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Resumen

Segun la Organizacion Mundial de la Salud, méas de 2.200 millones de personas en el mundo
padecen deficiencia visual o ceguera. En Colombia, se estima que 296.000 personas presentan
ceguera, y muchas de estas situaciones estan relacionadas con la pérdida del globo ocular. Si bien
existen estudios sobre esta condicion en algunas partes del pais, en el departamento de Bolivar, la
informacion es escasa, lo que dificulta dimensionar la magnitud del problema y disefiar estrategias
preventivas.

El proyecto tiene como objetivo identificar las causas comunes de pérdida ocular en pacientes de
la Clinica Oftalmologica de Cartagena que asistieron a consulta entre los afios junio 2018-
junio2019 y junio 2024- junio2025. El estudio se fundamenta en un enfoque cuantitativo,
descriptivo y retrospectivo, utilizando como fuente de informacion los registros de historias
clinicas institucionales. Se recolectaran y analizaran variables demograficas y clinicas (edad, sexo,
procedencia, estrato, Causa de pérdida ocular, tipo de procedimiento de perdida ocular y ojo
afectado) a través de un formato en Excel. El andlisis se realizard mediante estadistica descriptiva.
En los resultados se encontrd que el 57% de los casos correspondié a hombres, siendo el trauma
ocular la causa principal de pérdida ocular con un 57%. La técnica quirirgica mas utilizada fue la
evisceracion, presente en el 77% de los casos, con mayor incidencia en los afios 2018 y 2024. Este
perfil se concentra principalmente en adultos y personas mayores de 27 afios, pertenecientes a los
estratos socioecondmicos 1, 2 y 3 y residentes en zonas urbanas. Se espera que los hallazgos
permitan visibilizar la problematica.

Palabras Claves: Anoftalmos, evisceracion del ojo, enucleacion del ojo, glaucoma, lesiones

oculares.
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Abstract

According to the World Health Organization, more than 2.2 billion people worldwide suffer from
visual impairment or blindness. In Colombia, it is estimated that 296,000 people are blind, and
many of these cases are related to the loss of an eyeball. While studies on this condition exist in
some parts of the country, information is scarce in the department of Bolivar, making it difficult

to assess the magnitude of the problem and design preventative strategies.

This project aims to identify the common causes of eye loss in patients at the Cartagena
Ophthalmology Clinic who sought consultation between June 2018 and June 2019 and between
June 2024 and June 2025. The study is based on a quantitative, descriptive, and retrospective
approach, using institutional medical records as the data source. Demographic and clinical
variables (age, sex, origin, socioeconomic status, cause of eye loss, type of eye loss procedure, and
affected eye) will be collected and analyzed using an Excel spreadsheet. The analysis will be

performed using descriptive statistics.

The results showed that 57% of the cases were male, with ocular trauma being the primary
cause of eye loss (57%). The most frequently used surgical technique was evisceration, present in
77% of cases, with the highest incidence between 2018 and 2024. This profile is concentrated
primarily among adults and individuals over 27 years of age, belonging to socioeconomic strata 1,
2, and 3, and residing in urban areas. It is hoped that these findings will raise awareness of this
issue.

Keywords: Anophthalmos, eye evisceration, eye enucleation, glaucoma, eye injuries.
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Introduccion

La pérdida del globo ocular es un problema de salud publica que afecta la calidad de vida de las
personas, con consecuencias fisicas, emocionales, sociales y econdomicas. Aunque existen

informacion en algunas partes de Colombia sobre las causas de pérdida ocular la informacién es
limitada, como en el departamento de bolivar lo que dificulta la comprension de la magnitud del

problema y el disefio de estrategias efectivas de prevencion y atencion.

En la Clinica Oftalmolégica de Cartagena, se atienden pacientes con pérdida ocular por diversas
causas, pero no hay estudios actualizados que caractericen los factores asociados a esta condicion
en la poblacion del departamento de Bolivar. Por ello, este estudio busca analizar
retrospectivamente las causas mas comunes de pérdida ocular en pacientes atendidos en la
clinica durante dos periodos especificos junio 2018 — junio 2019 y junio 2024 — junio 2025, con
el objetivo de describir la frecuencia de las causas y ofrecer una vision contextualizada de los

factores asociados.

El estudio pretende aportar informacion relevante para futuras investigaciones, fomentar la toma
de decisiones basadas en evidencia y contribuir al disefo de estrategias de prevencion y

educacion que reduzcan el impacto de la pérdida ocular en la poblacion de Bolivar.
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CAPITULOI... PROBLEMA

Planteamiento del Problema

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), en todo el mundo, por lo menos 2.200
millones de personas padecen deficiencia visual o ceguera (1), donde en Colombia hay 7,000
personas ciegas por cada millén de habitantes, lo que equivale a cerca de 296.000 personas con
ceguera en todo el pais. (2) En algunos casos, ciertas patologias o situaciones clinicas pueden
requerir la extraccion de uno o ambos globos oculares mediante distintos procedimientos. A esta
condicion se le denomina pérdida del globo ocular o anoftalmia.

Un estudio realizado en Colombia sobre Caracterizacion de la pérdida del globo ocular en el ano
2017 donde se recopilaron historias clinicas de anoftalmia en cuatro ciudades de Colombia
(Barranquilla, Cali, Ibagué y Pereira) en el cual se evidencio que las causas de pérdida ocular
fueron traumaticas el 51%, patologicas 40,2% y el 4,6% por anomalias congénitas. Las causas
especificas mas frecuentes fueron glaucoma (19%), cancer ocular (15,4%) y accidentes
domésticos (11,2%). (3) en Bogota se estimo que las causas mas frecuentes se debieron a trauma
en el 56.1% de los casos, seguido por causas médicas en el 40.6%. (4)

Si bien existe informacion sobre la pérdida del globo ocular en algunas partes del pais, existe
falta de informacion sobre las diferentes circunstancias que causan la pérdida ocular en otras
ciudades o departamentos de Colombia, entre esas se encuentra el departamento de Bolivar.
Lugar que serd objeto de nuestra investigacion. Se deduce que la pérdida ocular es un problema
significativo en esta poblacion, considerando la cantidad de pacientes que asisten a la clinica

oftalmologica de Cartagena por este motivo. Sin embargo, se desconoce con exactitud las cifras
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exactas ni con un analisis detallado de las causas mas frecuentes de esta afeccion en la region.
Ante esta situacion, surge la necesidad de investigar sobre este tema, donde se busca conocer las
diferentes causas de la pérdida del globo ocular y promover el interés en el estudio de esta
condicion en el departamento de Bolivar con el fin de generar datos que permitan comprender la
magnitud del problema.

Debido a que la pérdida ocular es una causa importante de discapacidad y disminucion de la
calidad de vida. El proyecto tiene como proposito identificar las causas mas comunes de la
pérdida del globo ocular en donde se analiza el impacto de los factores de riesgo en la salud
ocular y asi poder lograr tomar conciencia en  la region de Bolivar. Puesto que al no conocer
las estadisticas sobre las causas mas comunes de pérdida ocular en esta poblacion en especifico,
se puede generar diferentes consecuencias, en primer lugar imposibilita dimensionar con
exactitud el alcance de este problema, por consiguiente impedimento para asignar recursos
adecuados tanto humanos como financieros, asimismo no poder planificar campanas de
prevencion y educacion enfocados en los factores de riesgo mas relevantes. Por otro lado,
impedira investigaciones comparativas sobre el mismo tema en diferentes regiones de Colombia,
que podrian revelar la influencia de determinantes sociales de la salud como: medio ambiente,
estilo de vida y servicios de salud tal como acceso a servicios de Optometria, oftalmologia, entre
otros especialistas. factores que podrian estar influyendo de manera significativa en la
prevalencia de la pérdida del globo ocular en diferentes regiones de Colombia. La falta de
estadisticas contribuye a la invisibilizacion del problema, dificultando la generacion de

conciencia social y apoyo a quienes viven con esta discapacidad.
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Pregunta de investigacion

(Cuales son las causas comunes de pérdida ocular en una poblacion del departamento de
Bolivar atendidos en la Clinica Oftalmolégica de Cartagena que acudieron a consulta durante

el afio 2018- 2019 y 2024 -2025?
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Justificacion

La presente propuesta de investigacion se enmarca dentro de la primera linea de investigacion
de la escuela de optometria, Alteraciones visuales secundarias a patologias del globo ocular, ya
que tendra como propoésito examinar las causas de la pérdida ocular o anoftalmia en los pacientes
que acuden a la Clinica Oftalmologica de Cartagena; busca identificar y analizar los factores
clinicos y sociales que conllevan a la pérdida del globo ocular, puesto que es una condicion que
representa una alteracion visual severa. Esta iniciativa nace de la evidente falta de informacion
sistematizada sobre esta condicion en diversas ciudades y departamentos del pais, lo que resalta
la necesidad de investigar en particular en el departamento de bolivar como objeto de estudio de
nuestra investigacion. Al revisar antecedentes, se ha observado que otras ciudades, como
Barranquilla, Cali, Ibagué, Pereira y Bogota, han sido objeto de estudios similares. Sin embargo,
solo una minoria de las 34 principales ciudades de Colombia cuenta con datos registrados y
analizados sobre esta problematica.

