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RESUMEN

Introduccion: El rendimiento laboral de los licenciados en optometria se sustenta
en la ejecucion de técnicas y procedimientos clinicos para la atencién ocular,
influido por estilos de vida y avances biomédicos. Estas condiciones exigen
preparacion académica y practica acorde con las demandas del sistema de salud.
En este contexto, se identifican insuficiencias en el desempeno profesional en el
control de la ambliopia.
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Objetivo: Caracterizar el rendimiento laboral en el control de la ambliopia de los
licenciados en optometria del Colegio del Guayas, Ecuador.

Métodos: Investigacion cuantitativa, no experimental, observacional y transversal.
Se trabajé con 45 licenciados en optometria, que representaron el 100 % de la
poblacién. Se definié una variable Unica, derivada en cuatro dimensiones (cognitiva,
procedimental, ambiente escolar y actitudinal), para caracterizar conocimientos,
habilidades y actitudes.

Resultados: Se evidenciaron insuficiencias en el rendimiento laboral. En el examen
objetivo, 31 profesionales (68,8 %) mostraron limitaciones en el dominio de
procedimientos basicos y especificos para el diagndstico y tratamiento de la
ambliopia; 7 (15,5 %), en el reconocimiento de factores de riesgo;y 7 (15,5 %), en la
valoracién de condiciones del ambiente escolar.

Conclusiones: El estudio permitié caracterizar el rendimiento laboral en el control
de la ambliopia de los licenciados en optometria del Colegio del Guayas. Las
principales insuficiencias se localizaron en las dimensiones cognitiva,
procedimental y ambiente escolar, mientras que la dimension actitudinal reflejé baja
participacion en actividades de superacién y actualizacion cientifica.

Palabras clave: rendimiento laboral, superacion; ambliopia; licenciado en
optometria.

ABSTRACT

Introduction: The job performance of Optometry graduates is based on the
execution of clinical techniques and procedures for ocular care, influenced by
lifestyle factors and biomedical advances. These conditions demand academic and
practical preparation aligned with the requirements of contemporary health
systems. Within this context, deficiencies in professional performance in the
management of amblyopia have been identified.

Objective: To characterize the job performance of Optometry graduates from the
Colegio del Guayas, Ecuador, in the management of amblyopia.

Methods: A quantitative, non-experimental, observational, cross-sectional study was
conducted with 45 Optometry graduates, representing 100% of the population. A
single variable was defined, derived into four dimensions (cognitive, procedural,
school environment, and attitudinal), to characterize knowledge, skills, and attitudes.
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Results: Deficiencies in job performance were observed. In the objective test, 31
professionals (68.8%) showed limitations in mastering basic and specific
procedures for the diagnosis and treatment of amblyopia; 7 (15.5%) in recognizing
risk factors; and 7 (15.5%) in assessing school environment conditions.

Conclusions: The study characterized the job performance of Optometry graduates
in the management of amblyopia. The main deficiencies were found in the cognitive,
procedural, and school environment dimensions, while the attitudinal dimension
reflected low participation in professional development and scientific updating
activities.

Keywords: job performance; professional development; amblyopia; optometry
graduate.
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Introduccion

La vision constituye un recurso esencial para el desarrollo humano, y una alteracion
de esta representa un problema de salud publica de gran impacto. Entre las
afecciones visuales, la ambliopia se reconoce como la principal causa de
disminucion de la agudeza visual en la poblacion pediatrica, con repercusiones
negativas en el aprendizaje y la integracion social. A pesar de los avances en la
atencion ocular, persisten limitaciones en la deteccion tempranay el manejo integral
de esta condicion.("

Diversos estudios confirman que la ambliopia es la causa mas frecuente de
disminucion de la agudeza visual en la infancia, con una prevalencia estimada entre
el 2y el 3% de los nifios a nivel mundial, principalmente asociada a estrabismo,
errores de refraccién y obstruccion del eje visual.>3 Mayo Clinic la describe como
la principal causa de pérdida visual en poblacion pediatrica, al desarrollarse en
edades tempranas, y con riesgo de secuelas permanentes si no se trata de forma
oportuna.®? En cuanto al impacto académico, investigaciones longitudinales como
Millennium Cohort Study sefialan que la ambliopia no se asocia de forma directa con
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bajo rendimiento escolar global, aunque si con lectura mas lenta, mayor esfuerzo en
tareas visuales y menor autopercepcion académica, lo que repercute en la
experiencia educativa cotidiana.®

