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Title
Academic performance and refractive error in primary school children

Abstract

Objectives: To correlate refractive error and academic performance in students in order to
substantiate its significance for the public health. Materials and Methods: Descriptive,
transactional, based on a nonexperimental correlational design. The population consisted of 857
students. The sampling was not random volunteers. Inclusion criteria: children aged 11 to 14
years, who presented refractive error, or who had adequate visual acuity. The students with
psychomotor disturbances or other ophthalmologic diagnostics were excluded. The collection of
information was made by requesting the student’s scores and by using the instrument called
“Historia Clinica Oftalmologica”. The results were processed and analyzed from tables and
graphs by percentage technique that identified the relationship of study habits and academic
performance in participants. Results: The 34.5% of the students with low academic performance
had ametropia, while the students who had a good visual, only 2.8% had a low academic
performance. Conclusions: It concluded that the refractive error is correlate with the academic
performance of the students.
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Introduccién

Desde tiempos remotos el estudio de los sentidos del cuerpo humano formé parte de la teoria
del conocimiento y fue objeto de numerosos estudios médicos. En este sentido los diferentes
sentidos fisiolégicos son importantes para los procesos cognitivos. A este punto, mencionaremos
el sentido de la vista que interviene en el aprendizaje, siendo el sentido sensorial perfecto y
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evolucionado que permite al humano conocer e interactuar con el medio que lo rodea debido a

que esta informacioén sensorial es importante para la concrecion de los procesos cognitivos (U=
déficit de la funcién visual origina una minusvalia grave que afecta directamente la capacidad de

aprendizaje de una gran poblaciéon mundial originando un problema de salud publica que afecta
(1,2,3,4)

el correcto desenvolvimiento de las familias en las comunidades
La presencia de ametropia es uno de los factores que pueden afectar el rendimiento académico,
siendo este un tema debatido a nivel internacional y nacional como una problematica que aqueja

al sector escolar ©. Por tal motivo, es importante detectar en edad temprana, la presencia de
diferentes etiologias y trastornos, especificamente las relacionadas con la deficiente agudeza
visual, que puedan estar causando problemas de aprendizaje y limitacion en el rendimiento
académico de los escolares ®7).

Asimismo, el rendimiento académico esta vinculado con los procesos de ensefianza y
aprendizaje, siendo abordado por diversos investigadores y docentes de la educacién, que
tienen presente la necesidad de lograr cada vez mas el alto rendimiento que conduzcan a la
actividad educativa hacia un proceso exitoso y productivo, aproximando el sistema educativo
venezolano hacia la tan deseada excelencia ©.

La Organizacion Mundial de la Salud determino en el 2011 que a nivel mundial existen 285
millones de individuos que presentan dificultad visual ocasionada por errores de refraccion que

no han sido tratados . La dificultad visual se define como la pérdida de la agudeza visual que
incapacita la realizacion de las actividades cotidianas dificultado el proceso de construccién y
desarrollo cognitivo. En este sentido, la deteccion a tiempo de la agudeza visual contribuye a
promover la salud visual y en la peor de las situaciones, origina una oportunidad para la remision
precoz hacia una ensefianza especial. Es oportuno mencionar el enorme impacto econémico,
social y de salud publica que origina el déficit visual, debido a que limita el desenvolvimiento del
ser humano en la comunidad y ocasiona un alto costo monetario para su correccién (o1

Ahora bien, existen diferentes estudios a nivel internacional, donde sefalan la existencia de
factores que afectan el aprendizaje, y por ende el rendimiento académico, entre los cuales se
tiene la presencia de ametropia o deficiente agudeza visual, tal como lo expresan Cafio, (2003),
en su investigacion realizada en Espafia, donde establecen como una de las causas de los
problemas del aprendizaje que afectan el rendimiento escolar, la presencia de los defectos
visuales en los estudiantes (2. Asimismo, Valera, (2010), en su estudio realizado en Cuba,
concluyeron que en el grupo de individuos analizados, existe alto porcentaje de estudiantes con
agudeza visual, y la asociacion entre los problemas visuales y el bajo rendimiento académico