A pesar de la considerable poblacion del departamento de Bolivar y de la cantidad elevada de
pacientes que asiste a consultas con pérdida ocular, actualmente no existen estudios que
caractericen especificamente las causas mas frecuentes de pérdida del globo ocular en este
departamento, mas que conveniencia seria una utilidad ya que esta investigacion sera necesaria
para llenar este vacio para generar un impacto en la calidad de vida de las personas , la pérdida
ocular es un problema de salud que afecta a muchas personas en el mundo. En esta investigacion
se brinda una informacién amplia y clara de las causas de la pérdida ocular. Esta deficiencia fue

directamente identificada durante nuestras practicas profesionales como estudiantes de ultimo
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afio de optometria en la Clinica Oftalmologica de Cartagena, donde se identificé un notable
numero de pacientes con esta condicion.

Es importante conocer este tema ya que la falta de conocimiento en la poblacion y personal de la
salud sobre las causas prevalentes de la pérdida ocular representa un grave problema de salud
publica, ya que muchas de las patologias o accidentes oculares pueden prevenirse o tratarse
eficazmente si se detectan a tiempo, En el aspecto social, es importante que la poblacién conozca
de este tema para ayudar en la prevencion, debido que la pérdida ocular puede generar diferentes
cambios en la vida de la persona como lo seria en lo econdmico, desde esta perspectiva esta
situacion puede ser una carga considerable para los pacientes y sus familias, especialmente
cuando los seguros de salud no cubren por completo los tratamientos. Esto abarca gastos
relacionados con procedimientos médicos, medicamentos, seguimiento especializado y, en
algunas ocasiones, el uso de dispositivos auxiliares. Ademads, si la pérdida de vision resulta en
una discapacidad, se necesita apoyo adicional, tanto para la asistencia personal como para
adaptar el entorno diario. También se deben tener en cuenta los costos de transporte,
especialmente para aquellos que viven lejos de Cartagena de Indias, lo que incrementa alin mas
los gastos del tratamiento.

En el aspecto emocional, esta condicion puede causar un profundo impacto mental, ya que
muchas personas tienen problemas para relacionarse con otros debido a la baja autoestima, la
inseguridad o incluso episodios de depresion. Este aislamiento social puede restringir su
participacion en actividades educativas, laborales y recreativas, afectando su calidad de vida y su
plena integracion en la sociedad. Por lo que, prevenir seria una gran ayuda y asi aportar para que

se pueda reducir el riesgo de aumentar estas condiciones.
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Desde el punto de vista del desarrollo sostenible, este estudio promueve directamente una serie
de objetivos de desarrollo sostenible (ODS). Se adapta al ODS 3: salud y bienestar, se buscara
garantizar una vida y el bienestar de la poblacion. También contribuye a los ODS 4: Educacion
de calidad, proporcionando una oportunidad de aprendizaje tanto para profesionales como para la
sociedad sobre la pérdida ocular. También se articula con ODS 11: ciudades y comunidades
sostenibles, que contribuyen a la inclusion de personas con discapacidad visual y adaptacion
social. (5)

Este proyecto también esté relacionado al plan de desarrollo Cartagena, ciudad de derechos
2024- 2027 en lo cual tiene puntos importantes relacionados debido que se habla sobre la Salud
Publica y Aseguramiento que se trata de la implementacion de este impulsor, lo cual se
garantizara el acceso equitativo a servicios de salud de calidad para toda la poblacion,
promoviendo la prevencion, el diagnodstico temprano y el tratamiento oportuno de enfermedades.
Ademas, se asegurard y financiara la atencion médica de la poblacioén no asegurada, con el
objetivo de que todas las personas puedan acceder a la atencion médica necesaria sin
comprometer su bienestar econdémico. (6)

La investigacion es viable ya que contamos con los pacientes que es suministrada por la clinica
oftalmolodgica de Cartagena como una de las instituciones de referencia en atencion visual en el
departamento, gracias a esto, podemos obtener unas bases de datos para la realizacion de esta
investigacion. Siendo esto una entidad segura y promocién y prevencion para este proyecto.
Respecto al periodo del estudio, esta investigacion examina dos momentos concretos. Junio de
2018 a junio de 2019, representa el periodo previo a la pandemia; Y, por otro lado, junio de 2024

a junio de 2025, abarca el periodo posterior a la pandemia. Para esta investigacion se tomd una
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poblacién de pacientes correspondiente a los periodos pre y postpandemia. Posteriormente, se
unifico la informacion, obteniendo un flujo total de atencion de 190.341 pacientes. A partir de
este dato, se utilizo la herramienta electrénica QuestionPro para calcular el tamano de la muestra,
resultando en 384 pacientes. Luego, a esta muestra inicial se le aplicaron los criterios de
inclusion y exclusion establecidos en el estudio, tras lo cual se obtuvo una muestra final de 189
pacientes. La seleccion de estos lapsos de tiempo no fue por casualidad, surgié de la necesidad
de contrastar el flujo de pérdida ocular en dos escenarios muy distintos debido al impacto de la
pandemia del COVID-19. No se incluy¢ el intervalo continuo entre 2018 y 2025, durante esos
afios de la pandemia, hubo un vacio en la atencion de los pacientes, eso habria distorsionado los
resultados por la reduccion en la atencion. En periodo prepandemia, se pronostica hallar un
registro de consultas y procedimientos mucho més constantes, mientras en el periodo
postpandemia se espera ver si las dindmicas de atencion, protocolos médicos y acceso de los
pacientes a la atencion oftalmoldgica cambiaron producto de la crisis sanitaria. Se parte de la
hipotesis de que en el periodo post pandemia, se evidencie un mayor numero de casos de pérdida
ocular, porque en la pandemia los pacientes dejaron de asistir a las consultas y controles, esto
probablemente empeoro patologias y tampoco se pudo dar diagndsticos rapidos. Asi, al comparar
ambos periodos se podria obtener una vista mucho mejor y contextualizada de como se comporta
la pérdida ocular en los pacientes de la Clinica Oftalmoldgica de Cartagena.

El proyecto constituye una contribucion notable en los campos metodologico y educativo.
Primero, su creacion permitird formar un marco de referencia s6lido que podra ser utilizado en
futuras investigaciones sobre tematicas similares. Al proporcionar una base tanto conceptual

como metodologica bien definida, ayudard a los investigadores que vengan después,
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simplificando sus procesos de investigacion. Ademads, su relevancia no se restringe solamente al
ambito académico en el pais, sino que también tendra un efecto considerable a nivel local,
especialmente en la ciudad de Cartagena, donde podra actuar como un inicio para estudios
adaptados a la realidad de esta area. Tiene como proposito identificar y analizar las causas de
pérdida ocular en los pacientes que asisten a la Clinica Oftalmoldgica de Cartagena,
proporcionara datos actualizados y contextualizados que permitiran a los profesionales de la
salud visual comprender mejor los factores predisponentes, etioldgicos y sociodemograficos
relacionados con esta condicion. De igual manera, el proyecto puede ser utilizado como punto de
partida para investigaciones comparativas entre distintas ciudades o departamentos, lo que

enriquecera un analisis mas extenso.
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OBJETIVOS

Objetivo General

Identificar las Causas comunes de pérdida ocular en una poblacion del departamento de Bolivar
atendidos en la Clinica Oftalmolégica de Cartagena realizando un analisis retrospectivo de los

pacientes que acudieron a consulta durante el afio 2018- 2019 y 2024 -2025.

