER ACERCA DEL ESTUDIO

A través de este documento, se |e invita a participar en este estudio de investigacion.
Por favor, leer detalladamente la informacién entregada. En caso tenga alguna
pregunta, la puede realizar libremente via correo electronico a Claudia Padrén Alcazar
(cpadronal@gmail.com) ¢ Diana Lengua Céspedes (dialc2526@gmail.com). Una vez
que las dudas hayan sido completamente resueltas, se podra decidir sobrs su
participacién. En caso la autorice debe saber, que el retiro podra realizarse en

cualguier momento sin recibir penalidad alguna.
PROPOSITO

Esta investigacién tiene como objetivo principal evaluar el Impacto de la
implementacion de pausas laborales en la percepcion de fatiga visual en el personal
administrativo de una institucion educativa superior de Lima en el afio 2019; con la
finalidad de ceterminar si las realizacionas de las pausas laborales puedan disminuir

la sintomatclogia del sindrome visual informatico relacionado con la Fatiga Visual.

PROCEDIMIENTOS
Si Ud. autoriza su participacion sucedera lo siguiente:

Se le otorgard un cuestionario con 16 preguntas, el cual contiene preguntas
relacionadas a los sintomas de la Fatiga Visual asociadcs a la calidad de atencion.
Este sera devuelto el mismo dia recogido por la examinadora para ser archivado y
evaluado. Se agradecera que responda con la mayor franqueza posible. Se utilizara

Unicamente para efectos de este trabajo de investigacion.

RIESGOS E INCOMODIDADES POTENCIALES
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No se preven riesgos por participar en esta fase del estudio puesto gue es una
encuesta. La informacidn que usted manifieste se mantendra de manera confidencial.

CONFIDENCIALIDAD

Si los resultados de este seguimiento son publicados, no se mostrard ninguna
informacién que permita la identificacién de las personas que participan en este
estudio. Mantendremos de manera confidencial la infarmacion gque usted manifieste,
no va a ser utilizado en ningun report2 o publicacién que resulte de este estudio, es
completamente andnimo.

COMITE DE ETICA

El Comité de Etica estd conformado por personas independientes a los
investigadores, cuya funcién es vigilar que se respete la dignidad y derecho de los
participantes ¢ pacientes en el disefio y desarrclic de los modelos de investigacion.
Si en caso usted se siente vulnerado en su derecho como tal, puede contactarse con
el Comité de Etica en Investigacion (CEI) de la Universidad Cientifica del Sur.

CONSENTIMIENTO

He leido la informacion brindada lineas arriba. Acepto voluntariamente participar en
este estudio, también entiendo que puedo decidir no participar.

DECLARACION DEL PARTICIPANTE

El estudio descrito ha sida explicado, y voluntariamente doy mi consentimiento para
participar en este estudio. He tenido la oportunidad de hacer preguntas. Autorizo a los
investigadorss a usar la informacién colectada en este estudio.

FIRMA DEL ENCUESTADCR CERTIFICANDO QUE EL
PARTICIPANTE HA DADO CONSENTIMIENTO VERBAL

FIRMA CEL ENCUESTADO

Lima- Pery, de del 2019

e Imagenes de las capacitaciones
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Realizacidn de pausas laborales
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Realizacidn de pausas laborales

Realizacidn de pausas laborales
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