El licenciado en optometria cumple una funcion estratégica en la prevencion, el
diagnostico y el tratamiento de la ambliopia infantil. La practica profesional implica
aplicacion de procedimientos clinicos especificos, interpretacion rigurosa de
hallazgos y seleccidn de terapias orientadas a la recuperacién funcional del sistema
visual, de manera que favorezca la integracion social del nifio. El rendimiento laboral
de este profesional es crucial para identificar deficiencias en la percepcion
simultanea, la fusion y la estereopsis, con el propdsito de preservar la capacidad
visual en la infancia, y contribuir al progreso académico, social y personal.

El progreso continuo del profesional en optometria resulta esencial para garantizar
un control adecuado de la ambliopia, y responder a los avances tecnoldgicos y a las
nuevas tendencias en salud visual.®® En este sentido, el optometrista desempefia
un papel estratégico en la atencion pediatrica, mediante la prevencion, el
diagndstico y la aplicacion de terapias especificas, que favorecen la recuperacién
funcional del sistema visual infantil.® Por otra parte, el rendimiento laboral puede
entenderse como el conjunto de comportamientos observables vinculados a la
forma, el tiempo y la calidad con que los profesionales ejecutan sus
responsabilidades, lo que permite valorar la eficacia y eficiencia en el cumplimiento
de sus funciones dentro de un entorno organizacional.(’:8)

La revision bibliografica realizada muestra que existe limitada produccion cientifica
orientada de forma directa al rendimiento laboral en el area de la salud, lo que
dificulta establecer nexos explicitos con la optometria. Esta afirmacion debe
entenderse como una constatacion derivada del andlisis de las fuentes consultadas,
mas que como una conclusion generalizada. No obstante, el examen de los
referentes disponibles permite identificar elementos de consistencia cientifica
vinculados con capacidad, eficiencia, responsabilidad, productividad, calidad y
competencias profesionales, aspectos que ubican al recurso humano como agente
social responsable de ofrecer servicios acordes con las expectativas laborales y
sociales.

En este marco, el rendimiento laboral del licenciado en optometria en el control de
la ambliopia se concibe como una definicidon conceptual propuesta por los autores,
fundamentada en la literatura sobre desempefio profesional y adaptada al contexto
de la salud visual.
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Se entiende como un proceso de formacion y desarrollo de modos de actuacién,
expresados en la ejecucion de procedimientos técnicos especificos. Este
desempeno se articula con enfoques tecnoldgicos, clinicos y epidemioldgicos, en
estrecha relacion con el ambito escolar, y se orienta hacia la mejora continua y la
innovacion, que favorecen el trabajo en equipo y la cooperacion interdisciplinaria.
Todo ello busca garantizar una atencién eficaz, segura, centrada en la persona,
oportuna, equitativa e integrada, de manera que contribuya al progreso cientifico y
tecnoldgico en funcidn del bienestar visual y la insercion social.

El presente estudio tuvo como objetivo caracterizar el rendimiento laboral en el
control de la ambliopia de los licenciados en optometria del Colegio del Guayas,
Ecuador.

Métodos

Se realizé una investigacion cuantitativa, no experimental, observacional y de corte
transversal, en la que se profundizé6 en el rendimiento laboral de 45 licenciados en
optometria del Colegio del Guayas, en Ecuador, por lo que se trabajé con el 100 %
de la poblacién. El periodo de estudio abarcé desde marzo hasta julio de 2025.

La investigacion se disefid como un censo, porque se trabajé con la totalidad de los
licenciados en optometria asociados al Colegio del Guayas. El universo estuvo
conformado por 45 profesionales; todos, desde el inicio, elegibles para participar en
el estudio. De ellos, se incorporaron aquellos que otorgaron consentimiento
informado, mientras que las negativas iniciales se consideraron como criterios de
no inclusion. A continuacion, se detallan estos criterios de seleccién:

— Criterios de inclusién
e Ser licenciado en Optometria.
e Estar asociado al Colegio del Guayas.
— Criterios exclusion
e Negativa inicial a participar en el estudio (no otorgar consentimiento
informado).
— Criterios de salida
e Solicitud expresa de abandono por parte de un participante ya
incorporado.
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e Fallecimiento o cambio de area de salud durante el periodo de estudio.