Objetivo Especifico

e (lasificar los tipos de pérdida ocular anatémica y funcional de la poblacion de estudio
teniendo en cuenta los criterios de inclusion y exclusion de los pacientes evaluados.

e Analizar socio demograficamente la poblacion estudio empleando un instrumento de
recoleccion de datos.

e Reportar la frecuencia de las principales causas clinicas asociadas a la pérdida del globo

ocular.
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CAPITULO II. REVISION LITERARIA

ANTECEDENTES

Fazil K. Evaluation of the Demographic Features of Eye Loss in Turkey (2019) esta
investigacion realizada en Turquia Refuerza la tendencia global de una prevalencia muy alta de
causa de pérdida ocular debido al trauma ocular, en esta investigacion se evidenci6 que la
principal causa de enucleacion fue el trauma ocular (38%), seguido por tumores (26%) y
complicaciones quirurgicas/infecciosas. La mayoria de los casos ocurrieron en pacientes entre 21
y 40 anos, con unab clara predominancia masculina. Nos sirve como base para comparaciones
internacionales. (7) Nuestro estudio se diferencia ya que este sera realizado en el departamento
de Bolivar en Colombia, lo cual nos permite obtener un contexto geografico especifico propios
de esta region.

Moreno CH, Vélez CN, Caicedo ZM, Triana RG, Sanchez A en su articulo Characterization of
Eyeball Loss in Four Cities of Colombia (2017 Sep 11), Revista de ciencias médicas Cureus tuvo
como objetivo analizar la pérdida ocular en cuatro ciudades colombianas, concluyendo que las
principales causas fueron el trauma ocular (45%), seguido de tumores intraoculares y
complicaciones infecciosas. Se destaca una mayor prevalencia en hombres jovenes, lo cual
concuerda con patrones globales de trauma ocular. (3) Tiene como relevancia para este estudio
apoyar la hipétesis de que el trauma es una causa predominante de pérdida ocular en contextos
urbanos colombianos. A diferencia del estudio realizado por Moreno CH, nuestra investigacion
se desarrolla exclusivamente en la region y se basa en una poblacidon que acude a consulta en la

clinica oftalmoldgica de Cartagena.
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Castro ZA, Mejia TJ, Gutiérrez SL, en su articulo Colombian Eye Injury Registry (ReTOC).
Publicado en la revista Sociedad Colombiana de Oftalmologia (2019) donde esto nos reafirma la
idea anterior donde habla que el trauma ocular constituye una causa importante de morbilidad
visual en todo el mundo. Este estudio revelo que el 60% de los casos de trauma ocular severo
con riesgo de pérdida del globo ocurrieron en entornos laborales o domésticos. El 30% de los
pacientes no recibid atencion oftalmoldgica inicial en las primeras 24 horas, lo que aumento las
complicaciones (8). Nos proporciona datos actualizados sobre trauma ocular en Colombia y su
alta tasa de sucesos para pérdida del globo ocular. El proyecto se diferencia debido a que se toma
una poblacion especifica de Colombia, que el departamento de bolivar. Se obtendra contexto
geografico y poblacional diferente al estudio anterior.

Escobar CS, Ruiz LA en su articulo Characterization of patients with anophthalmic cavity in a
medical center in Colombia, in 10 years Este estudio analizd pacientes con cavidades
anoftalmicas, reportando que las causas principales de pérdida ocular fueron trauma (40%),
tumores (28%) e infecciones graves (18%). También se describen las complicaciones
postoperatorias y el uso de protesis oculares (4). Permite contextualizar los hallazgos clinicos y
epidesilvanamiologicos dentro del entorno nacional, especificamente en el seguimiento de
pacientes con pérdida anatdmica del ojo. El presente proyecto se distinguira de este ya que se
tomara una poblacion especifica de Colombia, teniendo en cuenta otros factores como la
localidad y zona de los participantes atendidos.

Pérez IC, Corredor JA, Pomares CS, Moreno CJ, Amaya NJ en su articulo Characteristics of
eviscerated patients in an ophthalmological center in the Colombian Caribbean, realizado en el

centro oftalmologico ubicado en la region Caribe. Proporciona informacion de las principales
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causas de pérdida ocular, por las cuales se les realizo el procedimiento de evisceracion; donde las
causas mas comunes fueron patologicas 57,1 % y traumadticas 38,1 %, las causas que condujeron
a la patologia fueron el glaucoma y la presencia de una tulcera corneal, el 69% de los pacientes
eran hombre donde el 83,3d1% pertenecia a estratos socioecondémicos bajos y zona urbana.(9) El
proyecto no solo busca identificar las causas mas comunes en un contexto regional especifico, si
no también comparar su comportamiento en dos periodos distinto 2018-2019 prepandemia y
2024-2025 pospandemia por COVID-19, lo cual nos permitird explorar los cambios en la

atencion de los pacientes, acceso a servicio y tipos de atencion en diferencia temporal.
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Marco Teorico

e GLOBO OCULAR

El globo ocular es el elemento fundamental de la vision, con una forma casi esférica. con un
largo anteroposterior de aproximadamente 24 mm. Su consistencia es muy firme por la presion
de los liquidos que contiene. Ocupa la parte anterior de la orbita, a la que desborda un poco hacia
delante. Se encuentra separado de la mitad posterior que contiene el complejo, muscular,
vasculonervioso y adiposo, por una membrana fibrosa llamada capsula de Tenon. (10).

Est4 conformado por tres capas o tinicas: fibrosa (cornea- esclera), vascular (ivea) y sensorial
(retina). (11).

Capa fibrosa (cornea y esclera) cornea: La cornea es un tejido avascular y transparente que
permite el paso de la luz al sistema visual. Consta de cinco capas distintas: el epitelio constituye
aproximadamente el 10 % del espesor corneal y actia como barrera protectora; la membrana de
Bowman; estroma constituye aproximadamente el 90 % de la cornea; membrana de Descemet y
el endotelio. (12)

Esclera: Es una membrana fibrosa, resistente, inextensible y opaca que ocupa las cinco sextas
partes de superficie externa del globo ocular, se continia con la duramadre que cubre al nervio
optico. En los en su parte anterior se encuentran las inserciones de los tendones de los 6
musculos extraoculares.

Capa Vascular (Uvea): Es la tanica intermedia del globo ocular, en su parte posterior se
encuentra la coroides tiene como funcidn la nutricion y el metabolismo de las capas mas externas
de la retina, el epitelio pigmentario y los fotorreceptores, con los que se vincula a través de una

lamina conectiva y elastica denominada membrana de Bruch. En su parte anterior de la uvea se
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encuentra el iris es un verdadero diafragma situado por delante del cristalino, contiene un orificio
llamado pupila, estructura ésta de gran valor neurologico y diagnoéstico. El iris divide en dos el
espacio existente entre la cornea y el cristalino, formando asi la cdmara anterior y la posterior
que contienen al humor acuoso. (10)

Capa sensorial (Retina) Retina: Es un tejido multicapa que recubre la superficie interna del ojo,
que procesan y transmiten informacion visual, incluyendo la membrana limitante interna, la capa
de fibras nerviosas, la capa de células ganglionares, las capas plexiformes interna y externa, las
capas nucleares interna y externa, y la capa de fotorreceptores que constan de bastones y conos,
esenciales para la fototransduccion. (13) Podemos dividirla en tres partes: el polo posterior que
incluye la papila 6ptica también llamado punto ciego o mancha ciega con un diametro de 1,5 mm
a2 mm y la macula latea de aspecto levemente oval y color cereza su centro posee una depresion
central llamada fovea; la media periferia, donde se encuentran los ramales arteriovenosos de la
arteria y vena central de la retina; y la ora serrata.

