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ABREVIATURAS Y SIGLAS

ANDROID: Entorno Operativo del Google .

APP: Aplicacién para Smartphones.

VERSION BETA: Version de software para prueba.

CCS3: Lenguaje de marcado para la creacién de disefio visual.

EHEALTH: Sistemas de software y tecnologia dirigidos a la salud.

FRAMEWORK: Conjunto de codigos y/o lenguajes (software) con una funcién especifica.
HOTSITE: Pagina de Internet con propdsito objetivo, con fines informativos.
HTMLS5: Lenguaje de marcado para la creacién de cddigo de pagina web.

I+D+i : Investigacidn, desarrollo e innovacién.

10S: Entorno Operativo del Apple.

ISCU-LC: indice Subjetivo de Condicidn de uso de Lentes de contacto.

JAVASCRIPT: Lenguaje de programacion ejecutado a nivel local (navegadores web).
LC: Lentes de contacto.

LCRPG: Lentes de contacto rigidas permeables al gas.

LCH: Lentes de Contacto hidrofilicas.

MHEALTH: Aplicacidn mdvil dirigidos a la salud.

MV: Monitor Vision es el nombre oficial de la aplicacidn creada en ese trabajo.
PUSH: Son notificaciones (mensajes) realizadas por el propio smartphone.

TIC: Tecnologias de la Informacién y la Comunicacion.
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RESUMEN

Introduccidn: La adaptacidn de lentes de contacto (LC) es un proceso en que la interaccion
entre el adaptador y el usuario es muy intensa y pivota sobre las visitas en la consulta donde
se obtiene la informacién a través de la anamnesis y la exploraciéon ocular. Una de las
grandes dificultades es la precisién de la informacién subjetiva de los pacientes, que obliga
a recordar su experiencia con las LC durante un periodo de tiempo mas o menos amplio. Asi
el desarrollo de las soluciones de salud (E-health), en especial de las App méviles son una

buena opcidn para este tipo de problemas ayudando en la toma de decisiones clinicas.

Hipotesis y Objetivos: El principal objetivo fue el desarrollo de una App mdvil que permita
la monitorizacion de usuarios de LC durante el periodo de pruebas o entre las revisiones,

valorando su utilidad en el proceso de adaptacion y seguimiento del usuario de LC.

Material y métodos: Se ha disefiado y programado una aplicacién con HTML5, CC3, JQuery
y VB.Net para las plataformas Android e 10S con la funcién principal de recoger la opinion
del usuario de LC sobre su estado ocular, su vision y comodidad mediante una interfaz
sencilla. La App resume la opinidn del usuario presentando un resultado, establecido por un
indice global de manera que los profesionales pueden monitorizar el estado de cada caso.
Se ha realizado una experiencia piloto con profesionales y usuarios que después de usar la

App han respondido a una encuesta acerca de la experiencia de uso.

Resultados y Discusion: Un total de 22 profesionales y 34 usuarios probaron la aplicacion
(denominada Monitor Vision; disponible en Google Play y Apple Store), si bien, sélo
respondieron la encuesta 14 profesionales y 11 pacientes. La evaluacidn general de la App
fue satisfactoria con un 71,4% con valoracion entre 9 y 10 (maximo 10) por parte de los

profesionales y de 81,9% con valoracién entre de 8 a 9 por los usuarios.

Conclusiones: La App presenta un disefio agradable y de facil uso. Los resultados indican
gue la herramienta puede ayudar el profesional a obtener mas informacion para apoyar la
toma de decisiones durante la adaptacion y seguimiento en usuarios de LC. Sin embargo, se
considera que es necesario realizar mas estudios que aumenten la muestra para evaluar el
impacto real sobre el proceso de adaptacion y seguimiento del usuario, asi como desarrollar

nuevas funcionalidades que mejoren esta primera versidn de la App.



1. INTRODUCCION

1.1 Importancia y caracteristicas generales del uso de lentes de contacto (LC)

El uso de LC es una de las formas mas comunes de correccién de las ametropias y una
alternativa al uso de gafas, tanto por razones estéticas, mayor sensacion de libertad, pero
también por ofrecer mejor calidad visual 2 especialmente en sujetos miopes o grandes
ametropias. En algunas situaciones, su uso es la mejor, o incluso Unica, opcidn para mejorar
la visidn, especialmente en los casos de cornea irregular ya sean primarias (por ejemplo, en

queratocono u otras enfermedades)®* o tras una cirugia ocular.>®

El crecimiento en el nimero de usuarios ha sido notable, especialmente como resultado de
la aparicion de nuevos materiales y disefos, que permiten una correccién de practicamente
todas las ametropias, con una comodidad aceptable.? Asi, el nimero de usuarios de LC oscila
entre el 2% y 25% de los pacientes entre 15 y 65 afios de edad dependiendo de cada pais.
Las tasas mas altas de uso se observan en paises asiaticos, como Japdn (22%), seguido por
los paises con mayor renta per capita.” Los indices mds bajos generalmente se dan en paises

8

de menor desarrollo econdmico-social, como Brasil. Espafna se encuentra con

aproximadamente el 5% de usuarios con un crecimiento medio del 1,4% anual.”

La mayoria de los usuarios de LC tienen entre 18 y 34 aios (promedio mundial de 31,5 afios),
aunque con un crecimiento promedio de 4% anual.”® También destaca una media del 30%
de nuevas adaptaciones cada afio, lo que sugiere un alto nimero de abandonos de uso de

las LC, que puede variar entre el 12% y el 51%, dependiendo de los estudios.?

Es importante sefialar que, el porcentaje de usuarios de LC en relacién al porcentaje de la
poblacién con defectos refractivos sugiere que todavia existe un gran potencial de mercado,

capaz de alcanzar un nimero mucho mayor de portadores que los actuales.” Ademds, en los
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ultimos afos las LC también han asumido otras funciones menos tradicionales, pero
también importantes, como su creciente uso terapéutico en el intento de controlar Ia
progresion de la miopia'!, ortoqueratologia, asi como su uso para rehabilitar la visidn en

pacientes con cornea irregular® y, también, su uso cosmético o decorativo. 112

Hay otras posibilidades de uso futuro como por ejemplo la dispensacién de medicamentos*?,
su uso en la deteccidn de biomarcadores *%°, e incluso para fines no relacionados con la
salud y mas futuristas, como por ejemplo las llamadas “lentillas inteligentes”, donde las LC
se integran con cdmara, antena y sensores de movimiento.'® Aunque estas ultimas
aplicaciones todavia precisan mas investigacion y validaciones, amplian las posibilidades

gue las LC poseen en la actualidad y sus perspectivas de futuro.

1.2 La adaptacion de LC: Interaccidn usuario y profesional

Se sabe que la adaptacién de LC es un proceso relativamente largo donde se deben tener
en cuenta numerosos parametros’ requiriendo una relacién fluida entre el futuro usuario y
el profesional adaptador. Esa interaccién tiene una duracién variable, que ademas de los
objetivos personales de uso de las lentes, es influenciada por muchos otros factores tales
como el disefio de la lente y el material, defecto de refraccién, estado de la superficie ocular

y cérnea, condiciones fisioldgicas, conducta profesional, entre otros.?

Queda muy claro que la adaptacién de LC es un proceso en que la interaccion entre el
adaptador y el usuario es muy intensa y constante,'’ que puede influir en la calidad final de
la adaptacién. Sin embargo, esta interaccidn continuda realizdndose de la misma manera en
las ultimas décadas a pesar de los avances de las tecnologias de la comunicacidn ya que el
proceso de adaptacidén pivota sobre las consultas en las que el adaptador obtiene la

informacién del usuario a través de la anamnesis y la exploracién ocular.®%

De este modo, una de las grandes dificultades durante el proceso de adaptacién (y posterior
uso de las LC) es la precisidn de la informacion subjetiva proporcionada por los pacientes
sobre el periodo de adaptacién, que obliga a recordar su experiencia de uso con LC,
especialmente en las primeras etapas de la adaptacion cuando es bien conocido que la
comodidad del uso de las lentes varia con las horas de uso, por ejemplo???! y es dificil

recordar con claridad los ultimos meses de uso de las LC.



