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RESUMEN

Introduccién: El uso excesivo de dispositivos electrénicos con luz azul afecta la
salud oculary el bienestar, ante estos desafios, los filtros de luz azul son cada
vez mas populares, prometiendo proteger la salud ocular al reducir la exposicion

a esta luz.

Objetivo: Analizar la eficacia de los filtros de luz azul en las pantallas de

visualizacién de datos.

Métodos: Siguiendolasrecomendaciones de la declaracion PRISMA, se elabora
una revisién sistematica. Se utilizaron las bases de datos: Google Scholar,
Cochrane, Elseviery PubMed, empleando la estrategia de busqueda: “((blue light
filter*) OR (short wavelength light) OR (BLF) OR (blue light blocking) OR (blue
lightfilter glasses)) AND ((AMD) OR (circadian rhythm) OR (photostress recovery
time) OR (retinal damage) OR (age-related macular degeneration) OR
(eyestrain) OR (dry eye) OR (contrast sensitivity) OR (damage) OR (glare) OR
(blurry vision) OR (ocular surface abnormalities) OR (asthenopia) OR (macular
dystrophy) OR (maculopathy) OR (visual acuity) OR (myopia) OR (eye fatigue)

OR (visual performance))”.

Resultados: Se obtuvieron un total de 1250 articulos, 14 fueron incluidos en el
presente estudio, evaluados mediante los grados de recomendacién y nivelesde
evidencia propuestos por Joanna Briggs, ademas, se empled la lista de
verificacion CONSORT. Como resultado obtenemos que los filtros de luz azul
reducen la exposicién ocular a esta; su efecto a largo plazo y beneficios varian

segun los estudios, cuestionando el impacto en salud.

Conclusién: La eficacia de los filtros de luz azul genera debate, debatiendo

sobre su impacto en la salud oculary el suefo.

Palabras clave: luz azul, filtro de luz azul, bloqueo de luz azul y dafio ocular.



ABSTRACT

Introduction: The excessive use of electronic devices emitting blue light affects
ocular health and well-being. In response to these challenges, blue light filters
are increasingly popular, promising to protect ocular health by reducing exposure
to this light.

Objetive: To analyze the effectiveness of blue lightfilters on data display screens.

Methods: Following PRISMA guidelines, a systematic review was conducted.
Databases included Google Scholar, Cochrane, Elsevier, and PubMed. The
search strategy was: “((blue light filter*) OR (short wavelength light) OR (BLF)
OR (blue light blocking) OR (blue lightfilter glasses)) AND ((AMD) OR (circadian
rhythm) OR (photostress recovery time) OR (retinal damage) OR (age-related
macular degeneration) OR (eyestrain) OR (dry eye) OR (contrast sensitivity) OR
(damage) OR (glare) OR (blurry vision) OR (ocular surface abnormalities) OR
(asthenopia) OR (macular dystrophy) OR (maculopathy) OR (visual acuity) OR
(myopia) OR (eye fatigue) OR (visual performance))”.

Results: A total of 1250 articles were retrieved, with 14 included in the study.
Evaluation was based on Joanna Briggs' recommendation grades and levels of
evidence, along with CONSORT checklist. Findings suggest varying long-term

effects and benefits of blue light filters on ocular health.

Conclusions: The efficacy of blue light filters sparks debate, questioning their

impact on ocular health and sleep.

Keywords: blue light, blue light filter, blue light blocking, ocular damage.
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1. INTRODUCCION

En la sociedad moderna, estamos rodeados de dispositivos electrénicos que
emiten luz azul, como teléfonos maviles, tabletas, computadoras vy televisores.
Estos dispositivos se han vuelto indispensables en nuestra vida diaria, ya sea
para trabajar, estudiar, comunicarnos o entretenernos. Sin embargo, el uso
excesivo de estos dispositivos podria tener efectos negativos en nuestra salud

oculary bienestar general (1).
1.1 Luzazul

La luz azul es una porcion del espectro de luz visible que tiene una alta energia
y una longitud de onda corta comprendida entre 380 y 500 nm, abarca la luz

violeta, la luz azul y parte de la luz verde (Figura 1) (2).