CAVIDADES ORBITALES

Las cavidades oOrbitas son dos profundas cavidades situadas en ambos lados de las cavidades
nasales, por debajo de la base del craneo. Su vértice estd representado por el agujero Optico
donde contienen las estructuras que forman el 6rgano de la vision. Cada una forma una piramide
por las paredes mediales de la 6rbita son paralelas entre si, mientras que sus paredes externas
forman un angulo de 90°. Cada orbita esta formada por 7 huesos y 14 suturas craneanas que
conforman las 4 paredes de cada cavidad orbitaria. La base de la orbita tiene forma de
cuadrilatero y mide aproximadamente 40 mm de ancho y 35 mm de alto. La pared superior la

forma por delante el hueso frontal y por detrés el ala menor del esfenoides; la pared interna o



Causas frecuentes de pérdida ocular en el departamento de bolivar.

25

nasal estd conformada por 4 huesos, el maxilar superior, el unguis, el etmoides y el esfenoides;
La pared inferior estd formada por 3 huesos, el maxilar superior, el malar y el palatino; también
estd conformado por la pared externa presenta 3 huesos, el frontal, el malar y el ala mayor del
esfenoides. (10)

PROTESIS OCULAR

Es un medio artificial con fines funcionales y estéticos, que posibilita la rehabilitacion fisica,
psiquica y social de pacientes con pérdida en los ojos. Estos dispositivos han permitido a
muchas personas recuperar su calidad de vida y autoestima después de perder un ojo. (14) La
idea de encontrar un sustituto al globo ocular se remonta a la antigiiedad en Egipto, han
evolucionado de manera notable con dispositivos personalizados y estéticos. La pérdida del
globo ocular supone para nuestros pacientes no solo un problema funcional, sino también una
repercusion social y psicologica importante, de ahi la necesidad de estudiar cada caso de forma
individualizada. (15)

TIPOS DE CIRUGIA

Enucleacion: Se trata de un procedimiento quirirgico que tiene como finalidad la extirpacion
completa del globo ocular, es decir, de todos los contenidos internos del ojo, de la esclera (capa
externa que envuelve el 0jo) y de una porcion del nervio optico. En la enucleacion se retira el
globo ocular, pero se preservan los misculos que mueven el 0jo y el resto de los contenidos Este
tipo de cirugia se lleva a cabo, generalmente, en estos casos; Pacientes con tumores
intraoculares, como el melanoma o la retinoblastoma, cuando es necesario extraer por completo
el tumor para mantener las maximas opciones de supervivencia del paciente; Algunos ojos que

han sufrido un traumatismo severo, sin vision y con irreparable intraocular (16). Evisceracion: Es
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una técnica quirdrgica que permite extraer todo el contenido intraocular, preservando la esclera
restante, las inserciones de los musculos extraoculares y los anexos orbitarios circundantes. A
menudo, la cirugia incluye la colocacion de un implante en la cavidad de evisceracion para
mantener un volumen orbitario adecuado. (17). Exenteracion orbitaria: Es un procedimiento
desfigurante, radical, que consiste en la extraccion del globo ocular, en conjunto con los
musculos extraoculares, con tejido blando adyacente, en algunas ocasiones se incluye tejido dseo
peri orbitario, con o sin preservacion de los parpados. Este procedimiento radical generalmente
se reserva para tumores malignos primarios de la 6rbita o para tumores que se han extendido
desde tejidos adyacentes. Aproximadamente 500,000 casos de malignidad de cabeza y cuello son
diagnosticados al afo alrededor del mundo, de estos, los tumores de orbita y adyacentes
representan un 4-8%, incluyendo carcinoma epidermoide, carcinoma basocelular, melanoma y
tumores mesenquimales. (18)

CAUSAS DE LA PERDIDA OCULAR

Glaucoma: El glaucoma, una enfermedad neurodegenerativa, presenta una patogénesis variada,
que incluye presion intraocular (P1O) elevada y condiciones hipoxicas en la retina. El glaucoma
es la principal causa de ceguera irreversible, y se estima que mas de 80 millones de personas la
padecen en todo el mundo. Se proyecta que esta cifra superara los 110 millones para 2040. El
glaucoma se asocia con numerosos factores de riesgo que incluyen, entre otros, la edad, el sexo,
el historial de tabaquismo, la raza y la presion intraocular elevada. Los informes muestran una
prevalencia 36% mayor de glaucoma en hombres que en mujeres. También se ha demostrado que

el riesgo de desarrollar glaucoma aumenta con la edad. De las personas de 40 afios o0 mas. (19)
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GLAUCOMA CONGENITO: El glaucoma congénito es una enfermedad rara, que aparece en
los primeros tres afnos de la vida y procede de un trastorno aislado en el desarrollo del angulo.
Esta enfermedad puede causar discapacidad visual, con una prevalencia entre el 2,4 y el 18,1 %.
Afecta el desarrollo visual del infante y puede generar retrasos en el desarrollo motor,
lingiiistico, emocional, social y cognitivo, asi como presentar niveles mas bajos de rendimiento
académico. (20)

EL CANCER OCULAR O DE 0JO: Se define como un desarrollo maligno (proliferacion
celular descontrolada) en cualquier area del ojo. El cancer puede ocurrir en varias regiones del
0jo, incluyendo la orbita, los tejidos anexial eses y el globo ocular. Un estudio previo sobre 80
casos de cancer ocular descubrié que los tumores de parpados eran los mas comunes (53,75%),
seguidos de los canceres intraoculares (21,25%), conjuntivales/corneales (20%) y orbitarios
(5%). Las tres capas principales del globo ocular son la esclerética, la tvea y la retina. El cancer
tipicamente afecta el iris, el cuerpo ciliar de la Givea y la coroides. La orbita es el tejido que rodea
y protege el globo ocular. Las neoplasias malignas orbitarias son tumores que residen en estos
tejidos. Las estructuras anexialeses cubren el area que contiene las glandulas lagrimales y los
parpados. Estas se conocen como neoplasias malignas anexiales. El cancer ocular se puede
clasificar en: Melanoma uveal: La tivea es el término que designa la capa central del globo
ocular. Sus tres componentes principales son el cuerpo ciliar, la coroides y el iris. Los tumores de
melanoma uveal se originan a partir de melanocitos en la capa uveal o media del ojo, donde se
encuentra con mayor frecuencia la coroides, seguida del cuerpo ciliar y el iris. Este es el tipo de
cancer mas prevalente y peculiar, que afecta principalmente a adultos, y hasta la mitad de sus

victimas fallecen debido a metéstasis hepaticas, aunque también puede afectar la piel, los huesos
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y los pulmones. Retinoblastoma: La retinoblastoma afecta las células retinianas. Es un cancer
ocular infantil poco comun, generalmente hereditario y bilateral, causado por una mutacion. Las
personas con retinoblastoma unilateral no transmiten la enfermedad a sus descendientes,
mientras que las personas con retinoblastoma bilateral presentan tumores que inducen cancer en
otras areas. Melanoma conjuntival: El melanoma conjuntival se deriva de los melanocitos y es un
tipo de cancer extremadamente poco comun, similar al melanoma uveal. El cancer se propaga a
otras partes del cuerpo debido a su rapido crecimiento y su propension a migrar a través de las
arterias linfaticas y sanguineas. (21)

TRAUMA OCULAR: Se define como toda lesion originada por mecanismos contusos o
penetrantes sobre el globo ocular y sus estructuras periféricas, ocasionando dafio tisular de grado
de afectacion (Leve-Moderado-Severo) con compromiso de la funcion visual, temporal
permanente. Las causas del trauma ocular son bastante variadas, dependiendo de la edad, sexo,
actividad laboral, ruralidad etc, siendo las principales agresiones fisicas, los deportes, las
actividades laborales industriales, agricolas, la construccion y los accidentes de transito. En los
nifios, el principal lugar donde ocurren este tipo de lesiones es en casa, con diferentes objetos
domésticos. (22) Accidente Casero: Se considera un problema de salud publica. Se estima que
esta causa genera una perdida inaceptablemente alto de afios de vida saludable, ya sea por muerte
prematura o por discapacidad, entre las causas se encuentran: Asfixias, caidas, envenenamientos
y quemaduras. (23) Violencia Comin: Aquella que tiene que ver con las relaciones
interpersonales o con la delincuencia comun, la violencia comun urbana la mayor parte de los
homicidios urbanos en Colombia ocurren en relacion con rifias, atracos o ajuste de cuentas. (24)