Por tanto, es muy comun en la practica clinica que los usuarios de LC cuando visitan a sus
profesionales, puedan no informar con precision de todos los cambios y comportamientos
gue han ocurrido durante un periodo de uso, describiendo sélo una presentacién general

que resume todo el periodo de uso.?

1.3 Seguimiento y revisiones: Importancia de las informaciones del paciente

Las visitas de revisiones son practicas comunes en la adaptacién de LC, no sélo para los
nuevos usuarios, sino también para los usuarios antiguos.? El seguimiento del paciente es
esencial para la realizacidon de nueva bateria de exdmenes oculares relevantes y, por tanto,
identificar los cambios que se producen entre las revisiones, especialmente los relacionados
con el uso de las LC, y asi poder realizar las intervenciones que sean necesarias para

garantizar un uso seguro de las LC.”’

En general, las sugerencias de plan de visitas en la adaptacién de LC dependen del tipo de
material, el régimen de uso y si es un nuevo usuario, aunque no existe un consenso
generalmente aceptado. También puede estar influenciado por otros factores, en particular
por los criterios profesionales e histéricos del paciente. Las sugerencias en el plan de visitas

al usuario de LC se puede resumir en la tabla 1.%7

TIPO LC LCH LCRPG
uso Diario Prolongado Diario Prolongado
1 dia 19 e
1semana 12 29 12 29
2 semanas 32 32
1 mes 29 49 29 42
2 2:2:2 32 Periodicidad 32 Periodicidad
— Periodicidad Periodicidad
1 afio
Nueva Adaptacion o usuario Usuario antiguo con buena adaptacién

Tabla 1 - Resumen de las sugerencias para determinar el Plan de Visitas en un usuario de LC %7

Es importante destacar que, independientemente del plan acordado con el paciente, es
aconsejable realizar siempre una revisidn previa a la adquisicién de lentes nuevas (por
ejemplo, en una reposicion de LC desechables), asi como también buscar ayuda,
independientemente del periodo programado, cuando se detecte cualquier sintoma

inesperado especialmente si se asocia durante o después del uso de las LC. %712



Ademas de las diversas pruebas clinicas necesarias para el conocimiento del estado de las
estructuras oculares antes, durante y después del uso de las LC realizadas durante las
consultas, los datos subjetivos del paciente, su capacidad de ser educado para comprender
y realizar maniobras de colocacidn, retirada, limpieza y conservacién, asi como para
identificar y reconocer situaciones peligrosas durante el uso de sus LC, especialmente entre
el periodo de revisiones donde no hay interaccion con el profesional 23 son considerados

datos de gran importancia para garantizar un uso cémodo y seguro de las LC.

Se estima que gran parte de los usuarios de LC no cumplen con las pautas recomendadas
por sus profesionales adaptadores. Aunque la mayoria de los expertos concluyen que es
muy dificil medir y evaluar el grado de cumplimiento de un caso concreto, probable debido
a la distancia de comunicacién con el paciente, se sabe que estas actitudes contribuyen a la
aparicion de complicaciones que, ademads de aumentar el riesgo de problemas oculares,

pueden conducir a los usuarios suspender el uso de LC. %

Se puede concluir con facilidad que el periodo entre las revisiones depende en gran medida
de la capacidad del cliente para recordar y seguir las instrucciones de los adaptadores, pero
sobre todo de saber las sefales basicas de posibles reacciones visuales y oculares adversas,
realizando asi una autoevaluaciéon permanente.? En este contexto, existen muchas técnicas
y cuestionarios sugeridos a los pacientes, para que aprendan a percibir sefiales de alarma
tales como picor, ardor, sensacién de arena, lagrimeo excesivo, ojo seco, mala vision

repentina, 0jos rojos, entre otros. >’

Lo cierto es que por diferentes razones no siempre es facil para el usuario comun hacer este
autoexamen, especialmente con tantas variables y términos técnicos.?* Sin embargo, existe
una forma mas sencilla, propuesta por diferentes autores, que simplifica en gran parte este
objetivo, que es entrenar a los usuarios a responder subjetivamente sélo 3 preguntas

analizando la comodidad, la visidn y si existe algin cambio en sus ojos:

=  (Ellente es comodo de usar?
= $Suvision es buena?

= iNotas algun cambio en los ojos?
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Estas preguntas sencillas abarcarian muchas sefiales y sintomas convencionales, siendo una
manera facil de ensefiar para que el usuario portador de LC realice un autocontrol sobre el

uso de sus LC. 272325

1.4 Conceptos generales del E-healh, M-healh y Telemedicina

El mercado de las TIC (Tecnologias de la Informacion y la Comunicacién) esta creciendo cada
afo impulsado por la popularizacidn de las funcionalidades utiles en el dia a dia tanto a nivel
personal como también profesional. De la misma manera que las aplicaciones en nube
crecen como resultado de una mayor accesibilidad de mas altas velocidades de conexiony
facilidad de almacenamiento de datos, estimandose que actualmente el 50% de la poblacién
mundial tiene acceso a Internet, con penetracién cercana al 80% en regiones mas

desarrolladas como Europa y Estados Unidos, por ejemplo.2¢

Todos estos indicadores han llevado al mercado de desarrollo de aplicaciones a tener un
gran crecimiento y recibir grandes inversiones, generalmente por la posibilidad de
crecimiento a bajo costo.?” Asi es necesario recordar que esa tecnologia también estd muy
presente en el ambiente de salud en las ultimas décadas, y esta tendencia ha crecido cada
afio, en especial por App destinados a facilitar el acceso a la salud, recoleccidn y analisis de

la informacion, asi como la aproximacién entre pacientes y profesionales de la salud. 2

Hoy dia destacan los conceptos de E-health, M-health y Telemedicina. De forma sencilla,
Ehealth representa todos los sistemas que hacen uso de las TIC en el drea de salud, o sea,
con objetivo de mejorar el flujo de informacion, a través de medios electrénicos vy, con ello,
mejorar la prestacidn de servicios. Telemedicina y M-health estan vinculados a un mismo
concepto, siendo el primero mas orientado al apoyo diagndstico a distancia y el segundo
con o uso especifico de dispositivos méviles para las ayudas en salud. Independientes de los
nombres utilizados, todos estos recursos desean no sélo ampliar la asistencia sanitaria,
como un facilitador de acceso a los proveedores de servicios de salud, sino también

disminuir los costes operativos y el desperdicio de recursos.??