l» NON-VISIBLE VISIBLE l

HARMFUL LIGHT BENEFICIAL LIGHT
[UV] [BLUE-VIOLET] [BLUE-TURQUOISE] [REST OF VISIBLE LIGHT]
Cataract AMD Sleep/wake cycle
Memory

Figura 1: Espectros de laluz (3).
Aunque la luz azul es natural y es emitida por el sol, la exposicion prolongada a
la luz azul artificial de los dispositivos electronicos podria afectar nuestro ritmo

circadianoy tener consecuencias perjudiciales para nuestra salud visual (4,5).
1.2 Posibles danos generados por la luz azul

Una de las preocupaciones mas comunes relacionadas con la exposiciéna la luz
azul es su impacto en el suefio. La luz azul suprime la produccion de melatonina,
una hormona que regula nuestro ciclo de suefo-vigilia. La exposicion nocturna a
la luz azul puede interferir con la calidad del sueiio, dificultando conciliarel suefio
y provocando insomnio. Esto puede tener un efecto negativo en nuestro

rendimiento diario, nivel de energia y bienestar general.

1|Péagina
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Ademas de los problemas de suefo, la exposicion prolongada a la luz azul
también puede afectar nuestra salud ocular. Se ha demostrado que la luz azul
de alta energia puede penetrar en las capas mas profundas de laretina y causar
dafo celular (Figura 2). Esto puede aumentar el riesgo de desarrollar

enfermedades oculares como la degeneracion macular asociada a la edad
(DMAE) Yy la catarata (1).

Las enfermedades que pueden ser causadas por la exposicién prolongada a la

luz azul incluyen:

e Degeneracion macular asociada a la edad (DMAE): La luz azul de alta
energia puede dafar las células de la retina con el tiempo, aumentando el
riesgo de desarrollar DMAE (6).

e Cataratas: La luz azul podria generar estrés oxidativo en el cristalino
acelerando la aparicién de cataratas (7).

e Problemas de sueio: La exposicidon nocturna a la luz azul antes de dormir
puede interferir con la produccion de melatonina y causar insomnio u otros
trastornos del sueno (7,8).

o Estrés oxidativo: La radiacion azul de alta energia es capaz de causar dafio
celular a largo plazo debido a que puede generar una acumulacion de
especies reactivas de oxigeno (iones de oxigeno, radicales libres y
peréxidos) en los tejidos oculares (8).

o Fotosensibilidad: Las personas sensibles ala luz podrian, con la exposicion

prolongada a la luz azul, experimentar un aumento de los sintomas (7).

Near
IR

Visible

\ Light

Figura 2: Como afecta la luz azul a los ojos (9).
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1.3 Filtros de luz azul

Ante estos desafios, los filtros de luz azul han ganado popularidad en la
actualidad. Estos filtros son aplicaciones o dispositivos que bloquean o reducen
la cantidad de luz azul que llega a nuestros ojos (Figura 3). Estan disefiados para
filtrar las longitudes de onda de luz azul mas perjudiciales, protegiendo asi
nuestra salud ocular y reduciendo los posibles efectos negativos que genera en

nuestro organismo (10).

Ademas, los filtros de luz azul podrian ayudar a reducir la fatiga ocular provocada
por la exposicion prolongada a dispositivos electronicos. Al filtrar las longitudes
de onda de luz azul mas perjudiciales, pueden disminuirla tensidén y la secuencia
ocular, aliviar los sintomas de la fatiga visual digital y mejorar la comodidad

durante el uso de dispositivos electronicos (10).