Se empled un anadlisis documental fundamentado en la regulacién de la practica
clinica optométrica vigente en Ecuador y en literatura cientifica pertinente al
ejercicio profesional. La busqueda se realizé en documentos normativos
nacionales, reglamentos del Colegio de Optometristas del Guayas, articulos
cientificos indexados en bases de datos PubMed, Scopus y SciELO, asi como
informes institucionales relacionados con la atencién visual.

Se tuvo en cuenta lo siguiente:

— Criterios de inclusién de documentos
e Textos normativos, reglamentos profesionales y literatura cientifica
vinculada a la practica clinica optométrica.
e Estudios que abordaran funciones profesionales en areas clinicas,
tecnoldgicas, educativas, comunitarias o administrativas.
— Criterios de exclusion de documentos:
e Publicaciones sin relacion directa con la practica optométrica.
e Documentos duplicados o sin acceso completo al contenido.

El procedimiento de extraccion y sintesis se desarroll6 en tres fases
complementarias. En la primera, se realiz6 seleccién documental, que consistio en
identificar y recopilar las fuentes normativas y cientificas pertinentes al ejercicio
profesional de la optometria. Le siguié la categorizacidén, mediante la clasificacion
de las funciones profesionales descritas en los documentos en areas clinicas,
tecnoldgicas, educativas, comunitarias y administrativas. Para finalizar, se efectud
el contraste, al comparar las funciones normativas con los resultados obtenidos en
la poblacion objeto de estudio, integrada por 45 licenciados en optometria
asociados al Colegio del Guayas. Este proceso permitio elaborar una sintesis
interpretativa orientada a caracterizar el rendimiento laboral del licenciado en
optometria en el control de la ambliopia y reconocer las necesidades de aprendizaje
en correspondencia con las exigencias contemporaneas de la salud visual.

Se utilizé el método de encuesta estructurada aplicada a los 45 licenciados en
optometria asociados al Colegio del Guayas, con el propdsito de reconocer las
carencias de conocimientos que incidian en el rendimiento laboral en el control de
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la ambliopia. El instrumento estuvo conformado por 30 items, organizados en
cuatro dimensiones: cognitiva, procedimental, ambiente escolar y actitudinal.

Cada item se disefié con preguntas cerradas de tipo Likert, con cinco opciones de
respuesta, lo que permitié captar tanto el nivel de conocimiento como la percepcién
sobre la practica profesional. El sistema de puntuacion asigno valores de 1 a 5,
segun la opcion seleccionada, y se calcularon puntuaciones parciales por dimensién
y una puntuacién global de rendimiento laboral.

La interpretacion de resultados se realizé mediante rangos: bajo (< 40 %), medio (41-
70 %) y alto (= 71 %), lo que permitié identificar insuficiencias especificas en cada
dimension. La relacién entre los items y los indicadores de la variable se establecié
de manera directa:

— [tems cognitivos: dominio de conceptos y procedimientos basicos de
diagnodstico y tratamiento de la ambliopia

— [tems procedimentales: ejecucién de técnicas clinicas especificas

— [tems de ambiente escolar: valoracién de factores de riesgo y condiciones
ergonémicas

- f[tems actitudinales: participacién en actividades de superacion y
compromiso ético-profesional

La encuesta estructurada fue validada en el Colegio de Optometristas del Guayas,
con la participacion de un panel de cinco especialistas en optometria y educacién
médica, seleccionados por la experiencia clinica, docente y en investigacion,
aplicada a la salud visual. Los criterios de seleccion de expertos incluyeron: grado
académico de maestria o superior, al menos cinco afnos de experiencia profesional
y participacion previa en proyectos de validacion de instrumentos.

La validez de contenido se determiné mediante el método de juicio de expertos,
quienes evaluaron la pertinencia, claridad y coherencia de cada item con respecto a
los indicadores de la variable. Se aplicé un indice de validez de contenido (IVC), que
alcanzé un valor promedio de 0,89, considerado adecuado para estudios en ciencias
de la salud.

Luego, se realiz6 una prueba piloto con 10 licenciados en optometria (no incluidos
en la muestra definitiva), lo que permitié ajustar la redaccién y la secuencia de
algunos items. La consistencia interna del instrumento se calculé mediante el
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coeficiente Alfa de Cronbach, con lo que se obtuvo un valor de 0,82, lo que indicé
una confiabilidad aceptable para fines investigativos.