Otro factor importante impulsado por el uso de la tecnologia en la salud es la posibilidad de

recoleccidn de datos en tiempo real, su escalabilidad y capacidad de analisis rapidamente.
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Todo esto produce datos precisos para el desarrollo en el drea de la salud, lo que hace que

esta practica sea muy importante también para el desarrollo y nuevos descubrimientos.?®

De esta forma adoptar nuevas tecnologias capaces de revolucionar los servicios de salud
estan siendo objeto de estudios ligados a la I+D+i (Investigacidn, Desarrollo e innovacion).
Un reciente informe de la UE indica que la E-Health podria representar el tercer pilar en el
mercado de la salud, junto con los medicamentos y podrian crecer rdpidamente, visto que
mejorar la calidad y la seguridad de los servicios de salud hacen del E-Health una gran

oportunidad para proporcionar una atencion sanitaria mas eficiente.?82930

Un estudio sobre M-Health sefiala que hay mas de 250 miles de aplicaciones para estos
fines, con plataformas Android e I0S con el 75% de los desarrollos (Figura 1). También
destaca que las aplicaciones centradas en el monitoreo remoto, diagndstico, manejo de la
condicidn, consulta remota y registros de salud del paciente son tipo de app que ofrecen un

mejor potencial de mercado. *°

-
b

Figura 1 - Numero de App M-Health en tiendas de aplicaciones
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Es interesante comentar que para los mas jovenes la practica de utilizar la tecnologia al
servicio de la salud no causa ninguna sorpresa, ya que el 95% de la poblacién entre los 16 y
los 24 afios utilizan Internet regularmente, para diferentes actividades, siendo posiblemente
tratados por este grupo de una forma muy normal, evidenciada, por ejemplo, por el
crecimiento percibido de compras de LC por internet. Aunque los grupos de personas mas
tradicionales han sido mds resistentes al uso de estas tecnologias, la divulgacion y sus
beneficios también les han atraido, ya que un 49% de la poblacién entre 65 y 74 afios de

edad usan este tipo de tecnologia de forma regular.3®
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1.5 Justificacion

Teniendo en cuenta las consideraciones anteriores, como la Importancia y el mercado de
las LC, asociadas a la interacciéon fundamental entre el adaptador y el usuario, la dificultad
para identificar el comportamiento subjetivo del paciente entre visitas, y considerando la
expansion y potencial del E-health, parece necesario disponer de nuevas herramientas

tecnolodgicas, como App (-health aplicadas a la adaptacidn y seguimiento de las LC.

1.5.1 Problematica

= iComo mejorar los aspectos relacionados con la informacion subjetiva de los

pacientes a respecto al uso de LC?

= ¢Coémo conocer mejor el comportamiento y los cambios que ocurren durante el

uso de LC durante los periodos de revisién?

= ¢Cébmo ayudar a los pacientes a realizar autoevaluaciones, mejorar la educacién y

recordar de los intercambios y visitas de control?

1.5.2 Propuesta de innovacion

El uso de nuevas herramientas tecnolégicas como aplicaciones pueden ayudar a recoger la
informacién subjetiva del usuario durante el proceso de adaptacion y durante el posterior
uso de sus LC, ayudando a la toma de decisiones basada en datos clinicos recogidos durante

el periodo de uso sin requerir una visita o un contacto fisico entre usuario y adaptador.

1.5.3 Estado del arte

Se observa en casi todas las aplicaciones dirigidas a los profesionales de salud visual estan
destinada a realizar pruebas y cdlculos, y no en la relacién con el usuario o portador de las
LC. Asi, actualmente no se ha identificado en el mercado ninguna App o dispositivo similar

gue permita mantener en contacto al profesional adaptador con el usuario de las LC.
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2.HIPOTESIS Y OBJETIVOS

2.1 Hipétesis

Es posible desarrollar una aplicacion mévil para apoyar la adaptacién de LC, mejorando la

comunicacion, control y seguimiento de los usuarios de LC.

2.2 Objetivos

El objetivo general de este trabajo es el desarrollo de una aplicacién moévil que pueda ser

utilizada para controlar y monitorizar el uso de LC. Ademas, la aplicacién a desarrollar se

desea cumplir los siguientes objetivos concretos:

VI.

VII.

VIII.

Ayudar el adaptador en el manejo clinico con mas informacién del paciente o usuario.

Fortalecer y mantener la relacién profesional entre el paciente y el adaptador.

Facilitar mas datos sobre el comportamiento de uso de las LC a lo largo del tiempo.

Tener mds datos para predecir situaciones de riesgo y de actuar de forma preventiva.

Educar al usuario acerca de su autocontrol sobre su uso de LC, reemplazo de sus lentes

y necesidad o calendario de revisiones.

Aumentar la seguridad de los clientes de LC con la supervision (fisica y a distancia).

Posibilidad de reducir el nimero de problemas, complicaciones y el abandono de LC.

Demostrar la importancia de la vigilancia y la mejora del servicio profesional.

14



3.MATERIAL Y METODOS

El presente proyecto fue desarrollado en 3 fases fundamentales: Desarrollo del App, Prueba
piloto de la versién Beta y la realizaciéon de encuestas de opinién y uso de la App

desarrollada.

3.1 Fase 1: Desarrollo del App

En primer lugar, se definieron todas las funcionalidades fundamentales a desarrollar para
ensayar una version inicial, teniendo en cuenta los objetivos propuestos para la aplicacion.

Los principales procedimientos a implementar son los siguientes:

= Registro y autenticacién de profesionales.

= Control de acceso de perfil usuario y profesional (sistema de inicio de sesion).
= Registro de LCy clientes por el profesional.

= Creacidén de una relacion profesional-paciente para la supervisién.

=  Autorizacién para la supervisién de usuarios y profesionales.

= Sistema de registro de seguimiento del usuario.

= Sistema de notificacidn y control de monitorizacion.

= Disponible en 2 idiomas con posibilidad de cambio.

Es importante sefialar que desde el principio de la implementacién se ha considerado la

necesidad de disefiar un concepto de layout amigable para el usuario, tan intuitivo como
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sea posible tanto para el profesional como para el usuario, para asi facilitar su uso y

aplicabilidad clinica.

El proyecto de software, disefio y desarrollo del mismo fue realizado por el propio autor,

que posee formacion curricular y experiencia en este tipo de actividad.

3.1.1 Entorno de la aplicacion

Debido a las diferentes necesidades planteadas, se utilizaron un conjunto de lenguajes de

programacion y de marcado, frameworks y otras opciones técnicas para su desarrollo:

=  HTML5 y CCS3 - Lenguajes de marcado para desarrollo Visual en la web.

= JAVASCRIPT y JQUERY - Framework para realizar funciones en nivel local.

= ASP.NET (VB.NET) - Plataforma Microsoft de desarrollo en servidores.

=  PHONEGAP - Plataforma para el desarrollo de aplicaciones mdviles hibridas.
= ACCESS - Microsoft data base para almacenamiento (uso en servidor).

= |OS y ANDROID - Plataformas para la disponibilidad de la aplicacién.

Actualmente la gran mayoria de los smartphones utilizan sistemas operativos de Google
(Android) o Apple (I0S). Por lo tanto, para la aplicacion desarrollada no se ha limitado a un
Unico entorno, y teniendo en cuenta el corto tiempo para el desarrollo del Trabajo Fin de
Master, se optd por el desarrollado en formato hibrido (web-based) para hacer la aplicacion

disponible en ambas plataformas.

Esto justifica el uso de los lenguajes descritos anteriormente, asi como el uso de Ia
plataforma PhoneGap para este propdsito. Se eligié la ejecucién en “la nube”, es decir, en
el servidor (con necesidad de acceso a Internet), para asi facilitar la realizacidon de
correcciones y ajustes previstos especialmente en la fase de pruebas. La aplicacién fue
alojada en un servidor seguro brasilefio (UOL Host), en el dominio appvisao.com.br,

perteneciente a empresa Estude Visao, propiedad del autor.

Vale la pena recordar que con la posibilidad de que la App sea probada en dos paises con
diferentes lenguas, se ha hecho necesario implementar en dos idiomas: Castellano-Espaiia,

lugar de desarrollo del proyecto, y también en portugués-Brasil, pais de origen del autor.
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3.1.2 Funciones fundamentales de la solucion

Entre todos los procedimientos desarrollados es importante destacar el Sistema de registro
de seguimiento, como siendo la base fundamental del propdsito general de la aplicacion.

Asi, se definid el proyecto basico presentado en la figura 2.