Violencia Familiar: El término violencia familiar es empleado cuando alguien con més poder,
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maltrata a otras personas con menos y alude a todas las formas de abuso que tienen lugar en las
relaciones entre los miembros de la familia. La relacion de abuso es aquella en la que una de las
partes ocasiona un dafio fisico o psicoldgico, o ambos, a otro integrante, ya sea por accion u
omision, en un contexto de desequilibrio de poder. (25) Conflicto Armado: Dentro de las
consecuencias en el plano individual se identifican; la negacion de los derechos ala viday a la
integridad fisica, al desarrollo de su personalidad, a la unidad familiar, a la proteccion y a la
salud, entre otros. También, las secuelas psicologicas y los traumas que dejan la exposicion
temprana a la violencia, como ansiedad, depresion, perturbacion del suefio, retraso en el
desarrollo, dificultades de aprendizaje, pérdida de sensibilidad frente al dolor y la muerte,
pérdida de autoestima y socializacion de la cultura de la violencia. Dentro de las secuelas fisicas
encontramos las mutilaciones, la discapacidad y la pérdida de los bienes materiales familiares y
personales. (26) Accidente de transito: Los accidentes de transito representan un desafio
significativo para la salud publica en todo el mundo. Cada afio, millones de personas resultan
heridas o fallecen debido a colisiones de vehiculos en las carreteras, lo que provoca una carga
considerable en los sistemas de atencion médica y una pérdida irreparable de vidas humanas.
Muchos de los accidentes originan pérdidas econémicas enormes, impacto familiar, laboral,
considerando no solo las vidas que se malogran sino también el tiempo que no pueden trabajar
las victimas incapacitadas permanente o importante, ademas del creciente costo de los servicios
médicos y de rehabilitacion, el desgaste de las familias. (27) Accidente laboral: Representan un
problema de salud, econdémico y social que genera pérdidas monetarias y consecuencias
psicosociales. Su causa puede explicarse mediante dos teorias: una basada en errores humanos y

otra en fallos del sistema, ambas independientes entre si. (28) Accidente Escolar: En virtud de
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la cantidad de nifios atendidos en Centros Asistenciales con caracteristicas de "Accidentes
Escolares”, conlleva a suscitar una inquietud en el personal de enfermeria; el porqué del nimero
de accidentes en el &mbito escolar, las consecuencias que acarrean los mismos como: Alteracion
del ritmo normal escolar, periodos prolongados de inasistencia a clase, angustia y estrés familiar
y trauma del nifio que sufre el accidente. (29)

Accidentes fuegos artificiales: Los fuegos artificiales, entre las diversas lesiones causadas por
los fuegos artificiales, las de los 0jos y las manos se encuentran entre las mas frecuentes. Un
estudio reciente, realizado en Alemania, evalud y analizé el trauma ocular registrado en Berlin
durante un periodo de 4 afios durante la temporada de vacaciones. Segin publicaciones
anteriores, los pacientes con traumatismo ocular por fuegos artificiales eran predominantemente
hombres (71,2%) y menores de 30 afios (69,2%). Afortunadamente, la mayoria de las lesiones
causadas por los fuegos artificiales fueron leves (66,4%), con resolucion rapida y sin
repercusiones en la vision. Se encontraron abrasiones corneales en el 40% de los sujetos. El
traumatismo moderado, incluida la contusion del globo ocular, represento el 23,3% de los casos
y el trauma severo el 10,3%. Por lo tanto, alrededor de un tercio de las lesiones oculares causadas
por fuegos artificiales pueden causar dafios permanentes o secuelas, como glaucoma secundario
o atrofia central de la retina. (30) Desastre Natural: Los desastres naturales constituyen una
seria amenaza a nivel global. Tiene como clasificacion de dafios frecuentemente utilizada por la
literatura de desastres: efectos directos para referirse al dafio fisico ocasionado por el desastre
(incluye dafios sobre activos, mortalidad y morbilidad). (31) Intento de suicidio: El suicidio es
el acto por el cual una persona se quita la vida voluntariamente e intento de suicidio es el acto

mediante el cual una persona atenta contra su vida y sobrevive. (32)
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INFECCION INTRAOCULAR: Infeccion intraocular severa, asociada a disminucion de la
agudeza visual, presencia de células en camara anterior o posterior, o en ambas; hipopion y otros
signos graves de inflamacion, producida por bacterias, hongos o protozoos. (33).
COMPLICACIONES CIRUGIA OCULAR: La principal complicacion intraoperatoria
notificada fue la pérdida vitrea (36,36%). Fue encontrada relacion estadisticamente significativa
entre la variable “complicacion intraoperatoria” y las variables “cirugia previa”, “queratoplastia
combinada con extraccion de catarata” y “boton corneal del receptor mayor que 8,0 mm”. (34).
DESCONOCIDA: Los pacientes con sintomas y signos para los cuales no puede encontrarse
una causa organica adecuada reciben una variada gama de diagnosticos, tales como enfermedad
funcional, histeria, reaccion de conversion, reaccion psicofisiologica, reaccion de somatizacion,
hipocondria, neurastenia, reaccion psicogena, enfermedad psicosomatica, simulacion, sindrome
de Munchausen etc. (35).

COMPLICACION DESPRENDIMIENTO DE RETINA (DR): Consiste en la separacion
entre la retina neurosensorial y el epitelio pigmentario subyacente. Su forma mas frecuente es el
DR regmatogeno, que se acompaia de vitreorretinopatia proliferativa (VRP), desprendimiento de
retina traccional, desprendimiento de retina provocado por desgarro gigante y desprendimiento
de retina relacionado a trauma. Se manifiesta generalmente como un defecto en el campo visual
o mala vision. (36).

MALFORMACIONES OCULARES: La alteracion o la interrupcion de alguno de los
numerosos procesos implicados en el desarrollo temprano del ojo en el humano originan un
amplio espectro de malformaciones oculares congénitas. Aunque las malformaciones oculares

pueden ocurrir como parte de sindromes genéticos complejos, con frecuencia se observan de
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manera aislada indicando la disrupcion de un proceso de desarrollo exclusivo del ojo. La
etiologia de estas malformaciones es compleja y puede incluir factores ambientales, genéticos o
una combinacion de ambos. Las causas ambientales pueden corresponder a agentes teratdgenos
quimicos, bioldgicos o fisicos, que interrumpen el desarrollo ocular normal. Los factores
genéticos asociados a malformaciones pueden ser de tres tipos: multifactoriales, cromosémicos y
monogénicos. Estas malformaciones son: Anoftalmia es la malformacion ocular mas grave,
definida por la ausencia congénita del globo ocular con conservacion de los anexos oculares
(parpados y conductos lagrimales). En algunos casos es posible reconocer el tejido ocular s6lo
desde el punto de vista histologico. Se suprime el desarrollo del prosencéfalo, dando como
resultado la ausencia de uno o ambos o0jos, mientras que en la anoftalmia secundaria el desarrollo
del ojo se interrumpe al comienzo de la cuarta semana y se debe a una falla en la formacién de la
vesicula del cristalino. La microftalmia se define como un ojo con una longitud axial dos
desviaciones estandar por debajo del promedio para la edad, medido por ultrasonido. Puede
ocurrir de manera unilateral o bilateral, y en casos unilaterales generalmente el lado afectado de
la cara estd menos desarrollado y la orbita es pequenia. La microftalmia puede asociarse a otras
anomalias oculares y extraoculares congénitas. Algunos casos pueden estar asociados con un
quiste ocular (microftalmia quistica), que se cree que es el resultado de una falla en el cierre de la
fisura optica. (37).