Es importante destacar que los filtros de luz azul no son una solucion definitiva
para todos los problemas relacionados con la exposicion a la luz azul. Si bien
pueden brindar cierta proteccion, es fundamental adoptar un enfoque integral
para cuidar nuestra salud ocular, organizaciones como la Asociacion Espafiola
de Pediatria (AEP) y la Academia Americana de Pediatria (AAP) han publicado
recomendaciones de uso adecuado, esto implica practicar habitos saludables,
como tomar descansos regulares durante el uso de dispositivos electronicos,
ajustar el brilloy el contraste de las pantallas, mantener una distancia adecuada
entre los ojos y la pantalla, y parpadear con frecuencia para lubricar los ojos
(11,12).

Figura 3: fi//fro de bloqueo de luz azul (13).

3|Pagina



lluminando el camino: Analisis de la verdadera eficacia de los filtros {g
de bloqueo de luz azul en una revision sistematica

14 Papel de enfermeria en prevencion de riesgos salud ocular

El rol de la enfermera en la salud ocular es multifacético y esencial para el
cuidado integral del paciente. Los profesionales de enfermeria desempefian un
papel crucial en la educacion para la salud del paciente, la planificacion de

cuidados, y la prevencion y manejo de afecciones oculares (14).

Segun nos indica la Sociedad Espafiola de Enfermeria Oftalmoldgica (SEEOF),
los enfermeros especializados en oftalmologia trabajan activa y autbnomamente
dentro de equipos multidisciplinares, y su labor incluye la valoracién de la
gravedad de las afecciones oculares, el establecimiento de un plan de cuidados,

y la promocién de la prevencion y tratamiento de enfermedades oculares (15).

En el contexto de la prevencion de riesgos oculares la enfermera esta en una
posicion clave para implementar medidas preventivas y educativas que pueden
reducir la incidencia de lesiones oculares y enfermedades. Las intervenciones
de enfermeria para la prevencién de riesgos oculares incluyenla implementacién
de protocolos de higiene ocular, el uso de camaras de humedad con polietileno
para mantener la integridad de la superficie ocular, y la educacion del paciente y

su familia sobre laimportancia de la proteccién ocular (16).

Dentro de la taxonomia de la Asociacion Norteamericana de Diagndsticos de
Enfermeria (NANDA), que constituye los diagndsticos enfermeros, por lo tanto,
la practica clinica de: [00245] Riesgo de lesion corneal y asi mismo [00044]
Deterioro de la integridad tisular. Estos diagnosticos son esenciales para
identificar y planificar la atencién de enfermeria adecuada. Asimismo, se ha
definido un resultado NOC, [1916] Control del riesgo: deterioro visual, que orienta
la evaluacion de los cuidados, y una intervencién NIC, [1650] Cuidados de los
0jos, que guia las acciones especificas de enfermeria para prevencion y tratar
problemas oculares (17).

En resumen, la enfermera desempena un papel vital en la salud ocular, desde la
prevencion y educacion hasta el cuidado directo y el apoyo en el diagndstico y
tratamiento de afecciones oculares. Su trabajo es esencial para mejorar la

calidad de vida de los pacientes y prevenir complicaciones en la salud visual (18).
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1.5  Justificacion

La importancia de estudiar la eficacia de los filtros de bloqueo de luz azul en

Espana se justifica por varios factores econémicos y de incidencia en la salud

e En primer lugar, los nifos en Espafia pasan de media 4 horas al dia
conectados a pantallas fuera de las aulas (19), lo que implica una exposicion
significativa a la luz azul. Ademas, la poblacion espafola en general duerme
menos de las 7 horas recomendadas por noche, con un 58% admitiendo que
duerme mal y un 75% despertandose al menos una vez por noche. Esto
sugiere una relacion entre la exposicién a la luz azul y la calidad del suefio,

lo que puede tener consecuencias en la salud ocular y general (20).

e Debido al aumento de los dispositivos electronicos en la actualidad, segun el
Instituto Nacional de Estadistica (INE) en el aflo 2022 en Espania el 82,9% de
los hogares con al menos un miembro de 16 a 74 afnos dispone de algun tipo
de ordenador (de sobremesa, portatil, Tablet...) (21). Ademas en al 2023, las
cifras de uso de dispositivos o sistemas conectados a Internet, con fines
privados en el hogar es de 35.238.288 (22) .

e La preocupacion por los efectos de la luz azul ha llevado a un aumento en la
comercializacion de lentes con filtros de luz azul, con un 75% de los oculistas
prescribiendo este tipo de lentes en 2018 (23). Sin embargo, estudios

recientes han cuestionado la eficacia de estos filtros (1).