\ 7 - .
Y /' Creacion de una relacion adaptador / usuario

Sélo
una
Pre-registro —* Autorizacién de Monitorizacion por el usuario V¢

‘ Notificacion al usuario para hacer el registro
registro

i de ——e Preguntas a cerca de la condicion de uso de la LC
seguimiento

/Almacenamiento en historial de registros (base de datos)
\

[ 2 Una valoracion visual del Registro y/o aviso
Post-registro

L

i- Notificacién al profesional

Crea Una nueva programacion de registro

Figura 2 - Proyecto base App de registro de sequimiento de usuario de LC

Para implementar la monitorizacién del usuario de LC, se establecio la siguiente secuencia

de preguntas subjetivas?”?>%> realizadas por el sistema:

= (JEstd usando sus LC ahora?

- Opciones de respuestas: S/ No ahora, pero ya he usado hoy 'y NO

Si la respuesta es diferente de NO, se realizan las siguientes preguntas:

= Valore la COMODIDAD de sus LC.
= Valore el ENROJECIMIENTO de sus ojos.
»  Valore la VISION con sus LC.

- Las opciones de respuesta para las 3 preguntas fundamentales son Buena,
Reqular y Mala , pero sélo se utilizan iconos visuales intuitivos equivalentes para

hacer la aplicacién mas atractiva y facil de usar.
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3.1.3 Detalles importantes del algoritmo

Es importante describir algunos detalles del algoritmo (légica de programacion) de la App

gue fueron necesarios ser creados antes del desarrollo de la misma.

3.1.3.1 ISCU-LC: Valoracidn y alerta de registro

El resultado del registro es fundamental para establecer los pardmetros bdsicos de
comprensidn sobre la aparente situacion del uso de las LC, buscando ademas de la historia
de seguimiento, también ofrecer seiales de advertencia, favoreciendo no sélo la educacion

del usuario, sino también una forma de reducir el riesgo en su uso.

Para que esto se hiciera computacionalmente posible, fue necesario definir pardmetros
cuantitativos que pudieran ser transformados en lineas de programacién. En ausencia de
estandares para este propdsito, se creé un indice Subjetivo de Condiciones de Uso en LC,

gue denominamos ISCU-LC.

Se establecieron puntos para cada respuesta registrada por el usuario, siendo 0 bueno, 1
regular y 2 malo, de la misma manera que se consideraron diferentes pesos para cada
pregunta, estableciendo niveles de relevancia, siendo las preguntas sobre comodidad,
apariencia de los ojos y condicion visual con pesos de 1, 1.5 y 2, respectivamente. Asi, el

ISCU-LC es el resultado de la suma cada respuesta multiplicada por el peso de cada pregunta.

La calificaciéon ISCU-LC produce valores entre 0y 9, siendo 9 peor y consecuentemente el 0
(cero) el indicador de una muy buena condicién de uso (subjetiva). Con ese indice fue posible
crear una valoracién para el usuario y su adaptador. De esta manera, los valores de un grupo
de indices se presentan a los usuarios de la aplicacién a través de un "status" con atractivo
visual (colores) y textos intuitivos de facil comprensidn, ya que los calculos reales de ISCU-

LC no se hacen publicos, siendo solo un algoritmo légico interno de la app.

Sin embargo, aunque el ISCU-LC sea el mismo, se ha establecido una representacion de
estado diferente para el usuario y el profesional, siendo el primero mds sencillo y el segundo

mas detallado. En la figura 3 se muestra la logica de calculo de ISCU-LC asi como su
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equivalencia de presentacién de estado para los diferentes tipos de usuarios de la

aplicacion, incluyendo un ejemplo.

% ] ISCU-LC x Score Texto y Visual
: =12
S = s
S o
g Bueno Regular Malo ] 5 u Muy Bueno
Q & i
T _ Bueno
g £
3 0 1 2 1 2O
£ =
o o
© Atencion
s ervesevkresvnerya +
=
" 5 .
o 0 1 2 1’5 o il H En alerta
o S NEL 0 et Esssassaeaa
N 6
................... S . ) .
* No Satisfactorio Intervenir
= 7
< ~
g 0 1 Z 2 x o ‘,,:,,,,,,:,:,: ,,,,, S~ -
> = ‘ 8
= . . i
- | No Satisfactorio Intervenir brevemente
| con alerta u
Indice Subjetivo de Condicion de Uso de LC ISCU-LC T

ISCU-LC = (Rix P1) + (Rax P2) + (Rx Ps) 3,5 USUARIO - - - - | 1scu-Lc | —PROFESIONAL

E

Figura 3 - Proyecto del sistema de valoracion del Registro y notificacion del App

Como se puede ver en indices muy altos, como 8 y 9, se prevé ademas del estado
presentado, el uso de alertas con recomendacién de buscar ayuda profesional y / o pausa
en el uso de lentes. Las mismas alertas también pueden ocurrir cuando hay una secuencia
de resultados insatisfactorios o un empeoramiento continuo en la puntuacidn de los ultimos
3 registros, utilizando asi el historial de registros del usuario. Siendo todos estos registros

disponibles y el control también de su profesional adaptador.

3.1.3.2 Plan de monitorizacion programada

Otra decisién importante fue establecer un programa de registro previo para ser
implementado a través de la programacion con el fin de cumplir con el propdsito de la app,

pero con el cuidado de no convertirse en un inconveniente innecesario para el usuario.

Teniendo en cuenta los cambios que pueden ocurrir en las condiciones de uso de las LC a lo
largo del dia, asi como la importancia de conocer el comportamiento de uso del usuario y la
adaptacion en diferentes periodos, se cred el siguiente plan de seguimiento programado

(figura 4).
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Sem/Period. 1 / Diaria I 2 / 2 dias 3 /3 dias I 4 / 4 dias 7 dias
| oia] 01{02]03]04f05]06[07]09]11[13]15]18]21]26

o &
S Mahana
2
8 Siempre
; Tarde Alternando
© los turnos
o
~
£ Noche

7 registros 3 registros 3 registros 2 registros

Figura 4 - Proyecto del sistema de control de programacion de registros

Como se muestra en la figura 4, esta metodologia tiene como objetivo crear un orden légico en
las notificaciones para que el usuario registre sus condiciones de uso de la LC, con diferentes
periodicidades, mas altas al comienzo de la adaptacidn, reduciendo gradualmente a un minimo

de una vez por semana tras 1 mes de uso o 15 registros programados.

También se considerd el cambio de turno en relacion con el registro anterior, siempre
alternativamente, para obtener un resultado mds representativo de todos los periodos del dia.
Aungue esta programacién se produjo automaticamente, el usuario puede realizar el registro

manualmente cuando lo desee.

3.2 Fase 2: Prueba piloto de la version Beta

Después del desarrollo de la app y su disponibilidad para descarga gratuita en las tiendas de
aplicaciones de Android y 10S, la fase 2 del proyecto se secuencid con una prueba piloto de

la versidon beta, que es una versién que todavia esta en desarrollo y pruebas.

Se invitd a utilizar la aplicacidon a un pequefio grupo de profesionales y usuarios de LC,

seleccionados de forma no sistematica:

= Profesionales: Invitaciones abiertas en grupos de profesionales de Optometria y

Optica, realizadas a través de mensajes en medios sociales de comunicacién.

= Usuarios: Pacientes de los autores y otros adaptadores, invitados a través de

mensajes privados e individuales por medios electrénicos.
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3.3 Fase 3: Aplicacidn de encuestas de opinion

Después del periodo de pruebas, se realizd una encuesta de opinidn sobre el uso de la
aplicacidn, para un analisis simple de los resultados. Las encuestas electrénicas fueron
diferentes para cada tipo de usuario, una dirigida a profesionales (Anexo B) y otra dirigida a

solo usuarios (Anexo C), disponibles en castellano y portugués.

3.3.1 Criterio de inclusion

= Profesionales: Se incluyeron todos los profesionales que realizaron inscripciones en
la App y se autenticaron en la misma, es decir, que confirmaron y validaron el

registro.