El consentimiento informado se solicitd por escrito antes de aplicar la encuesta a
los 45 licenciados en optometria del Colegio del Guayas. En el documento se
explicaron los objetivos del estudio y el uso exclusivo académico de las respuestas.
La participacion fue voluntaria y todos los profesionales firmaron el consentimiento.
Para proteger la confidencialidad y el anonimato, los cuestionarios se codificaron y
los resultados se analizaron de forma agregada, sin vincular datos personales con
las respuestas individuales.

Con el propésito de contrastar y complementar la informacién obtenida de los
licenciados en optometria, se aplicé una segunda encuesta estructurada a los 15
especialistas en oftalmologia, que integraban el equipo multidisciplinario de salud
del Colegio del Guayas. El instrumento estuvo conformado por 20 items,
distribuidos en tres dimensiones: valoracion del desempefio clinico, percepcién de
competencias profesionales y calidad de la atencién en el control de la ambliopia.

Las preguntas se formularon en formato Likert de cinco categorias desde “muy
deficiente” hasta “muy adecuado”, lo que permitid captar la percepcion de los
especialistas sobre el rendimiento laboral de los licenciados. El sistema de
puntuacion asigno valores de 1 a 5, con calculo de promedios por dimensién y un
indice global de desempefio.

La validez de contenido se establecié mediante revision de un panel mixto de
expertos en optometria y oftalmologia (n = 6), quienes evaluaron la pertinencia y
claridad de los items. El indice de validez de contenido alcanz6 un valor promedio
de 0,87, considerado adecuado. La confiabilidad interna se determiné mediante el
coeficiente Alfa de Cronbach, con un resultado de 0,80, lo que indic6 consistencia
aceptable.

La interpretacion de resultados se realizé en tres rangos: bajo (<= 40 %), medio (41-
70 %) y alto (=7 1 %), para identificar areas criticas de desempefio, seguin la
percepcion de los especialistas. La aplicacion se efectud de manera presencial, en
sesiones con previa programacion, para garantizar la confidencialidad y el
anonimato de las respuestas.

Asimismo, se aplic6 un test de conocimientos objetivo, escrito a los licenciados en
optometria, con el fin de evaluar los conocimientos y el razonamiento aplicado en
relacion con los procedimientos especificos para el control de la ambliopia. El
instrumento fue aprobado por un comité académico del Colegio de Optometristas
del Guayas, integrado por especialistas en oftalmologia y docentes universitarios,
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quienes validaron la pertinencia y coherencia de los items con los objetivos de la
investigacion.

El instrumento consistid en un test objetivo escrito de 29 preguntas de opcidn
multiple, cada una planteada como una situacion problematica vinculada al trabajo
cotidiano del licenciado en optometria en el control de la ambliopia. Este formato
permitié evaluar el conocimiento y el razonamiento aplicados, sin implicar
observacion directa de habilidades practicas ni desempefo procedimental, por lo
que resulté mas apropiado denominarlo “test de conocimientos”.

Cada item ofrecia cuatro alternativas de respuesta, con una unica opcion correcta.
La puntuacién total maxima fue de 29 puntos, tras asignar un punto por cada
respuesta correcta. Para la interpretacion de resultados, se establecieron puntos de
corte: bajo rendimiento (< 40 %), rendimiento medio (41.70 %) y rendimiento alto (=
71 %).

La validez de contenido fue determinada por un comité académico del Colegio de
Optometristas del Guayas, integrado por especialistas en oftalmologia y docentes
universitarios, quienes revisaron la pertinencia y coherencia de los items con los
objetivos de la investigacion. La confiabilidad interna se calculé mediante el
coeficiente Alfa de Cronbach, con un valor de 0,81, considerado aceptable para
estudios en ciencias de la salud.

El andlisis incluyd la clasificacion de insuficiencias por areas, y agrupo los items en
cuatro dimensiones: cognitiva (dominio conceptual sobre diagnéstico y tratamiento
de la ambliopia), procedimental (aplicaciéon de técnicas clinicas especificas),
ambiente escolar (identificacion de factores de riesgo y condiciones ergonémicas)
y actitudinal (compromiso ético y actualizacion profesional). Este procedimiento
permitié identificar tanto el nivel global de conocimiento como las carencias
especificas por dimensién, para facilitar la interpretacion detallada de los
resultados.