Através de este analisis exhaustivo de la literatura cientifica, se espera obtener
una comprension mas clara de la importancia de los filtros de luz azul en la
actualidad. Esto permitira identificar las pruebas cientificas actuales y suimpacto
en la practica clinica, asi como proporcionar recomendaciones para la proteccion
de la salud ocular en el uso de pantallas de visualizacion de datos. Esto no solo
podria mejorar la salud ocular y el bienestar general, sino que también podria
tener un impacto econdémico positivo al reducir los costos asociados con

trastornos del suefio y problemas de vision.
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Las enfermeras como principales agentes educadores en salud somos las
maximas responsables en dar a conocer a nuestra poblacién los posibles riesgos
de la luz azul y la controversia con el uso de bloqueadores. El propdsito de esta
revision es analizar la efectividad de los filtros que bloquean la luz azul en

pantallas de visualizacion de datos.
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2. PREGUNTADE INVESTIGACION Y OBJETIVOS
21 Pregunta de investigacion

¢, Realmente es eficaz el filtro de bloqueo de luz azul para las pantallas de

visualizacion de datos?
2.2 Hipotesis

El uso de filtros de bloqueo de luz azul en pantallas de visualizacién de datos no

demuestra su utilidad para la proteccion ocular.
2.3 Objetivos
2.3.1 Objetivo general

¢ Analizar la eficacia de los filtros de luz azul en las pantallas de

visualizacion de datos.
2.3.2 Objetivo especifico

e Examinar la evidencia cientifica encontrada.

e Evaluar la proteccion de estos métodos a nivel ocular.
24  EsquemaPICOT

La elaboracién de la presente investigacion se ha realizado a través de un

esquema PICOT para la pregunta de investigacion (Tabla 1).

Tabla1l: EsquemaPICOT. Elaboracion propia.

Esquema PICOT para pregunta de investigacion: ¢Realmente es eficaz el filtro de

bloqueo de luz azul para las pantallas de visualizacion de datos?
Poblacién Usuarios de pantallas de visualizacion de datos.

Intervencién Uso de filtros de bloqueo de luz azul.

Usuarios que usan pantallas de visualizacion de datos sin filtros

Comparador ] N o ]
de bloqueo de luz azul o usar dispositivos sin dichos filtros.
Resultados o . i )
Eficacia en la reduccion de sintomas asociados a la luz azul.
(Outcome)
Tiempo Durante el periodo de noviembre 2023 a junio 2024.
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Con estos elementos, la pregunta de investigacion formulada en el esquema
PICOT seria:

"En usuarios de pantallas de visualizacion de datos (P), ¢,es el uso de filtros de
bloqueo de luz azul (I) mas eficaz en comparacién con no usar filtros (C) para
aliviarla fatiga visual, reducir la sequedad ocular, mejorar la calidad del suefio y
prevenir dafios en la retina (O)?"
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3. METODOLOGIA
3.1 Diseno

Se ha realizado una revision sistematica de los diversos estudios publicados
sobre el tema de estudio para evaluar la evidencia cientifica y responder la
pregunta de investigacioén: ¢ Es realmente eficaz el filtro de bloqueo de luz azul

para las pantallas de visualizacion de datos?
3.2 Cronograma

La revision sistematica se llevo a cabo a lo largo de un espacio de tiempo

representado en el sucesivo diagrama de Gantt (Figura 4).

DIAGRAMA DE MNov. Dic. Ene. Feb. Mar. Abr. May. Jun.
GANTT 2023 2023 2024 2024 2024 2024 2024 2024

@ Seleccion del tema.

Elaboracion de
objetivos.

R G
Resultados.
® Lectura critica. —

Elaboracion de
resultados.