= Usuarios: Sélo participaron los pacientes de los autores y colaboradores, ya que el

acceso a los clientes de los profesionales registrados en la aplicacion es privado.

3.3.2 Criterio de exclusion

= Profesionales: Han sido excluidos del andlisis los profesionales que no han adaptado

LC y también los que hicieron el registro pero no usaron la App.

= Usuarios: Se excluyeron del analisis los usuarios que nunca fueron usuarios de LCy

también los que no realizaron ningln registro de seguimiento en la App.
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4.RESULTADOS

4.1 App Monitor Vision

La version funcional de la App se desarrolld en el periodo aproximado de 3 meses, incluido
en este disefio de disposicion, plan de algoritmos, la programacion (en dos idiomas) hasta
su publicacidn en las tiendas de aplicaciones. Asi, la App recibié el nombre de MONITOR

VISION estando disponible desde el mes de abril de 2017 en estos enlaces oficiales:

= Apple Store / 10S : https://itunes.apple.com/us/app/monitor-
vision/id1211857824?|=pt&Is=1&mt=8

= Google Play / Android:

https://play.google.com/store/apps/details?id=br.com.appvisao.app.tfm

El “hotsite” http://www.appvisao.com.br/app/tfm tiene informacion y enlaces directos a la

instalacion de la app, asi como se puede localizar directamente en las plataformas

respectivas buscando por "Vision Vision Vision App" en las tiendas de app de los mismos.

4.1.1 Presentacion del App

Las siguientes ilustraciones muestran un conjunto de pantallas "reales" relacionadas con la

aplicacion desarrollada, asi como breves comentarios sobre las caracteristicas principales.

La Figura 5 muestra la pantalla de acceso de la aplicacion, menus y el registro profesional.
Es importante comentar que hay dos tipos diferentes de acceso. Uno como profesional, que

previamente debe inscribirse en la aplicacién, acceder con su correo electrdnico, y otro
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acceso como paciente o simplemente usuario, que siempre estard registrado para utilizar la

aplicacion por su adaptador de LC, siendo su acceso por el nimero de teléfono movil.

Sistema de acceso Funcionalidades Registro Inicial de Profesionales
= ACCESO 'S | E O 4= NUEVO REGISTRO PROFESIONAL
P s Nuevo Regstro Profesional
° e TIPO - Registro Profesional
>

Rellene sus datos correctamente

Acceso Monitor Vision

Entrar

Al registrarse, usted acepta las Condiclones de Uso

Olvidé la contrasefia
Crear y recibir clave de acceso

Figura 5- Pantalla de acceso, menu y registro de profesional

La figura 6 muestra las pantallas relacionadas con el registro de un nuevo usuario a ser
monitorizado. Esa accién sélo puede ser realizada por un adaptador (el paciente sélo estara
relacionado con elle). Ademas de los datos basicos y las caracteristicas de la LC del paciente,
se cred un acceso exclusivo para el cliente. Correspondera al profesional informar los datos

a su paciente y ayudar en la instruccién para la instalacion de la aplicacion.

Pantalla Principal PROFESSIONAL Creacion de una relacién de seguimiento de usuario de LC Datos de acceso del nuevo usuario
= c &= Crear Nueva Relacion &= Crear Nueva Relacién NUEVO RELACION CREADA
s Datos de la Lente do T
Juan Garcia Obigatorio Dados de Acesso
N.Mévil/Usuario
[P —— L 90807060
Modelo LC 1 z PR
Datos Nuevo Cliente u:in;g\z‘m
Rigida permeable al gas v
e Regieuce Juan Garcia . Comunicar esa informacidn al usuario
1 0 25 * Nurero de Serd el ACCESO del usuario Anual v
90807060 -
MONITOR ViSioN AppYisss A
Prologado v
1 meses v

Continuar Crear Relacion OK
8 s 0| i

Figura 6 - Creacion de un nuevo seguimiento de paciente

La figura 7, muestra las pantallas del 12 acceso por parte del paciente que debe aceptar los
términos de la condicién de uso (Anexo D) y después se realiza el primer registro de
seguimiento, mostrando al final su “status” establecido a través de ISCU-LC, asi como
también se pueden mostrar mensajes de alerta. A partir de este primer registro se crea un

plan de monitorizacidn planificado, alternando periodicidad y turnos de seguimiento.
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Reﬁiskro/ Status-ISCU-LC

PREGUNTAS DE SEGUIMIENTO/REGISTRO USUARIO otificacion/Alerta

X Hora de control ‘_ Hora de control

12 acceso usuario - Acepta Seguimiento
‘_ Primero Acceso

¢Esté usando sus

lentes de contacto ahora ? 1.Valore la COMODIDAD de sus lentes de contacto, o

(En este momento)

Hola Juan Garcia,
Se encuentra relacion con el profesional
0D Jesus Garcia
Registro completado

Datos de su lente @ @
Modelo LC 1 Si
‘Status General de este registro

rgp Anual
2.Valore el ENROJECIMIENTO de sus ojos. (En este

prolongado
15/06/2017 momento)
NO SATISFACTORIO

15/06/2018 N h
15/07/2017 0 ahora, @ @

3.Valore la VISION con sus lentes de contacto (En
este momento)

NO
Segulente registro
16/06/2017 [en 1 dia(s)] +- 14hs

Condicion \

Figura 7 - Pantallas de registro de seguimiento de usuario

Yo Juan al empezar estoy de acuerdo con fas
es de Uso

Por ultimo, la figura 8 (izquierda), muestra la pantalla principal del usuario, que informa del
tiempo para el vencimiento (renovacion) de sus LC, asi como la fecha de la proxima revision
(previamente registrada por el adaptador). Otras funciones secundarias estan disponibles,
destacando la funcion de “mensajes push” (notificacién directa en el smartphone)

recordando al usuario cuando es el momento de hacer un nuevo registro de seguimiento.

Detalles de los registros de

Pantalla principal USUARIO Menu y Notificacion Monitorizacion Pantalla Principal PROFESSIONAL sus pacientes en tiempo real
—
= 9] = O 4= SEGUIMIENTOS (10 de 25)
Lente Lente io] Hora de control 0:0 Wi Registr Rk
e el uso delentes de uan Gerce Juan Garci
Uso Flexible I Himos 1 registros de este cheate
s B = & . En: 10,10:42 utiliza lentes el mismo dia
- Comodidad Visidn
MiF
Tiene + Uttimo Registro Tiene + GRAFICO - Utimos 1 registros
5 © 1 5 obre 7 Clientes Registros.
NUEVO
Gosp/Roerpiezs  SATIFACTORO el v ‘ ; g 10 25
He camblado mis Cita revision Rafael Machado
lentes
" of En: 10:04:48 usava lentes no momento
Comodidad Ojos Vision
| o
GRAFICO - Oitimos 5 registros
S
— 2}
-——
I
e

Figura 8 - Pantalla principal Usuario / Profesional, notificaciones y detalles de cada seguimiento
Las pantallas del lado derecho de la figura 8 muestran la pantalla principal del Profesional,

con su numero de clientes y los registros realizados por ellos. Destacando el listado con

varios detalles de todos los seguimientos realizados para su analisis.
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4.1.2 Flujograma base del App

La figura 9 muestra un flujograma base para la comprensién de la légica de al App creada.