3 pe igual manera, Carrién y otros (2009), sefiala que la ametropia afecta entre el 25% al 35%
de la poblacién con edad inferior a los 20 afios, siendo importante definir politicas y estrategias
de tratamiento y prevenciéon, dado que la agudeza visual contribuye como factor de bajo
rendimiento escolar ('),

Cabe mencionar que a nivel nacional, en una investigacion realizada por Diaz (2010), en la
Escuela Fe y Alegria, Abraham Reyes en Caracas, planteo la necesidad de identificar las
ametropias y los de habitos de estudio. A los estudiantes que conformaron la muestra se le
realiz6 una evaluacion oftalmoldgica y se les administré el instrumento denominado Inventario
de Métodos y Habitos de Estudio de Gilbert Wrenn'. El autor concluye que existe relacion entre
la ametropia y el rendimiento académico en la muestra analizada, siendo necesario la correccion
a tiempo de la agudeza visual, dado que origina malos habitos de estudios, que podrian originar

un problema de salud publica para la comunidad ®

Asi mismo, Pérez (2009), en su investigacion descriptiva realizada a 800 nifios que asistieron a
la consulta de Oftalmologia en el Hospital Universitario de Caracas, Venezuela, durante el
periodo 2007 al 2008, propone identificar los tipos de ametropias con el rendimiento académico.
A la muestra se le realiz6 una evaluacion oftalmolégica con el instrumento denominado “Historia
Oftalmoldgica del Hospital Universitario de Caracas” y se le proporcioné una encuesta. El autor
determind que los nifios con ametropia representan el 75%, siendo las ametropias mas
frecuentes la miopia, seguidamente, hipermetropias y astigmatismo. Los autores, sefialaron que

los nifios con ametropia (59%) presentaban bajo rendimiento escolar 19,

Por su parte, el Reglamento General de la Ley Organica de Educacion, Venezuela (2009), y el Il
plan socialista nacional Simon Bolivar 2013-2019 impulsado por el gobierno Venezolano,
expresa que el rendimiento estudiantil es el progreso alcanzado por los alumnos en funcién de
las competencias, bloques de contenidos y objetivos programaticos propuestos con el fin del

desarrollo ético y moral de la familia y las comunidades (18,17,

En virtud de lo anterior, es fundamental determinar la relacién que existe entre la ametropia y el
rendimiento académico del estudiante de la educacién basica de la Unidad Educativa Divino
Maestro, Caracas, Venezuela, para permitir la implementacién de planes a objeto de lograr una
deteccion y tratamiento oportuno de las ametropias, que favorezca la salud visual, contribuyendo
a mejorar el rendimiento escolar, la salud publica y el adecuado desenvolvimiento de la familia
en la comunidad.
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Materiales y métodos

La Investigacién fue de tipo descriptivo correlacional no experimental. La poblacién estuvo
constituida por 857 alumnos de la Unidad. Educativa Divino Maestro, Caracas, Venezuela para
el afio académico 2010-2011. el tipo de muestreo fue no probabilistico de 457 escolares
seleccionados intencionalmente con los siguientes criterios de inclusion: alumnos con edad de
11 a 14 afios, que presentaron agudeza visual deficiente o presencia de las siguientes
ametropias: hipermetropia, miopia y astigmatismo, o que presentaron agudeza visual adecuada,
quedando fuera de la muestra aquellos alumnos que tuvieron edad menor a 11 afios y mayor a
14 afios, y los alumnos con otros diagndsticos oftalmologicos como estrabismo, ambliopia,
glaucoma, cataratas o conocidos portadores de lentes correctivos. Asimismo, se excluyeron
aquellos con alteraciones psicomotoras como: autismo, hipoacusia, paralisis cerebral o retardo
mental.