® oomiice - D
sistematica.
® Entrega. -

Figura 4: Diagrama de Gantt. Elaboracion propia.

3.3 Estrategia de busqueda

Con el fin de recopilar la informacion cientifica mas relevante en noviembre de
2023 se realiz6 una seleccion exhaustiva de la evidencia encontrada sobre el
tema de investigacion. Se utilizaron fuentes de datos primarias (publicaciones
originales)y secundarias (bases de datos) para llevara cabo esta investigacion.
Se realizaron busquedas en diferentes sistemas de informacién como Scopus
(24) (Por medio de Elsevier), Medline (25) (a través de PubMed), SciELO (26),
Google Scholar (27) y Cochrane (28). Inicialmente, se identificaron un total de
1250 articulos.
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Esta revision sistematica se centré en recopilarinformacion cientifica relacionada
con la luz azul. Se aplicaron criterios de inclusion y exclusion (Tabla 2) para
seleccionar los articulos que se incluirian en esta revision. Para garantizar la
calidad e importancia de la informacion seleccionada estos criterios se aplicaron
rigurosamente. Para ajustar el lenguaje documental del estudio y delimitar la
busqueda en las diversas bases de datos se utilizaron descriptores. En
conclusion, para seleccionar la informacién cientifica mas relevante y actual
sobre los filtros de luz azul, se elabord una revision sistematica minuciosa y

detallada.

Para conseguir un resultado satisfactorio, se realiz6 la siguiente estrategia de
busqueda en las diversas bases de datos mencionadas anteriormente; las
palabras clave empleadas fueron las siguientes: “blue”, “light”, y “filter”. En
PubMed, se buscé en texto libre al no encontrar el término MESH de las palabras
clave. Asi mismo, fueron utilizados el truncador “*“ y los operadores booleanos
‘AND” y “OR” de la siguiente manera: ((blue light filter*) OR (short wavelength
light) OR (BLF) OR (blue light blocking) OR (blue lightfilter glasses)) AND ((AMD)
OR (circadian rhythm) OR (photostress recovery time) OR (retinal damage) OR
(age-related macular degeneration) OR (eyestrain) OR (dry eye) OR (contrast
sensitivity) OR (damage) OR (glare) OR (blurry vision) OR (ocular surface
abnormalities) OR (asthenopia) OR (macular dystrophy) OR (maculopathy) OR
(visual acuity) OR (myopia) OR (eye fatigue) OR (visual performance))

Para filtrar la informacion en las distintas bases de datos, se aplican los
siguientes criterios: el rango de afos de publicacién (desde 2013 hasta 2023), el
idioma de los articulos, estudios llevados a cabo en humanos y el acceso

gratuito.

Con el propdsito de evitar duplicados, se empled Zotero, un gestor de referencias
bibliograficas, donde fueron descargados los resultados obtenidos. Después del

primer proceso de seleccion, se obtuvo un total de 924 estudios.
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Tabla 2: Criterios de inclusiony exclusion. Elaboracion propia.

CRITERIOS DE INCLUSION CRITERIOS DE EXCLUSION
Estudios llevados a cabo en humanos. Estudios llevados a cabo en animales.
Estudios realizados en los ultimos 10 Lectura gris. (De poca calidad, con poca
anos (2013-2023). evidencia cientifica, semipublicados...)

) o Estudios en idiomas diferentes al
Estudios en espafiol o inglés. - o
espafiol o inglés.

o , Otro tipo de articulos diferentes a
Ensayos clinicos aleatorizados. | _
ensayos clinicos aleatorizados.
Articulos incompletos, no accesibles o de

pago.

Articulos de accesibilidad gratuita.