Opciones/Menu
= = m = e = e o= o= o= o= o= o=
Opciones/Menu ' (" cambiarclave )
1 B SR
/’ :
1 | ( Castellano (Espaiia) [ pantalla de (_ cambiar Idioma )
Primer Aceso App ¥ 1 pantalla de login R ——
1 — Seleccione el idioma (/\ Info Sobre App ;) —
2 | C Portugués (Brasil) ) ! g [ pantalla de
1 (_ Nuevo Profesional )| \ nuevo registro de
- m m o om o m o om o m o m o m o m o= om om o ~— \_\profesmnal
El sistema
- identifica |
tipo de
usuario

primer

4
\oons

presenta las
condiciones de uso

pantalla de /Esio\
Login nro 1 st

pantalla de
USUARIO

Opciones/Menu
pantalla de e T
edicion Perfil ==m  SuPerfl P

=
pantalla de su - " == omomomow

= ——
‘ Su profesioles B
profesionales '\¥y

registro
de seguimiento

Figura 9 - Diagrama de flujo: Funcionamiento bdsico del App Monitor Vision

4.2 Prueba piloto

Autenticacion: Recibi la 1* clave por email

Opciones/Menu
e L
pantalla de
Su Perfil - edicion Perfil
= pantalla de
C__sucones r = = e |

pantalla Nuevo
monitoracién

il pantalla detalles ]
monitoracién

= e
& Nuevo Cliente )"
( Monitoracién -

.
--llal-t-l-l-------

Durante aproximadamente 2 meses, se probd la version 1.1.1 (Beta) de la aplicacidén, con

los siguientes registros a fecha 6 de junio de 2017:

= Descargas App (Android / 10S):
= Profesionales autenticados:
= Pacientes/Usuarios:

Registros de Seguimiento:

39

22

34 (Promedio de 1,56 por profesional)
129  (Promedio de 3,79 por usuario)

Durante este mismo periodo se hicieron pequefias mejoras e implementaciones rapidas en

el servidor, pero sin cambiar las funciones principales de la aplicacién en prueba.
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4.3 Encuestas de opinion

Se recibieron un total de 20 respuestas de cuestionarios dirigidos a profesionales y 13 de

usuarios. Se excluyeron 6 encuestas profesionales y 2 de usuarios por no cumplir los criterios

de inclusidn, siendo analizadas, por lo tanto 14 y 11 respuestas respectivamente.

4.3.1 Resultados de las encuestas para profesionales

La tabla 2 y figura 10 A y 10B resume los resultados de la encuesta a profesionales.

¢Formacién profesional?

éHace adaptacién de LC?

¢Cémo utilizé la aplicacién?

Optico-Optometrista 11 | 78,6% | |Si, con frecuencia 7 | 50,0% | |Solo registro, sin uso 0 0,0%
Oftalmdlogo 0 0,0% Si, a veces 7 |50,0% | |Registrode 1-5 px 10 | 71,4%
Outro Adaptador 3 21,4% | |No 0 0,0% | |Registro mas de 5 px 4 28,6%

éCuantos realizaron el seguimiento?

éPreguntas de monitoreo

son adecuadas?

éClientes informaron dificultades ?

Todos 5 35,7% | |Si. Por completo. 8 [57,1% | |No tengo informacion 5 35,7%
Una Parte 7 50,0% | |Si, pero puede mejorar 6 42,9% | |ninguna dificultad 5 35,7%
Ninguno 2 14,3% NO 0 0,0% | |pocas dificultades 4 28,6%
muchas dificultades 0 0,0%
Opinién acerca de la usabilidad del App ¢App puede ser ttil en la practica ¢Usarias la App em la préctica
1 (Muy Dificil) 0 0,0% profesional? diaria profesional?
2 0 0,0%
SI 14 100,0% SI 14 100,0%
3 1 | 71%
4 6 42,9%
= NO 0 0,0% NO 0 0,0%
5 (Muy facil) 74 50,0%

éQué valoracién general tiene sobre el propésito de la aplicacién ?

1 (Muy malo) 2 3 4 5 6 7 8

9 |10 (Muy Bueno)

Consejo, sugerencias, criticas o

comentarios libre

0

0 0 0 0 0 1 2

8

2

Tener herramientas de calculo y contacto
chat directo

0,0%

0,0% | 0,0% | 0,0% | 0,0% | 0,0% | 7,1%

14,3%

57,1%

14,3%

Contacto a través de mensajes entre el
profesional y el cliente

Tabla 2 — Resumen del resultado en la encuesta a profesionales

Beneficios de la App en la practica profesional

Outro

Demostrar la importancia del servicio profesional
Posibilidad de reducir los problemas y el abandono
Aumentar |3 persepcion de seguridad en el usode LC
Educar al cliente acerca de su control de wsode LC
Tener mas datos para predecir situadones de riesgo
Conocer mejor sobre el comportamiento de usodel LC
Acercarse y mantener una relacion con los clientes.
Mas informacion puede a aumentar las adaptaciones

No veo ningin gran beneficio

60%

Figura 10A - Beneficios de la App en la prdctica Profesional

100%
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Dificultades de la App en la practica profesional

Outro

innovadon es un proceso lento
Sensacion de control

Bajo acceso 3 los smartphones

El acceso limitado a intemet
Incapacidad de utilizar I3 tecnologia
Dificuldad de uso de laaplicacion
Convencer al cliente de usar |a aplicadon
No veo ninguna gran dificultad

40%

60%

Figura 10B - Dificultades de la App en la prdctica profesional

4.3.2 Resultados de las encuestas para usuarios

1. Latabla 3y figura 11 resume los resultados de la encuesta a profesionales

100%

¢En qué situacion utilizo la aplicacion?

Usuario de lentes de contacto

¢Como se utilizo la aplicacion?

Indicado por mi especialista 8 72,7% ||S! 9 81,8% | |No hizo ningln seguimiento. 0 0,0%
Em modo de prueba de App 3 27,3% | [No ahora, pero sido antes 2 18,2% | |Entre 1y 5 seguimientos. 5 45,5%
NO 0 0,0% | |Mas de 5 seguimientos. 6 54,5%
Acerca de la usabilidad de la App éQué valoracion general tiene sobre el propésito de la aplicacién ?
ifici 0 0,0%
1(Muy Dificil) 1 (Muy malo) 2 3 4 5 6 7 8 9 |10 (Muy Bueno)
2 0 0,0%
3 1 9,1% 0 0 0 0 0 0 0 4 5 2
4 3 27,3% 0,0% 0,0% | 0,0% | 0,0% | 0,0% | 0,0% | 0,0% | 36,4% | 45,5% 18,2%
5 (Muy Fécil) 7 63,6%
Tabla 3 - Resultado Encuestas Usuarios
Beneficio de usar la aplicacion ?
Otro
Aumentar la seguridad en el uso de LC |1
Ayuda enl intercambio LC y revisiones
Ayuda a predecir situaciones de riesgo |
Relacion mas estrecha com adptador
No veo ningln gran beneficio
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

Dificultad en el uso de esta aplicacion ?

Otro

Sensacion de control N
o]

El acceso limitado a internet

Dificuldad de uso de la aplicacion

No veo ninguna gran dificultad I

0%

20%

40%

60%

80%

100% 120%

Figura 11 - Dificultad y Beneficio del usuario de la App Monitor Vision
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5. DISCUSSION

La aplicacion desarrollada ha logrado de forma sencilla e intuitiva que el usuario de LC
responda a preguntas clave sobre el estado de sus ojos durante el uso de sus LC que quedan
almacenadas de manera que el profesional puede revisar la evolucion del caso,
identificando posibles problemas o tendencia en el uso que permita anticipar la presencia
de complicaciones o efectos secundarios mejorando la atencion y cuidado de la salud visual

del usuario.

El indice ISCO-LC fue necesario para proporcionar una ldgica de alerta y representacién de
resultados para el usuario y profesional, y aunque ha cumplido el objetivo, no es posible
saber si establece un criterio confiable sobre todo porque no se han encontrado pardmetros
para comparar. Ademas las preguntas planteadas para el seguimiento también parecen
cumplir el propdsito, aunque pueden necesitar mejoras en su descripcién o incluso

aumentar nuevos parametros a considerar.