Los datos fueron recolectados con el reporte de nota de cada uno de los estudiantes que
configuraron la muestra. El puntaje de las notas fueron clasificadas segun su rendimiento: Alto
(20-16) Intermedio (15-11), Bajo (<10). Asimismo, se solicito a los representantes legales de los
escolares, la autorizacion para la realizaciéon de un examen oftalmoldgico que abarco:

- Evaluacién de la Agudeza Visual: Para la determinaciéon de la agudeza visual lejana se utilizd
por separado para cada ojo, el optotipo de Snellen o el Test de Lea a una distancia de 6 metros
del alumno.

- Refraccién: Para obtener la cicloplegia se colocd 1 gota en ambos ojos de Tropicamida 0.5% +
fenilefrina 5% (Fotorretin) y Ciclopentolato 1% (Ciclogyl). Se esper6 30 minutos para luego
utilizar el Retiscopio Elite de Welch Allyn o el Autorefractor Portable W/A Suresight de Welch
Allyn para la determinacién de las Dioptrias. Las miopias e hipermetropias se clasificaron segun
el nimero de dioptrias en leve (0,50 a 3.00 D), moderadas (3.25 a 6.00 D) y altas (mayores de 6
D).

- Fondo de Ojo: Se utilizo el Oftalmoscopio directo de Welch Allyn para descartar los trastornos
de la refraccion o acomodacién no explicables.

Para el cabal logro de los objetivos planteados en la investigacion se procedié a la obtencion de
datos, su presentacion y analisis, mediante la elaboracién de la base de datos en Excel y el
procesamiento se realizd6 en SPSS. Para determinar la relacién entre las ametropias y el
rendimiento académico se elaboré una tabla de contingencia. Asimismo se utiliz6 la prueba de
Chi cuadrado para evaluar la significacion estadistica de los resultados.

Resultados

Luego del examen oftalmoldgico realizado, se evidencié que existian 235 alumnos (51,42%), con una agudeza
visual deficiente 6 algun tipo de ametropia. (Tabla 1). Asimismo, se evidencio que la ametropia mas frecuente es la
miopia que representa el 50, 64 por ciento de los estudiantes, seguido de la hipermetropia con el 26,81 por ciento y

astigmatismo con 22. %. (Tabla 2)

Tabla N° 1

Agudeza Visual de los alumnos con edad de 11 a 14 afios, que estudian en la Unidad Educativa Divino

Maestro. Caracas. Venezuela. 2011

Agudeza Visual Alumnos %
Adecuada 222 48.58
Deficiente 235 51.42

Total 457 100

13/10/2014 11:46 a.m.



Vitae http://vitae.ucv.ve/index_pdf.php?module=articulo_pdf&n=5009&rv=114

Fuente: Historia Clinica de los alumnos de la Unidad Educativa Divino Maestro durante al afio académico 2011

Tabla N° 2

Tipos de ametropia que presentaron los alumnos de la Unidad Educativa Divino Maestro. Caracas.
Venezuela. 2011

Tipos de Ametropias Alumnos %
Astigmatismo 53 22.55
Hipermetropia 63 26.81

Miopia 119 50.64
Total 235 100.00

Fuente: Historia Clinica de los alumnos de la Unidad Educativa Divino Maestro durante al afio académico 2011

Tabla N° 3

Agudeza Visual y Rendimiento Académico de los alumnos que estudian en la Unidad Educativa
Divino Maestro. Caracas. Venezuela. 2011

Rendimiento Académico
Total general

Agudeza Visual Alto Intermedio Bajo
Alumnos % Alumnos % Alumnos % Alumnos %
Adecuada 104 22,76 105 22,98 13 2,84 222 48,58
Deficiente 22 4,81 55 12,04 158 34,57 235 51,42
Total general 126 27,57 160 35,01 171 37,42 457 100,00

Fuente: Historia Clinica y Control de Evaluacion de los alumnos de la Unidad Educativa Divino Maestro

Es interesante destacar, que de los 457 alumnos estudiados se determind que el 34,57 % de los alumnos con
rendimiento académico bajo, presentan una agudeza visual deficiente o presencia de ametropia, mientras que los
alumnos que tienen una agudeza visual adecuada, tan sélo 2,84% tienen un rendimiento académico bajo. Asimismo
se observé que 22,76 % de los alumnos con agudeza visual adecuada, muestran un rendimiento académico alto e
intermedio de 22,76 % y 22,98%, en cambio los estudiantes con agudeza visual deficiente, se observé 4,81% y
12,04 %. (Tabla 3)