3.4  Estrategia de seleccion. Evaluacion de la calidad de evidencias.

Se llevo a cabo la busqueda de resultados en 3 etapas con el fin de examinar la
evidencia cientifica existente: titulo, resumen y texto completo, siguiendo los
criterios de inclusion anteriormente determinados. En primera instancia, se
revisaron los titulos y se seleccionaron los articulos que cumplieron con los
criterios de seleccion establecidos (Tabla 2). La estrategia de seleccidn aplicada
redujo el numero de estudios incluidos en la revisién a 14. Después de revisar
los resumenes, se realizé una criba y finalmente se realiz6 una lectura detallada
de los articulos seleccionados al completo. Estos articulos fueron leidos
inicialmente para comprender su contenido y luego se volvieron a leer para
realizar una evaluacion critica. Ademas, se realizé una valoracion exhaustiva de
los grados de recomendacion y niveles de evidencia de los articulos finalmente

escogidos.

Es importante recalcar que, el total de articulos utilizados fue de 60, como se
indica en la bibliografia, a pesar de haber seleccionado 14 articulos para la
revision. Esto se debe al uso de bibliografia para desarrollar la introduccién,
herramientas para evaluar la calidad de la evidencia, y la creacién de un
esquema de limitaciones y fortalezas, ademas de otros documentos que

contribuyan a mejorar la calidad de este estudio.
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3.5 Herramientas para la evaluacion de la evidencia

Los estudios empleados para la investigacion fueron analizados para reducir el
riesgo de posible sesgo y determinar su inclusion en esta revision sistematica.
Para evaluar los estudios, se utilizaron los grados de recomendacioén y niveles
de evidencia propuestos por Joanna Briggs (29,30) (Anexo 1 y Anexo 2), y se

elabor6 una tabla de acuerdo a esta clasificacion (Anexo 3).

Se utilizdla lista de verificacion CONSORT (Consolidated Standards of Reporting
Trials) (31) (Anexo 4), que consta de 25 items (Anexo 5) para valorar la calidad

de evidencia en los estudios experimentales.

Por ultimo, se tuvieron en cuenta las directrices de PRISMA (Preferred Reporting
Items for Systematic reviews and Meta-Analyses) (32) (Anexo 6), compuesta por
27 apartados (Anexo 7), para valorar la calidad de la presente revision
sistematica. Asimismo, se utilizd la lista de verificacion de CASPe (Critical
Appraisal Skills Program Espafriol) (33) (Anexo 8), que incluye 10 items y tiene

como objetivo evaluar la calidad del articulo y su analisis critico (Anexos 9).
3.6  Sintesis de la evidencia

Para resumir la evidencia cientifica seleccionada se ha dispuesto una tabla
(Anexo 10). En esta tabla se presentan los siguientes items: autores, afio,
disefio, muestra y una breve exposicion de los resultados de la literatura
seleccionada.Posteriormente, se realiz6 en la seccidn de resultados una sintesis

narrativa de la evidencia.
3.7  Financiaciony registro

La actual revision sistematica se ha llevado a cabo sin recibir apoyo financiero y
no ha sido objeto de registro previo. Ademas, no se han identificado conflictos de

interés entre los autores que han participado en la elaboracion del estudio.
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4. MARCO TEORICO
4 1 Historia de los filtros de luz azul

La historia de los filtros de luz azul se remonta a la creciente preocupacion por
los posibles efectos perjudiciales de la exposicion a la luz azul, especialmente
en el contexto de la tecnologia digital y las pantallas electronicas. A medida que
la sociedad moderna ha aumentado su exposicion a dispositivos como
computadoras, teléfonos inteligentes y tabletas, se ha prestado una mayor
atencidn a los posibles impactos negativos de la luz azul en la salud ocular y el
bienestar general. La Dra. Celia Sanchez Ramos, de la Universidad
Complutense de Madrid, es reconocida por su contribucion en este campo con
la creacion de Reticare, un filtro para proteger nuestros ojos de la luz azul emitida
por las pantallas de dispositivos electronicos. Aunque la fecha exacta de su
invencién no se especifica en los resultados de busqueda, una entrevista con la
Dra. Sanchez Ramos en 2013 menciona su “dltimo invento” como un filtro para

proteger los ojos de la luz de dispositivos como smartphones y tabletas (34,35).
4.3 Mecanismo de accidn del filtro de bloqueo de luz azul

Los filtros de luz azul ya sean fisicos o digitales, funcionan bloqueando

selectivamente la luz azul violeta, que se considera perjudicial para la vista.