COMPLICACION UVEITIS: La incidencia de uveitis, en los paises desarrollados, es de 45
casos por 100.000 habitantes y afio, con una prevalencia de 70 por 100.000 (1,2), siendo la causa
del 10-15% de los nuevos casos de ceguera en USA. Las complicaciones que ocasionan son la

causa de ceguera y alteraciones graves de la funcidn visual en estos pacientes, destacando entre
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¢éstas el edema macular quistico irreversible, la catarata, el glaucoma, las lesiones de la macula y
del nervio oOptico, distintas anomalias vasculares retinianas, o el desprendimiento de retina. (38)
COMPLICACION ULCERA: La tilcera corneal se define como una inflamacién corneal que
puede estar originado por una invasion de microorganismos a la cérnea con caracteristicas
biomicroscopicas y cuadro clinico dependiente del germen causal. Puede resultar en disminucion
de la vision como consecuencia de la cicatrizacion del estroma corneal y aun en pérdida del

globo ocular secundario a perforacion y endoftalmitis. (39)
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Marco Conceptual

Anoftalmos: Es un trastorno genético que se produce cuando hay fallo en el desarrollo del
neuroectodermo a partir de la placa neural anterior del tubo neural, durante el desarrollo
embriologico, esta anomalia aparece intrauterino, por lo que es congénita, puede ser unilateral o
bilateral, de etiologia idiopatica, esporadica. Se presenta por una herencia recesiva o ligada al
sexo (trisomia). Estos pacientes se caracterizan por la ausencia del globo ocular en la cavidad
orbitaria, orbitas pequefias, con reduccion de la cavidad dsea, agujeros Opticos pequefios,
musculatura extrinseca ausente, asi como las glandulas y conductos lagrimales, hay acortamiento
de los parpados, marcada disminucion de los fondos sacos, con fornix conjuntival poco
profundos. (40)

Evisceracion: Es el legrado minucioso del contenido del ojo, con la conservacion de las
inserciones musculares extrinsecas. Puede ser con queratectomia o sin ella y con implante o sin
¢l. La evisceracion se indica en ojos ciegos no dolorosos que mantengan una anatomia
macroscopica normal y en los que se descarte la causa tumoral,6 en endoftalmitis y en
panoftalmitis, en traumatismo ocular grave con conservacion de la anatomia y sin posibilidad de
recuperar la funcion visual, y en glaucoma absoluto doloroso, siempre que no exista tumor
intraocular y ptisis bulbis. (41)

Enucleacion: Es un procedimiento que consiste en la extirpacion completa del globulo ocular, lo
cual implica extraer todos los contenidos oculares internos, la esclera -que es como la envoltura
del ojo- y una parte del nervio 6ptico. (42)

Glaucoma: Es una neuropatia dptica progresiva del adulto en la cual la presion intraocular (P1O)

y otros factores de riesgo contribuyen al dafo de las células ganglionares, de sus axones y a las
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caracteristicas patologicas de la cabeza del nervio Optico, en ausencia de otra patologia ocular
que las causard y en presencia de un angulo abierto. Dentro de las principales causas de ceguera
en el mundo, el glaucoma ocupa el segundo lugar en la poblacion adulta. (43)

Lesion Ocular: Las lesiones oculares son una presentacion frecuente en la practica médica
general. La prevencion de la pérdida permanente de la vision por lesiones oculares requiere una
evaluacion inicial precisa y un diagnostico temprano, que incluya buenos primeros auxilios
oculares primarios y la derivacion inmediata de lesiones oculares graves. Se estima que el 90 %
de los traumatismos oculares son prevenibles. Entre los adultos, los accidentes de trafico son la
causa mas comun, seguidos de las agresiones y las caidas, en cambio caidas, en cambio, las
lesiones deportivas representan el 27 % de todos los traumatismos oculares en nifos que

requieren hospitalizacion. (44)
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Consideraciones Eticas:

La ejecucion de este proyecto de investigacion tiene en consideracion las normas cientificas,
técnicas y administrativas para la investigacion en salud que dictan el Codigo de Nuremberg
(1947) (45), 1a Declaracion de Helsinki (1964) (46), el Informe Belmont (1979) (47) y el del
articulado contenido en la Resolucion 8430 de 1993 del Ministerio de Salud de la Republica de
Colombia (48) a través de la cual se establecen las normas cientificas, técnicas y administrativas
para la investigacion en salud en nuestro pais. Adicionalmente, este estudio se realizara en total
conformidad con la guia de la ICH E6 de las Buenas Practicas Clinicas. En cuanto a la
calificacion del riesgo inherente a la investigacion es importante precisar que en el presente
proyecto se realizard una revision de las bases de datos de la Clinica Oftalmolédgica de Cartagena
donde identifiquemos las causas de las pérdidas oculares en pacientes que acuden a consulta, por
tal razon, se empleara un método de investigacion en donde no se realiza ninguna intervencion o
modificacion intencionada de las variables biologicas, fisiologicas, sicologicas o sociales de los
individuos que participan en el estudio, por lo tanto, de acuerdo al articulo 11 de la Resolucion

8430 de 1993(49)este estudio es clasificado como a. Investigacion sin riesgo.
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Marco Legal

El Ministerio de la Proteccion Social adopta el Plan Nacional de Salud Publica 2007-2010, a
través del Decreto 3039, de obligatorio cumplimiento, en el ambito de sus competencias y
obligaciones por parte de la Nacion, las entidades departamentales, distritales y municipales de
salud, las entidades promotoras de salud de los regimenes contributivo y subsidiado, las
entidades obligadas a compensar, las entidades responsables de los regimenes especiales y de
excepcion y los prestadores de servicios de salud, encaminado a mejorar las condiciones de salud
en la poblacion, con la promocién de la salud y la calidad de vida, la prevencion de los riesgos, la
recuperacion y superacion de los dafios en la salud, la vigilancia en salud y gestion del
conocimiento, la gestion integral para el desarrollo operativo y funcional del Plan Nacional de
Salud Publica, en el objetivo 6 cita: “Disminuir las enfermedades no transmisibles y las
discapacidades, a través de la promocion de acciones preventivas para mantener o reducir la
prevalencia de limitaciones evitables”.(50)

Decreto 1030 de 2007 Articulo 4. Instalaciones: Los laboratorios oftalmicos, de lentes de
contacto, de protesis oculares, talleres Opticos y las Opticas sin consultorio, deberan cumplir con
las disposiciones que sobre la materia expida el Ministerio de la Proteccion Social, que

garanticen un adecuado desempeiio en las actividades que estos establecimientos realizan. (51)
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Ley 650 De 2001 Articulo 10. La optometria es una profesion de la salud que requiere titulo de
idoneidad universitaria, basada en una formacion cientifica, técnica y humanistica. Su actividad
incluye acciones de prevencion y correccion de las enfermedades del ojo del sistema visual por
medio del examen, diagndstico, tratamiento y manejo que conduzca lograr la eficiencia visual y
la salud ocular, asi como el reconocimiento y diagndstico de las manifestaciones sistémicas que
tienen relacion con el 0jo y que permiten preservar y mejorar la calidad de vida del individuo y la

comunidad. (42)
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CAPITULO . METODOLOGIA

Tipo de Investigacion — Enfoque

Esta es una investigacion cuantitativa, descriptiva, con enfoque retrospectivo. Busca analizar los
registros clinicos de pacientes que han sufrido pérdida ocular, identificando las causas mas
frecuentes en el contexto de la Clinica Oftalmologica de Cartagena durante el periodo junio 2018
— junio 2019 y junio 2024- junio 2025.

El enfoque cuantitativo permitird obtener datos objetivos y medibles, facilitando el analisis

estadistico de la informacion recolectada.

Poblacion y muestra

Para obtener la poblacion de estudio se tuvo en cuenta la revision de datos suministrados por la
clinica oftalmoldgica de Cartagena. Sobre los pacientes que asistieron a la clinica en el periodo
junio 2018 a junio 2019 y junio del 2024 a junio del 2025. Se encontr6 que entre junio de 2018 a
junio del 2019 hubo una atencion de 87.477 pacientes y de junio del 2024 a junio de 2025 de
102.864 pacientes. Obteniendo una poblacion total de 190.341 pacientes.