La investigacién asumio la parametrizacion como procedimiento metodoldgico de
la Tecnologia de la Educaciéon Avanzada, lo que permitié derivar en acciones
medibles la unica variable, las dimensiones y los indicadores del estudio. Este
proceso, fundamentado en referentes tedricos de las ciencias pedagdgicas y de la
educacion médica,(91011.1213) facilitd la construccién de los instrumentos de
recogida de informacion y aseguré la correspondencia entre indicadores e items, de
manera que garantizara la cobertura de contenido necesaria para la caracterizacién
del rendimiento laboral de los licenciados en optometria en el control de la
ambliopia.
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La secuencia metodologica se present6 de forma clara, a partir de la
parametrizacion de la variable rendimiento laboral, que permitid organizar
dimensiones e indicadores. Cada indicador se tradujo en uno o varios items de los
instrumentos, para asegurar la representacion de todas las areas definidas.

Para garantizar la cobertura de contenido, se aplicé un procedimiento de
correspondencia sistematica entre indicadores e items, al verificar que no existieran
vacios ni redundancias. De este modo, los instrumentos disefiados reflejaron de
manera integra el marco conceptual, y posibilitaron el analisis y la valoracion de los
resultados.

El estudio fue aprobado por el Comité de Etica de la Investigacion del Instituto
Universitario Superior Bolivariano de Tecnologia y se desarrollé conforme con los
principios éticos establecidos en la Declaracion de Helsinki.("¥) A los licenciados en
optometria y los especialistas de oftalmologia se les explicé la confidencialidad de
la informacidn solo para el estudio y de manera anénima.

Resultados

Resultados de la parametrizacion de la variable

La aplicacién del procedimiento de parametrizacién permitié definir la variable de
estudio, rendimiento laboral del licenciado en optometria en el control de la
ambliopia, y derivar cuatro dimensiones con sus respectivos indicadores:

1. Cognitiva: nivel de conocimiento sobre definiciones, clasificacion de
procedimientos técnicos, factores de riesgo, y actualizacion en guias clinicas
y protocolos.

2. Procedimental: habilidades practicas en la ejecucion de procederes técnicos
para el diagndstico y control de la ambliopia.

3. Ambiente escolar: capacidad para identificar y evaluar factores de riesgo
ambientales (iluminacién, ergonomia, habitos visuales, condiciones del aula),
y traducirlos en acciones preventivas y educativas.

4. Actitudinal: expresion de conocimientos y habilidades actualizados,
participacion en eventos cientificos, produccion académica, y aplicacion de
normas éticas y de bioseguridad en el trabajo en equipo.
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La dimension ambiente escolar a fines de la investigacion, se reconocié como la
capacidad del licenciado en optometria para identificar y evaluar factores de riesgo
ambientales (iluminacién, ergonomia, habitos visuales y condiciones del entorno
escolar), que inciden en el manejo y control de la ambliopia, y traducir dicha
valoracion en acciones preventivas y educativas orientadas a la promocion de la
salud visual infantil.

Analisis de los resultados de la encuesta para los licenciados en
optometria

La figura 1 muestra la distribucion de respuestas sobre los elementos tedricos de
la ambliopia, y los procedimientos basicos y especificos para el control. Para cada
participante los items correspondientes a una misma dimension se agregaron
mediante frecuencia de respuestas, y se clasificaron en tres categorias: “Si" (= 75 %
de respuestas correctas en la dimension), “A veces” (entre 40-74 %) y “No” (< 39 %).
Esta regla permitié obtener una unica categoria por dimension y participante, para
asegurar la comparabilidad de los resultados.

La inferencia se sustentd en la distribucidén cuantitativa completa: entre los 45
licenciados en optometria, la dimension con mayor insuficiencia fue la actitudinal,
con un predominio de las categorias “A veces” y “No”, lo que refleja baja
participacion en actividades de actualizacion cientifica, escasa publicacién
académica y limitada socializacion de resultados recientes.

w

Titulo d
o
b=
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9
iU I 2 & I ) 7

Cogntiva Procedimenta Ambiente Actitudina

Fig. 1 - Conocimientos tedricos sobre los procedimientos basicos y especificos en el
control de la ambliopia (marzo-julio, 2025).
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En la dimension ambiente escolar, los resultados de la distribucion de frecuencias
absolutas sobre la aplicacion de normas ergonémicas relacionadas con factores de
riesgo evidencian insuficiencias que limitan el cumplimiento de acciones clinicas y
epidemioldgicas necesarias para el tratamiento de la alteracion de interés en este
estudio. Estas limitaciones resultan relevantes, porque la atencion debe iniciarse en
edades tempranas, para garantizar mejores indices de recuperacion y favorecer el
adecuado desarrollo de las estructuras oculares.