Dependiendodel tipo de filtro actuara de diferente manera. Por un lado, los filtros
fisicos, como las gafas o protectores de pantalla, bloquean con mayor eficacia la
radiacion de luz azul, impidiendo parcialmente su paso a través de la lente. Por
otro lado, las aplicacionesy programas de ordenador y mévil cambian los colores
de las imagenes, lo que reduce la emision de los rayos azules, aunque no los
elimina por completo, como se muestra en la Figura 5 (3,36,37).

Sin filtro luz azul Con filtro de luz 4100k
PANTALLA LED IPAD PANTALLA LED IPAD

~ Settings: Age=32

6500K JOK  4100K  3400K

~ Settings: Age=32

Figura 5: Programa de Tablet con filtro de luz azul (37).
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4.2 Tipos de filtros de luz azul

Existen varios tipos de filtros de luz azul, que se pueden clasificar segun su

ubicaciény su método de filtrado.

e Filtros internos: Estos filtros estan integrados en los dispositivos
electrénicos y modifican la emision de luz de la pantalla para reducir la
cantidad de luz azul. Estos filtros pueden ser ajustados para cambiar la
tonalidad de la pantalla, pasando de un tono blanco a uno mas amarillento
o anaranjado, lo que reduce la cantidad de luz azul emitida (38—40).

o Filtros externos: Estos filtros se colocan sobre la pantalla de un
dispositivo para bloquear la luz azul. Pueden ser fisicos, como las gafas
con filtros de luz azul, o aplicacionesy programas que se instalan en los
dispositivos para modificar la emision de luz de la pantalla (37,41-43).

e Filtros de gafas: Las gafas con filtro azul son otro tipo de filtro externo.
Estas gafas tienen lentes que bloquean o absorben una parte de la luz
azul. Sin embargo, su eficacia ha sido objeto de debate, ya que algunos
estudios sugieren que pueden producir mas reflejos y serincomodas para
conducir por lanoche (39,40,43).

¢ Filtros polarizadores: Aunque no estan disefiados especificamente para
bloquearlaluz azul, los filtros polarizadores pueden reducir |a cantidad de
luz azul que llega a los ojos al eliminar ciertos tipos de luz reflejada. Estos
filtros se utilizan a menudo en fotografia para intensificar el azul del cielo

y hacer que las nubes blancas destaquen mas (41).

Cada tipo de filtro tiene sus ventajas y desventajas, y la eleccion del filtro mas
adecuado puede depender de factores como el tipo de dispositivo, el tiempo de

exposicion a laluz azul y las necesidades individuales de cada persona (37-39).
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5. RESULTADOS

Después de realizar una lectura critica, evaluar el riesgo de sesgo y analizar
exhaustivamente los datos, se utilizaron un total de 14 publicaciones parallevar
a cabo esta revision (Figura 6). Todos los articulos fueron seleccionados en base
a la evidencia cientifica. Se recopilaron un total de 1250 estudios de las diversas
bases de datos mencionadas anteriormente, que dan respuesta a los objetivos

planteados.

Se obtuvieron en la base de datos de PubMed 61 documentos. Tras aplicar los
filtros correspondientes a los criterios de inclusion: estudios con palabras clave
en el titulo o resumen, ensayos controlados aleatorizados, publicacion del
estudio igual o inferiora 10 afios y articulos involucran humanos en lugar de
animales, la cifra de estudios se Ilimitd considerablemente a 30.
Consecutivamente, se excluyeron diversos estudios debido a su falta de
accesibilidad gratuita, idioma diferente al espafiol o inglés y no cumplir con otros
criterios necesarios para su inclusion. El total de estudios identificados en
PubMed fue de 6, lo que representa el 40% del conjunto total de articulos

utilizados (Figura 7).