Para obtener la muestra de estudio se utilizé la herramienta questionPro, arrojando un tamano de

muestra de 384.
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B QuestionPro

Calculadora de muestra

Calcular Muestra

Tamaiio de Muestra:

https://www.questionpro.com/es/calculadora-de-muestra.html
A partir de este tamaiio de muestra calculada se aplicaron los criterios de inclusion y exclusion
previamente establecidos y se obtuvo una muestra final de 189 pacientes que cumplian con los

requisitos necesarios para responder a los objetivos de la investigacion.
Variables a estudiar y su respectiva operacionalizacion

Variables:

e Causas de la pérdida ocular (patoldgicas, Traumatica, infecciosa, tumoral, congénita,
quirdrgica, otras)

e C(Caracteristicas demograficas (edad, sexo, procedencia, estrato)

e (Caracteristicas clinicas (tipo de pérdida ocular, procedimiento y ojo con pérdida ocular)

Operacionalizacion:

e (Causas de la pérdida ocular: segtn el diagnostico.

e Caracteristicas demograficas: se recopilaran datos de edad, sexo y procedencia.

e Caracteristicas clinicas: se obtendra mediante la historia clinicas.

Fuentes, métodos y mecanismos de recoleccion de Informacion

Fuentes: Historias clinicas de la Clinica Oftalmologica de Cartagena.


https://www.questionpro.com/es/calculadora-de-muestra.html
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Meétodos: Revision de historias clinicas.

Mecanismos: Se utilizara un formulario de recoleccion de datos disefiado especificamente para

este estudio (Excel).

Técnicas e instrumentos de recoleccion de informacion a implementar

Técnica: Revision de historias clinicas.

Instrumento: Formato disefiado en Excel que incluye campos sobre:

Datos sociodemograficos (edad, sexo, procedencia, estrato)
Causa de pérdida ocular
Tipo de procedimiento de pérdida ocular

Ojo con pérdida ocular

Plan de analisis, para el procesamiento de los datos obtenidos

Procesamiento de datos: Los datos seran codificados y procesados mediante un software
estadistico (Excel).
Analisis descriptivo: (frecuencias, porcentajes, promedios, desviacion estandar)

Los resultados se presentaran en tablas y graficos con interpretacion correspondiente.

Criterios de inclusion

Pacientes mayores de 1 afio de edad.
Pacientes de la clinica oftalmologica de Cartagena que pertenezcan al departamento de
Bolivar

Pacientes con patologias oftalmoldgicas que causen pérdida del globo ocular
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Criterios de exclusion

e Pacientes con pérdida funcional del ojo que conserven el globo ocular
e Pacientes menores de 1 afio de edad.

e Paciente por fuera del perimetro de estudio

e Historias clinicas repetidas

CAPITULO IV. ANALISIS E INTERPRETACION DE RESULTADOS

Se identifico 384 historias clinicas que tenian el diagnostico de otras anoftalmia (Q11)
correspondientes a los afios 2018-2019, 2024-2025 y de lo cual se realiz6 la filtracion quedando
189 pacientes con diagnostico de anoftalmia que cumplieron los criterios de inclusion
establecidos para el desarrollo del proyecto.

En lo que se refiere a la distribucion de las atenciones, es notable que en el afio 2018 concentra la
mayor cantidad de atenciones, con 76 casos, lo que representa el 40,21% del total. Casi la mitad
de las atenciones analizadas ocurrieron en ese afio. El afio 2024 es el segundo con mas
atenciones, con 50 casos (26,46%). Los afnos 2019 y 2025 tienen una cantidad de atenciones
similar y son los afios con menor frecuencia, con 31 casos (16,40%) y 32 casos (16,93%),

respectivamente. (Figura 1)
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Figura 1: Distribucion de pacientes por aiio de atencion.

En lo que se refiere al sexo, la categoria Masculino es la moda de esta distribucion, ya que
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concentra el mayor numero de casos (108) (figura 2), por tanto, la distribuciéon no es equitativa

(50/50), sino que muestra una clara preponderancia de los casos masculinos.
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Distribucion de pacientes por sexo

200 189
180
160
140
120
100
80
60
40
20

Femenino Masculino TOTAL
43% 57% 100%

Figura 2: Distribucion de pacientes por sexo

La muestra estudiada fue predominantemente adulta y mayor. Por cada caso que se presenta en
los grupos mas jovenes (0-26 afios), hay aproximadamente cinco casos que se presentan en los
grupos de edad adulta y mayor (17% vs 83%) (Figura 3). Cualquier politica, plan o estudio
basado en estos datos debe priorizar las necesidades y caracteristicas de las personas de 27 afios

0 mas.
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FRECUENCIA CON RELACION A
GRUPO ETARIO.
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Figura 3: Frecuencia con relacion a grupo etario.

En cuanto a la distribucion geografica de la poblacion estudiada, esta es altamente sesgada hacia
la poblacion urbana, por tanto, la pérdida ocular estd mayormente concentrado en areas urbanas
(Figura 4). Se analizo, ademas, los estratos socioecondmicos de la poblacion urbana y
observamos que el estrato 3, con 55 casos, que representan el 37% de la poblacion urbana.
Adicionalmente se observa que en los Estratos 1, 2 y 3 concentran la mayor parte de los casos
urbanos (33 + 38 + 55 = 126 casos), lo que suma el 84% de la muestra urbana (Figura 5),
permitiéndonos expresar que la pérdida ocular impacta desproporcionadamente a los estratos

socioecondmicos bajos y medios.
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DISTRIBUCION POR ZONAS POBLACIONALES.
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Figura 4: Distribucion por zonas poblacionales.
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Figura 5: Distribucion de la poblacion urbana por estratos socioeconomicos.

Teniendo en cuenta los datos descritos podemos decir que:



Causas frecuentes de pérdida ocular en el departamento de bolivar.

47

El andlisis sugiere que la pérdida ocular est4 fuertemente sesgada hacia la vulnerabilidad
socioecondmica y demografica. La principal hipotesis establece que los picos de atencion en
2018 (40%) y el repunte en 2024 (26%) fueron impulsados por los Estratos Socioeconémicos 1,
2 y 3, que concentran el 84% de los casos. Esta tendencia es consistente con el perfil de la
poblacion mas afectada, que también domina en los grupos de (Adultez y Persona Mayor de 27
afios), los cuales representan el 83% del total de la muestra. En esencia, la vulnerabilidad
demografica (edad) y la socioecondmica (estrato) se refuerzan mutuamente, concentrando el
impacto de la pérdida ocular. Este perfil de alto riesgo se completa con la marcada prevalencia
masculina (57%), sugiriendo que los casos dominantes son hombres, adultos y mayores, que
residen en dreas urbanas y pertenecen a los Estratos 1, 2 o 3. Esta composicion del grupo de

riesgo se mantuvo constante a lo largo de los afios criticos (2018 y 2024).

El analisis clinico muestra que existe una ligera asimetria hacia la afectacion a favor del ojo
derecho (OD), que concentra el 52% de los casos (frente a un 47% del ojo izquierdo) (Figura 6),
lo que implica que, en términos generales, la afectacion es casi equiprobable entre ambos 0jos,
aunque el ligero sesgo hacia el derecho podria estar relacionado con la dominancia de la mano o
la direccion mas comun de los impactos traumaticos. Los casos de afectacion en ambos 0jos son
marginales (1%) (Figura 6). Adicionalmente, en la muestra analizada predomina el trauma
ocular como la causa primaria de pérdida ocular (57%) (Figura 7), lo que indica que el
fendmeno esté ligado a factores externos como accidentes, violencia, laborales més que a
enfermedades internas o congénitas. La clara preponderancia del trauma (57%) y la
infeccion/inflamacion (14%) (Figura 7) sugiere que la mayor parte de las pérdidas oculares

estan ligadas a factores externos o prevenibles (accidentes, condiciones de higiene, lesiones, etc.)
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y no principalmente a condiciones cronicas o congénitas (que suman solo 18%) (Figura 7). Por
tanto, el riesgo de pérdida ocular esta fuertemente asociado a la exposicion al trauma. El
desglose de los datos brutos muestra que el trauma se debe principalmente a Contusion por el uso

de objetos cortopunzantes o agudo, indicando accidentes o lesiones de alto impacto.