En las dimensiones cognitiva y procedimental, cuyos resultados muestran
comportamientos similares, se evidencia la necesidad de articular teoria y practica
como elementos integradores del saber hacer profesional, bajo un enfoque holistico,
que permita al profesional, como un todo, aplicar diversas acciones en cada objetivo
asistencial con calidad. El conocimiento tedrico constituye la base para el desarrollo
de habilidades generales y especificas orientadas al control de la ambliopia, que
garantice el rendimiento laboral integral de licenciado en optometria en la atencién
visual infantil.

Analisis de los resultados de la encuesta a especialistas de
oftalmologia

Particip6 el 100 % de los especialistas convocados, lo que redujo el riesgo de sesgo
por no respuesta y permitio el analisis completo de la encuesta; aunque la validez
dependio, ademas, de la calidad metodoldgica del instrumento y la aplicacion.

Los 15 (100 %) especialistas laboran en la atencion médica publica, 9 (60 %) tienen
experiencia de trabajo en el Servicio de Oftalmologia de méas de 15 afos, y 12 (80
%) poseen experiencia de trabajo en el Servicio de Optometria de mas de 10 afios.
Los 15 (100 %) tienen experticia en la docencia y categoria docente. De ellos, 12 (80
%) poseen categoria investigativa. Del andlisis y la agrupacion de los datos
generales, se identifico que los especialistas en oftalmologia caracterizan el
rendimiento laboral de los licenciados en optometria en la aplicacion de
procedimientos bdsicos y especificos para el control de la ambliopia. Esta
valoracion se relaciona con el ambiente escolar y la motivacion de los profesionales
para superarse, aspectos que inciden en la calidad de la atencidn asistencial.

La figura 2 muestra los resultados de la encuesta realizada a los especialistas en
cuanto al rendimiento laboral demostrado en el cumplimiento de las funciones
técnico-profesionales en optometria.
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Fig. 2 - Rendimiento laboral demostrado en el cumplimiento de las funciones técnico-
profesionales en optometria.

El analisis mostré que los licenciados en optometria del estudio no poseen el
dominio necesario de las acciones para la adecuada toma de decisiones en el
control de la ambliopia infantil. Se subraya la importancia de ejecutar de manera
ordenada las etapas de preparacion, aplicacion y evaluacion de los procedimientos
basicos y especificos, lo que fundamenta la necesidad de continuar el estudio para
fortalecer las competencias profesionales.

En cuanto a las actividades de superacion (fig. 3), los resultados muestran que los
licenciados realizan acciones de preparacion y actualizacion de conocimientos,
aunque poco sistematica, ya que la categoria “a veces” predomina en todos los
indicadores. Esta falta de sistematicidad limita la actualizacién constante y
repercute en el rendimiento laboral.

Para la interpretacion, se defini6 con anterioridad el siguiente criterio de
clasificacion:

— Fortaleza: = 75 % de respuestas en la categoria “Si”
— Insuficiencia: = 39 % de respuestas en la categoria “No”
— Intermedio: entre 40-74 %, considerado area de mejora
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Fig. 3 - Superacion de los licenciados en optometria.

Analisis de los resultados del examen tipo test objetivo realizado a los
licenciados en optometria del Colegio del Guayas de Ecuador

Al agrupar los resultados (fig. 4), cada participante fue clasificado en una sola
categoria por dimension, segun la proporcién de respuestas correctas en los items
correspondientes:

— “Si": =275 % de respuestas correctas
— “Aveces”: entre 40-74 %
— “No":=39%

Se determiné que existian insuficiencias en el dominio de los procedimientos
basicos y especificos relacionados con el diagndstico y tratamiento de la ambliopia
(31; 68,8 %). Asimismo, se evidenciaron insuficiencias en el reconocimiento de
factores de riesgo (7; 15,5 %) y en la valoracién de condiciones del ambiente escolar
(7; 15,5 %).