Ademas de ayudar en el manejo clinico mediante la recoleccidn de datos e informacién mas
precisa, la herramienta puede aumentar la percepcion de seguridad por parte del usuario,
ya que se sentiran mejor cuidados y permitira fortalecer la relacidn profesional entre el
usuario y el adaptador, por ejemplo, emitiendo alertas ante sintomas o problemas que

puedan ser serios para la salud visual del usuario que podran detectarse precozmente.

La aplicacién parece importante también desde el punto de vista comercial una vez que
permite que los profesionales de la visidn mejoren el contacto con sus clientes/pacientes de
manera que tenga una mayor fidelizacién de los mismos al ofrecer servicios de salud con
valor anadido. Ademas, la idea propuesta de seguimiento de los usuarios de LC a través de

App Mdvil es un concepto que puede aplicarse en otras areas clinicas de las ciencias de la
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visién, basado en el mismo propdsito general y tal vez incluso servir como un modelo para

otros segmentos en salud.

5.1 Analisis de los datos

El analisis de los resultados de las encuestas debe hacerse con precaucién, considerando la

muestra pequefia y una version beta.

Las encuestas realizadas con los usuarios profesionales estuvieron representadas en su
mayor parte por épticos-optometristas (78,6%) que adaptan LC. La mayoria (71,4%) hizo de
1 a 5 registros de clientes. Es importante sefialar que no es posible saber si estos pacientes

son pacientes reales, o simulaciones de clientes sélo para fines de prueba de uso.

Pocos de estos clientes no hicieron ninglin seguimiento, lo que demuestra que el profesional
puede precisar de un ejemplo de cdmo funciona la herramienta (tutorial). Y a pesar de no
tener ninguna respuesta de que las preguntas de monitorizacién no son suficientes para la
funcion de la App, un ndmero significativo de encuestados (42,9%) piensa que es posible

realizar algun tipo de mejora.

Las opiniones de usabilidad de la aplicacidon fueron muy positivas (92,9% punttdan como 4,
siendo el valor maximo de 5 que considera un uso muy fécil), asi como el 100% indicé que
la aplicacion podria ser util y que la utilizarian en su practica profesional. La evaluacién
general del propdsito de la App fue también muy satisfactoria, con 71,4% con puntuacion
entre 9 y 10 y ninguna evaluacién fue inferior a 7. También se plantearon sugerencias

interesantes para mejorar la aplicacién.

En cuanto a los beneficios de la App, destaca que todos los items fueron citados de manera
proporcional destacando ligeramente el item Tener mds datos para predecir situaciones de
riesgo. Las principales dificultades fueron pocas, siendo las opciones mas citadas: Convencer

al cliente a utilizar la App y que aplicar innovacion es un proceso lento.

A cerca de las encuestas de USUARIOS/PACIENTES, existe una equivalencia relativa entre el
numero de registros de seguimiento, de los cuales el 45,5% realizé hasta 5 seguimientos y
el 54% mas de 5, evidenciando un uso minimo adecuado para los fines de prueba de la

herramienta.
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Cabe sefialar como positivo que mas del 90% de los usuarios obtuvieron calificaciones
superiores a 4 para usabilidad (siendo 5 muy facil) y que la mayoria dieron puntuacién de 8

a9 (81,9%) como evaluacidn general para la aplicacion, sin grados menores que 8.

En cuanto a las opiniones acerca de las dificultades, todos los encuestados informaron que
no perciben grandes dificultades, aunque una cuota del 20% entiende que puede haber un
sentido de control sobre el usuario. En los beneficios mostré proporcionalidad en los
registros, lo cual es bueno, con una ligera ventaja para los items de Ayuda para preceder
situaciones de riesgo y para Mantener una relacion mds estrecha con el profesional con mas

de la mitad de los apuntes.

5.2 Limitaciones del estudio

Los principales factores limitantes en el desarrollo del presente proyecto fueron:

- Tiempo: El poco tiempo disponible para el desarrollo del proyecto (que debe
circunscribirse al curso académico) fue un gran problema, por diferentes aspectos. El
proyecto se basé en gran medida en el desarrollo de la app y su disponibilidad para
las pruebas. Teniendo en cuenta todos los aspectos que implican la implementacién
de una herramienta técnico-sanitaria, desde el disefio del proyecto, la programacion
(algoritmo), la traduccién en 2 idiomas, publicacidon en 2 plataformas, sin tener un
periodo de pruebas técnicas y la posibilidad de obtener una muestra mas grande para

la prueba, hizo de este item la principal limitacién del estudio.

- Cardcter Innovador y Necesidad de Entrenamiento del Profesional: El hecho de que el
concepto de aplicacién no tenga una herramienta similar, la comprension de cémo
funciona y de como se utiliza la aplicacion fue una limitacion para la adquisicion de
profesionales para probar el uso practico de la misma, percibiendo durante el
proyecto la necesidad de una explicacion previa mas detallada de la solucién

desarrollada.

- Imposibilidad de la Prueba Clinica Real: La app esta dirigida al profesional de LC, es
decir, tiene como objetivo ser Util en su practica clinica. De esta manera, la mejor

manera de probar su uso seria en un entorno clinico, bajo condiciones reales de uso.
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Debido al tiempo y al caracter innovador de la aplicacidn, no fue posible establecer
una validacidn clinica para la aplicacion dentro de este estudio, que debera realizarse

con posterioridad.

Aspectos Computacionales: Algunos detalles relacionados con la ejecucién del
software, tales como tiempos demasiado de carga, gran variedad de dispositivos, y en
particular los diferentes comportamientos de las notificaciones en distintos
smartphones, contribuyeron como factores técnicos limitantes de rendimiento,

teniendo en cuenta la imposibilidad de grandes ajustes debido al tiempo disponible.

5.3 Perspectivas de futuro

Teniendo en cuenta los resultados y andlisis discutidos, se abre la perspectiva de continuar

y ampliar los estudios de este trabajo en especial en la aplicacién de mejoras continuas en

la herramienta y en la validacidn practica de la misma, para hacerla una herramienta de Uso

comun en la clinica y practica de la Contactologia, con posibilidades futuras de:

Mantener una base de datos que pueda ser analizada estadisticamente, que pueda
informar en detalle de todos los cambios en condiciones de uso a lo largo del tiempo,

en diferentes grupos de usuarios, materiales, productos o tipos especificos de LC.

Mejorar el sistema de seguimiento con mas precision, detalles y analisis de resultados.

Proporcionar un sistema de toma de decisiones en situaciones de riesgo, asi como

ofrecer consejos y orientacion de atencién dirigidos a la educacidn del usuario de LC.

ARadir nuevas funciones en la App para convertirla en una plataforma mas completa,

como realizar cdlculos para LC, histdricos clinicos, cita de consultas entre otros.

Ampliar la disponibilidad de idiomas, por ejemplo, en el idioma inglés.

Validar su uso en la clinica, por un tiempo mas amplio y con muestras mas grandes.

Estudiar la viabilidad de aplicar su concepto en otras areas de la salud visual, como en

la adaptacién de lentes multifocales, terapias y rehabilitacidn visual, por ejemplo.
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6.CONCLUSIONES

Se ha desarrollado una nueva App que permite aplicar soluciones de salud (E-health y M-
health) para mejorar la comunicacion y recogida de informacion del paciente portador de
LC tanto durante la adaptacion de LC como en el posterior uso o porte de sus lentes que
muestra potencial para la monitorizacidon de las principales variables de uso y seguridad
asociadas con el porte de LC y que pueden ser transmitidas por los usuarios en “tiempo real”
sin esperar al momento de la consulta en el que puede ser que no recuerden todos los

eventos relacionados con el uso de sus LC.