Ambos]%i/:s (AO) OJO AFECTADO

s |
= I

Ojo izquierdo (Ol)
47% [

Ojo derecho (OD)
52%

B Ojo derecho (OD) Ojo izquierdo (Ol) Ambos ojos (AO)

Figura 6. Identificacion por ojo afectado.

Causa de pérdida ocular Numero Porcentaje
Enfermedad congénita 11 6%
Enfermedad crdnica no trasmisibles 22 12%
Enfermedad ocular progresiva 18 10%
Infeccion/Inflamacion 27 14%
Trauma ocular 107 57%
Otros 4 2%

Total 189 100%

Figura 7: Frecuencia de causa de perdida ocular.
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Asimismo, al analizar la frecuencia de las cirugias que se realizan en caso de pérdida ocular, se
observa un predominio de evisceracion (77%) mayor inclinaciéon en causas no tumorales ni
infecciones graves, seguida de enucleacion (22%) por causas tumorales, en porciéon minima la
excentracion (1%) (Figura 8). Este andlisis refleja la orientacion mayormente a técnicas que
conserven mayores estructuras oculares posibles en cuanto las condiciones clinicas permitan, la
frecuencia de la evisceracion concuerda con la predominancia del trauma ocular, ya que este tipo
de procedimiento estd indicado comiinmente en casos de que el globo ocular este afectado, pero
sin compromiso tumoral e infecciones extensas

Figura 8: frecuencia de tipos de cirugia en perdida ocular.
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DISCUSION

Aunque no existen muchos estudios sobre las causas mas comunes de perdida ocular en
Colombia, nuestra investigacion es la primera en visibilizar este problema en el departamento de
bolivar. Se analizaron 189 pacientes donde se evidencio una prevalencia masculina (57%) que
corresponde a 108 casos, altamente sesgada hacia la poblacion urbanas que concentran el 84% de
los casos estratos socioecondémicos bajos 1, 2 y 3. Estos resultados coinciden con los reportados
por Pérez-Carvajal et al. Quienes evidencian que el 69% de los pacientes atendidos
correspondian a hombres que pertenecian a un estrato socioecondémico bajo que Vivian en zonas
urbanas.

En 2019, Fazil K. analizo expedientes médicos de 816 pacientes en el que con el objetivo de
Investigar las causas de la pérdida de vision en diferentes grupos de edad y sexo entre estos
pacientes. Se concluye que la mayoria de los casos ocurrieron en pacientes entre 21 y 40 afios de
edad, asimismo los hallazgos coinciden con los resultados de este estudio donde se evidencia que
la mayor prevalencia etaria es en la edad adulta (27-59 afio) correspondiente al 45% de la
poblacion.

Un estudio realizado en Colombia por Moreno- Caviedes FH, Caicedo Zapata M, Et al. Donde
analizaron la caracterizacion de la pérdida del globo ocular en el afio 2017 recopilando historias
clinicas de anoftalmia en cuatro ciudades de Colombia (Barranquilla, Cali, Ibagué y Pereira) en
el que se evidencio en cuanto a la predominancia del ojo afectado, se observo anoftalmia

bilateral en el 2,7% de los casos, y la afectacion unilateral fue similar en ambos 0jos. (3)
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Similitud que se evidencio en nuestro estudio donde la afectacion a favor del ojo derecho (52%)
de los casos, frente a un (47%) del ojo izquierdo; lo que implica que la afectacion es similar en
ambos 0jos con una leve concentracion en el ojo derecho; A demas, evidencio que las causas de
pérdida ocular mas frecuentes fueron traumaticas el 51%, patologicas 40,2% y el 4,6% por
anomalias congénitas. Las causas especificas mas frecuentes fueron glaucoma (19%), cancer
ocular (15,4%) y accidentes domésticos (11,2%) (3) y en Bogota se estimd que las causas mas
frecuentes se debieron a trauma en el 56.1% de los casos, seguido por causas médicas en el
40.6%. Segun el estudio realizado por Silvana Escobar-Camacho, Luis A. Ruiz. (4) En
semejanza nuestro estudio evidencio la causa mas alta de la perdida ocular es el trauma ocular
(57%), agregando otras causas como enfermedad crdénica no trasmisible (12%), enfermedad
ocular progresiva 10%, infeccion/inflamacion 14%, la enfermedad congénita 6% y otros 4%. Lo
que se sugiere que la alta predominancia de traumatismo ocular en comparacién con otras
causas, se puede diferir que esta ligado a causas externas y prevenibles (accidentes, condiciones
de higiene, lesiones, violencia, entre otras). Para dar Estos resultados se recopilaron historias
clinicas de pacientes con anoftalmia en la clinica oftalmologica de Cartagena bolivar en los afios

2018-2019 y 2024- 2025.
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El articulo de Pérez IC Et al. Describen que la cirugia mas frecuente por perdida ocular es la
evisceracion procedimiento quirurgico destinado a la extraccion del contenido ocular
conservando la esclera y los musculos extraoculares, el resultado de estos hallazgos concuerdan
con nuestro estudio que se encuentra una alta frecuencia de evisceracion en comparacion con
otros procedimientos oftalmologico lo que nos surgiere un patron epidemioldgico compartido de
la poblacion atendida. con similitud encontrado donde se evidencia que la evisceracion tiene una

frecuencia alta con un (77%).
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CONCLUSION

La principal causa de perdida ocular identificada en el estudio fue de origen traumatico y
lesional. La gran mayoria de los individuos en la muestra tuvieron una mayor perdida ocular a
causa de un trauma ocular, ligeramente hacia el ojo derecho.

La integracion de todas las variables analizadas (Afio, Sexo, Estrato y Causa) define un perfil de
riesgo sumamente especifico para futuras intervenciones: El caso mas representativo en esta
muestra es un Hombre (57% de la muestra total) que perdi6 la vision debido a Trauma Ocular
(57% de la muestra total), se realiza una evisceracion como técnica quirdargica (77% de la
muestra total) siendo mas probable que este evento haya ocurrido en el afio 2018 o0 2024. Este
perfil de alto riesgo, segun los andlisis previos, se asocia fuertemente con individuos en grupos
de Adultez y Persona Mayor (>27 afios) y pertenecientes a los Estratos Socioeconomicos 1,2 o 3
de zonas urbanas.

La recomendacion se centra en salud publica y prevencion de accidentes. Si combinamos esto
con los analisis anteriores, se refuerza la hipdtesis de que este el trauma ocular afectd
principalmente a hombres entre el 2018 y 2024 con predominio de evisceracion, pertenecientes a

los estratos bajos, residentes de zonas urbanas.
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ANEXOS
CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES
Titulo del proyecto Cadigo
Estudio retrospective de Causas comunes de pérdida ocular en una poblacién del departamento de Bolivar atendidos en la Clinica Oftalmoldgica de
Cartagena, que acudicran a consulta durankes &l afe 2015- 2013 9 2024 -2025,
Recursos en efectivo necesarios @ =| == —|a|l= =
Actividadss —— T HEEEHHEEEREEE
Fasg 1: Clasificar los §pos de perdida ocular anfomica y uncional de la poblacion Persanal
Fasg 2. Analizar sociodemograficamente la poblacion estudio empleando un instrumenio d Servicios tienicas 10
Fasg 3 Reporiar la recuencia de las principales causas cinicas asociadas alaperdidad i $2.000.000
Wiajes $2.000.000
$4.000.000
FINANCIACION
L. COFINANCIACION
Unisinu Cartagena
Rubros Tecnar TOTAL
Especie Efectivo Especie Efectivo Especie Efectivo
Equipos 2.500.000 2.500.000
Bibliografia
Personal Cientifico 22.098.230 22.088.230
Materiales, insumas y reactivos
Seniicios tecnicos
Viajes (presentacian resultados) 2.000.000 2.000.000
Salidas de campao
Publicaciones y patentes 2.000.000 2.000.000
Compra de software
SUBTOTAL 22.098.230 6.500.000
TOTAL 28.598.230 28.588.230
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