De este modo, los 45 licenciados quedaron distribuidos en categorias mutuamente
excluyentes, lo que explica que los valores 31 (68,8 %),7 (15,5%) y 7 (15,5 %) sumen
el total de participantes y el 100 %. Esta regla de agregacion asegura la
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reproducibilidad de la figura y sustenta la inferencia con criterios explicitos y
previamente definidos. Por lo anterior, se entiende que pueden incidir de forma
negativa en el desarrollo de la vision binocular en la edad infantil.

68,8%

30
25

20

0,
15 15,5%
15,5%
10

Dominio de los Reconocimiento de Valoracién de
procedimiento factores de riesgo condiciones de
basico y especificos ambiente escolar

Fig. 4 - Resultados del examen tipo test objetivo.

Para reducir posibles sesgos derivados de la aplicacién de un unico instrumento, se
empled un procedimiento de integracion de fuentes cuantitativas, que permitié
identificar problemas profesionales y potencialidades en el desarrollo de la
investigacion. Esta estrategia combind los resultados de diferentes técnicas de
recogida de datos, para asegurar mayor rigor en el analisis y fortalecer la validez de
los hallazgos.

Los puntos de corte (= 80 % potencialidad; 50-79 % aspecto en desarrollo; < 50 %
problema) fueron establecidos a priori por consenso de expertos en educacion
meédica y ciencias de la salud, al tomar como referencia estudios previos que
emplean rangos similares para valorar desempefio profesional.('617) Estos umbrales
permiten diferenciar con claridad niveles de logro y asegurar comparabilidad entre
dimensiones.

En caso de resultados discordantes entre instrumentos, se aplicd un criterio de
integracion; se considerd la categoria predominante en, al menos, dos de los
instrumentos aplicados. Cuando la discrepancia fue total, se opto por la categoria
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mas conservadora (inferior), con el fin de evitar sobreestimaciones y mantener el
rigor en la caracterizacion del rendimiento laboral.

Através de la integracidn de fuentes cuantitativas, se logré contrastar los resultados
obtenidos y se facilit6 la obtencidn del inventario de los problemas profesionales y
las potencialidades del proceso rendimiento laboral de los licenciados en
optometria en el control de la ambliopia.

El analisis integrado se realizé en los tres pasos siguientes:

1. Codificacion inicial: cada fuente de datos (encuesta a licenciados, encuesta
a especialistas y test objetivo) se procesé de manera independiente, a través
de la clasificacion de las respuestas en categorias definidas (“Si”, “A veces”,
“No”).

2. Regla de integracion: para cada indicador, se compararon los resultados de
las tres fuentes. Se asigno la categoria final, segun el criterio de predominio
(al menos dos fuentes coincidentes). En caso de discrepancia total, se
adopté la categoria mds conservadora (inferior), para evitar
sobreestimaciones.

3. Construccion del inventario: los indicadores clasificados como “No” (< 50 %
de respuestas positivas) se registraron como problemas; los clasificados
como “Si” (= 80 %), como potencialidades; y los intermedios (50-79 %), como
aspectos en desarrollo.

Los problemas profesionales identificados fueron los siguientes:

— Insuficiente dominio de los procedimientos técnicos, las guias clinicas y los
protocolos actualizados para el control de la ambliopia

— Limitaciones en el conocimiento tedrico sobre factores de riesgo,
desconocimiento en el uso de instrumentos optométricos, escaso manejo de
factores ambientales

— Baja participaciéon en eventos cientificos y publicaciones, y limitada
superacion profesional en el tema

Entre las potencialidades se destacan:
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— Dominio de posturas y distancia de lectura adecuadas
— Buen manejo del trabajo colaborativo

— Aplicacién de normas de bioética y bioseguridad

— Sodlida participacién del trabajo en equipo

Discusion
El andlisis integrado mostré limitaciones en el dominio de procedimientos técnicos,
guias clinicas y factores de riesgo, junto con baja participacion en actividades de
actualizacioén y produccion cientifica, mientras que se evidenciaron fortalezas en el
trabajo colaborativo, la aplicacion de normas éticas y el manejo de habitos visuales
adecuados. Estos resultados sugieren la conveniencia de reforzar la preparacién
tedrico-practica y la actualizacién profesional de los licenciados en optometria, al

incorporar recursos tecnoldgicos y criterios clinicos rigurosos para mejorar la
atencion a la ambliopia en el contexto educativo infantil.