Otro elemento importante, que existe una mayor proporciéon de estudiantes con bajo rendimiento y presencia de
miopia, equivalente al 32.77 % de los alumnos, seguido de los estudiantes que tienen hipermetropia y bajo
rendimiento, con 22,55%, y por ultimo los alumnos con astigmatismo y con rendimiento bajo. (Tabla 4)

El nivel de significacién en el presente estudio se fijo en 0,05, lo que indica que el nivel de confianza seria el 95%, el
cual corresponde al complemento porcentual de la significacion. Al realizar los calculos en el paquete estadistico
SPSS reportd la siguiente informacion. (Tabla 5)

Cabe destacar que, el valor de significacion asintética (Bilateral), reportado por paquete estadistico SPSS, para
realizar la prueba Chi Cuadrado, se evidencia que el valor de significaciéon asintético (Bilateral) tiene asociado un
valor de 0,000, lo que indica que es menor a 0,05, por lo tanto se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipétesis
alternativa, lo que permitié concluir del andlisis de la Prueba Chi Cuadrado, que existié relacion entre la ametropia y
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el rendimiento académico.

Discusién

El analisis de la descripcion de la ametropia permiti6 aseverar que las ametropias mas
frecuentes fue la miopia, seguido de la hipermetropia y el astigmatismo, de manera similar a lo
descrito por Pérez (2009), en su investigacion en el Hospital Universitario de Caracas,
Venezuela, donde determiné que los nifios con ametropia representan el 75%, siendo las
ametropias mas frecuentes la miopia, seguidamente, hipermetropias y astigmatismo. Asi mismo,
sefialaron que los nifios con ametropia (59%) presentaban bajo rendimiento escolar 15),

Cabe sefalar que si observamos los resultados en relacion a los valores de rendimiento,
podemos ver que de los 235 con problemas de ametropias, el 67,28 % presentan un rendimiento
bajo, similar a lo reflejado en las investigaciones de Atkinson (2005) Estados Unidos, donde
concluyé que los nifios en edad escolar con ametropia no corregida, tenian una reduccion
significativa en la funcién visual, presentando habitos inadecuados de leer, concentracién, mala
distribucion del tiempo de estudio, y habitos de trabajos, que incidian en el deficiente
rendimiento estudiantil, y al aplicar un tratamiento con la colocacién de lentes durante 3 meses,
mejoraron la funcion visual, los habitos de estudios y el rendimiento académico @),

Al analizar la relacion existente la ametropia y el rendimiento académico obtenido por los
alumnos de la Unidad Educativa Divino Nifio, se comprobd mediante la Prueba Chi Cuadrado,
que las variables antes citadas estan relacionadas, coincidiendo con los estudios realizados

anteriormente por Atkinson “® , Diaz ® y Valera 3 donde concluyeron que encontraron mayor
proporcién de bajo rendimiento académico en los menores que presentaban ametropia,
situacién que consideraron necesario enfocar esfuerzos institucionales que favorezcan la salud
visual de los escolares y por ende mejorar su rendimiento académico, siendo necesario el
tratamiento temprano de la ametropia, a fin de evitar malos habitos de estudios que dificultaria el
proceso ensefianza —aprendizaje y el desarrollo de la comunidad (824, 18)

Se concluye que la evaluacién periddica de la agudeza visual favorece la salud visual, reduce
las ametropias y contribuye a mejorar el rendimiento académico. Se recomienda un examen
oftalmolégico anual a todos los escolares en formacion académica y fomentar programas de
ensefianza de salud visual en las comunidades.
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NOTA: Toda la informacion que se brinda en este articulo es de caracter investigativo y con fines académicos y de actualizacion para estudiantes y
profesionales de la salud. En ninglin caso es de caracter general ni sustituye el asesoramiento de un médico. Ante cualquier duda que pueda tener sobre
su estado de salud, consulte con su médico o especialista.
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