Otras conclusiones de este proyecto directamente relacionadas con la App desarrollada son

que:

- La aplicacion fue capaz de desarrollarse hasta mostrar una version plenamente
operativa (disefio agradable, facilidad de uso, con un buen nimero de opciones y
permitiendo su principal funcién principal de seguimiento o monitorizacidn) que

muestra posibilidades y areas de mejoras.

- Las encuestas sugieren, aunque no de forma concluyente, que es posible que la App
Monitor Vision ayude el profesional de la vision a reducir la distancia con el paciente
y obtener datos que no son facilmente accesibles en la actualidad, y asi apoyar latoma
de decisiones clinicas tanto en el proceso de adaptacion de LC como en su posterior

seguimiento.
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ANEXO B. CONDICIONES DE USO DEL APP MV

1.ACEPTACION

1.1 El Monitor Vision consiste en una aplicacién que tiene como objetivo ayudar a los
profesionales de la visién y los usuarios finales en el uso, control y adaptacion de lentes de

contacto

1.2 La aplicacion es parte del trabajo final del Master Oficial Interuniversitario de

Investigacion en Ciencias de la Vision.
2. LIMITACIONES DE RESPONSABILIDAD

2.1 El Monitor Vision NO sustituyen ningin momento, la evaluacion de un profesional, asi
como todas sus recomendaciones y directrices adoptadas en cualquier etapa de la

adaptacion o el uso de lentes de contacto
3.CONSENTIMIENTO DE RECOGIDA DE DATOS

3.1.No va a ser utilizado en cualquier circunstancia informacidn de identificacion personal

y/o profesional.

3.2 Usted acepta que la Monitor Vision puede recoger y utilizar los datos técnicos de su
dispositivo, asi como todos los datos relativos al seguimiento con fines estadisticos, control
de rendimiento vy la viabilidad de aplicacién respetando la intimidad personal y profesional

descrito en el punto 3.1
4. CAMBIOS, MODIFICACIONES Y TERMINACION

4.1 Consciente de que esta aplicacion estd en desarrollo continuo y puede contener errores
y, por lo tanto, el uso se proporciona en el estado en que estan y en riesgo de que el usuario

final puede tener cambios, suspensiones e incluso la discontinuidad.
Valladolid/ES,

(Fecha de la solicitud em aplicacién)
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ANEXO C. ENCUESTA - USO PROFESIONAL APLICACION MONITOR VISION

1 - é{Cual es su principal formacién profesional?
Optico-Optometrista
Oftalmdélogo
Otro Adaptador

2 - ¢En su practica profesional, lleva a cabo la adaptacion de LC?
Si, con frecuencia
Si, a veces
No

3 - ¢Cémo se utilizé la aplicacion?
Sélo me registré, pero no he probado su uso practico
Se registraron de 1 - 5 clientes y usaron la aplicacién
Se registraron mas de 5 clientes y usaron la aplicacién

2 preguntas siguientes (sdlo si se ha registrado un cliente)
Respuesta las 2 siguientes solo si se ha registrado un cliente para el monitoreo

4 - Entre los clientes que se registraron, éicuantos realizaron el seguimiento? (sélo
si se ha registrado un cliente)

Todos ellos hicieron algun registro

Algunos de ellos hicieron algun registro

Ninguno de ellos hizo algun registro

5 - ¢éQué respuesta tuvo de estos clientes sobre el uso de la aplicacidon? (sélo si se
ha registrado un cliente)

No he recibido informacidn al respecto

Indicaron ninguna dificultad en el uso

Indicaron pocas dificultades de uso

Indicaron muchas dificultades de uso

6 - ¢Cual es su opinion acerca de la usabilidad (facilidad de uso) de la App MV?
(Valorar de 1 a 5) 1:Muy Dificil y 5 Muy Facil

7 - ¢En su opinion, las preguntas hechas para seguimiento del cliente (Confort,
ojos, vision) son adecuados para los fines de la aplicacion?

Si. Por completo.

Si, pero puede ocurrir mejoras

NO

8 - ¢éEn su opinidn, la App MV puede ser ttil en la practica profesional?

Sl
NO
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9 - ¢Usarias y / o indicar el uso regular de la App MV practica diaria profesional?
Sl
NO

10 - En su opinidn, ¢cual es la principal DIFICULDAD en el uso de esta aplicacion
en la practica diaria profesional? (Se puede seleccionar mas de una alternativa)
No veo ninguna gran dificultad

Convencer al cliente de usar la aplicaciéon

Dificultad de uso de la aplicacién

Incapacidad de los clientes a utilizar la tecnologia

El acceso limitado a internet

Bajo acceso a los smartphones por parte de los clientes
Sensacion de control producida por el seguimiento
Implementar una innovacion es siempre un proceso lento

Otro

11 - En su opinidn, écual es el principal BENEFICIO de usar esta aplicacién en la
practica diaria profesional? (Se puede seleccionar mas de una alternativa)
No veo ningun gran beneficio

Tener mas informaciéon puede ayudar a aumentar el numero de
adaptaciones de lentes de contacto

Acercarse y mantener una relacién mas estrecha con los clientes.

Tener mdas informacidn sobre el comportamiento de uso del LC en el dia a
dia del usuario.

Tener mas datos para predecir situaciones de riesgo y ser capaz de actuar de
forma preventiva, lo antes posible

Educar al cliente acerca de su control de uso de LC, intercambio y revisiones
profesionales.

Aumentar la seguridad de los clientes en el uso de LC con la supervision
profesional

Posibilidad de reducir el nimero de problemas y el abandono de LC
Demostrar la importancia de la vigilancia y la mejora del servicio profesional

Otro

12 - ¢Qué valoracion general tiene sobre el propdsito de la aplicacion ?
(Valorar de 1 a 10) 1:Muy Malo e 10:Muy Bueno

13 - ¢Tiene algun consejo, sugerencias, criticas o comentarios sobre la aplicacion?
(Libre - No Obligatoria)

ANEXO D. ENCUESTA — USUARIO DE LA APLICACION MONITOR VISION
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1 - ¢En qué situacion utilizé la aplicacion?
Indicado por mi especialista en Lentes de contacto
Em modo de prueba para experimentar la aplicacién

2 - éEres usuario de lentes de contacto?
Sl
No por el momento, pero he sido usuario antes
NO

3 - ¢Como se utilizo la aplicacion?
Sélo tuve acceso, pero no hizo ningun seguimiento.
Realizado entre 1y 5 seguimientos.
Realizado mas de 5 seguimientos.

4 - ¢{Cual es su opinidn acerca de la usabilidad (facilidad de uso) de la App MV?
(Valorar de 1 a 5) 1:Muy Dificil y 5 Muy Facil

5 - En su opinidn, écual es la principal DIFICULDAD en el uso de esta aplicacion?
(Se puede seleccionar mas de una alternativa)
No veo ninguna gran dificultad

Dificultad de uso de la aplicacién

El acceso limitado a internet

Sensacién de control producida por el seguimiento
Otro

6 - En su opinion, écual es el principal BENEFICIO de usar esta aplicacion? (Se
puede seleccionar mas de una alternativa)
No veo ningun gran beneficio

Acercarse y mantener una relacion mas estrecha con el profesional.

Ayuda a predecir situaciones de riesgo y ser capaz de actuar de forma
preventiva.

Ayuda acerca del control de uso de LC, intercambio y revisiones
profesionales.

Aumentar la seguridad en el uso de LC con la supervisidn profesional

Otro

7 - ¢éQué valoracion general tiene sobre la importancia de la aplicacion para
usuario de las lentes de contacto ?
(Valorar de 1 a 10) 1:Muy Malo e 10:Muy Bueno

8 - ¢Tiene alglin consejo, sugerencias, criticas o comentarios sobre la aplicacion?
(Libre - No Obligatoria)
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