Los hallazgos coinciden con lo sefialado por Zazo y otros,('® quienes enfatizan en
la necesidad del uso adecuado de métodos tecnoldgicos para el diagndstico y
tratamiento; y con Pineda y otros,('®) que evidencian resultados limitados en la
aplicacion de procederes Optico-optométricos. Esto sugiere la necesidad de
fortalecer el dominio de funciones asistenciales con eficiencia, al integrar
tecnologia, rigor clinico y actualizacién profesional.

En este sentido, los autores destacan la necesidad de que el licenciado en
optometria consolide conocimientos y habilidades tedrico-practicas, de manera que
el rendimiento laboral refleje un desempefo profesional capaz de integrar saberes
y generar nuevas soluciones para mejorar la calidad de la atencién visual infantil.

Robles y otros@) subrayan, en el afio 2024, la necesidad de evaluaciones
optométricas periddicas en nifios para reducir la alta incidencia de ambliopia en
Ecuador. En la misma linea, otros autores®’) recomiendan promover examenes
visuales, que permitan un diagndstico y tratamiento oportuno de alteraciones
visuales. Los resultados de esta investigacion coinciden con tales planteamientos,
al sefialar como principal limitacion los insuficientes conocimientos tedricos sobre
el control de la ambliopia.
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Los estudios de Robles y otros? y Bequer y otros?® evidencian que la baja
producciodn cientifica y la limitada busqueda de informacion repercuten en la calidad
del rendimiento profesional del licenciado en optometria. En contraste, Brown y
otros(?¥ resaltan la importancia del compromiso, la motivacion y la superacion
constante como motores del desarrollo personal y académico.

Estos hallazgos fortalecen los resultados de la investigacion y sugieren la
superacion como via para enfrentar las limitaciones detectadas y mejorar el
rendimiento laboral en el control de la ambliopia. En este sentido, Robles y otros®%
sefalan deficiencias en el diagndstico, las técnicas empleadas y el manejo clinico
de la afeccion, lo que confirma la necesidad de implementar acciones formativas
que integren actualizacion cientifica, practica clinica y produccion académica.

En la literatura revisada, Mufioz y otros@ y Rojas?”) coinciden en que la superacion
profesional constituye un proceso gradual y permanente, que debe vincularse de
forma armoédnica con el trabajo y responder a las demandas de actualizacién
cientifico-tecnolégica. En el ambito de la educacion médica, se concibe como un
proceso cientifico, flexible y dinamico, capaz de complementar y actualizar la
formacion de los profesionales.

La metodologia empleada permitié delimitar las dimensiones y los indicadores
asociados al rendimiento laboral del licenciado en optometria en el control de la
ambliopia. No obstante, el estudio presenta limitaciones que deben ser reconocidas,
como las siguientes:

— Tamano y ambito de la poblacién, circunscrito a un grupo especifico de
profesionales, lo que restringe la generalizacién externa de los hallazgos.

— Caracter de autoinforme de las encuestas, con el riesgo de sesgos de
deseabilidad social en las respuestas.

— Ausencia de observaciéon directa del desempeno clinico, lo que limita la
verificacién objetiva de las competencias reportadas.

— Propiedades métricas del instrumento no descritas a plenitud, lo que reduce
la posibilidad de evaluar la validez y confiabilidad de manera exhaustiva.

— Limitada produccion cientifica previa en el area, que restringe la comparacion
con otros estudios y la profundizacion teérica.

Estas limitaciones sefialan que, aunque el analisis permitid caracterizar el
desempefio profesional, los resultados deben interpretarse con cautela y
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complementarse con investigaciones futuras, que incluyan muestras mas amplias,
observacion directa y validacidon rigurosa de los instrumentos. Esta situacion
evidencia la necesidad de impulsar acciones formativas integrales, que incluyan
actualizacion tecnoldgica, fortalecimiento de la practica clinica y promocién de la
produccién académica en el campo de la optometria.

Se concluye que este estudio permitid delimitar dimensiones e indicadores del
rendimiento laboral en el control de la ambliopia. Se observaron insuficiencias en el
dominio de procedimientos clinicos, guias y factores de riesgo, asi como baja
participacion en actividades de actualizacion y produccion cientifica. Entre las
potencialidades destacaron habitos visuales adecuados, colaboracion efectiva y
aplicacion de normas éticas y de bioseguridad. Estos hallazgos ofrecen una
caracterizacion especifica del desempefio de los licenciados en optometria del
Colegio del Guayas, con implicaciones para futuras acciones de formacién y mejora
profesional.
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