En la base de datos de Cochrane se encontraron un total de 3 articulos y se
escogieron 2 articulos después de que fueran aplicados los criterios definidos
con anterioridad. De la base de datos de Cochrane, la porcién de articulos
escogidos fue de un 13.33% (Figura 7). En Elsevier (Scopus) se obtuvieron 224
articulos. Finalmente, se seleccionaran 4 estudios tras aplicar los filtros
previamente establecidos, es decir, un 26.67% de los estudios seleccionados
para redactar la presente revision (Figura 7). También se obtuvieron 725 estudios
de la base de datos, Google Scholar, de los cuales 2 fueron empleados para la
realizacion de la presente revision sistematica, por lo que el 13.33% de los
estudiosson de Google Scholar(Figura 7). Por altimo, en SciELO se identificaron
6 documentos de los cuales solamente 1 estudio fue incluido en la ya que
cumplié con los criterios de inclusion, por ello, el porcentaje de estudios

seleccionados, fue solamente del 6.67% en esta base de datos (Figura 7).
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En consecuencia, fueron seleccionados 14 articulos de todas las bases de datos
mencionadas previamente para la realizacion del actual estudio. La estrategia de

seleccién de la literatura se observa en el diagrama de flujoreflejado en la Figura

Identificacion de estudios via base de datos y registros

Registros eliminados antes
de surevision:
Registros duplicados

eliminados (n = 326)

Registros excluidos (n = 882)
Fecha (n = 601)
Titulo (n = 185)
Resumen (n = 96)

Informes excluidos:
Revisiéon (n = 1)
Disefio (n = 3)
Variables (n = 3)
Idioma (n = 11)
Acceso no gratuito (n = 8)

6:
Registros identificados
S desde:
'g Base de datos (n = 1250)
& PubMed (n =61)
s Cochrane (n=234)
9 Google Scholar (n=725)
- Elsevier (n=224)
SciELO (n=6)
\ 4
Registros revisados
(n =924)
c
0 v
[72]
>
K Informes  evaluados  para
elegibilidad (n = 42)
) A4
[72]
2 Estudios incluidos en la
E revision (n = 14)
3]
[=

Figura 6: Diagrama de flujo PRISMA (seleccién de la literatura). Elaboracion

propia a partir de Page MG (44).
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Cabe destacar que de esos 14 articulos la mayor parte de ellos provienen de la

base de datos de PubMed, como nos muestra la Figura 7.

Bases de datos

&

13%
@ PubMed Cochrane @ Scopus @ Google Scholar @ Scielo

Figura 7: Porcentaje de articulos escogidos para la revision sistematica en las

diferentes bases de datos. Elaboracién propia.

Se han recopilado catorce estudios que responden a nuestra pregunta de
investigacién, asi como a los objetivos de analizar su eficacia, examinar la
evidencia cientifica de los filtros de luz azul y evaluar la proteccién ocular

proporcionada por estos métodos.

5.1 Eficacia de los filtros de bloqueo de luz azul para las pantallas de

visualizacion de datos.

Varios estudios han evaluado la eficacia de estos filtros, y algunos han
demostrado que pueden reducir la exposicion a la luz azul y, en consecuencia,
disminuir el impacto negativo en la salud ocular. Ademas, la cantidad de luz azul
que se filtra y la forma en que esto afecta la salud ocular a largo plazo aun no se

comprenden completamente.

Algunos de estos estudios han evaluado los efectos positivos de los filtros de
bloqueo de luz azul para aliviar la astenopia y reducir el dafio sobre las células
del ojo (45,46). Por un lado, se hainvestigado particularmente la relacion con las
alteraciones del ritmo circadiano y la fototoxicidad en la retina debido a la

exposicion a la luz azul (45-51).
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Otros autores defienden que no existen diferencias significativas en cuanto al
uso de filtros de bloqueo de luz azul con respecto a la salud ocular o los

problemas del suefio (48,52-57).
5.2 Evidencia cientifica de los filtros protectores de luz azul.

Lainvestigacion cientifica recopilada ha sido evaluadade acuerdo con los grados
de recomendacién y niveles de evidencia de Joanna Briggs (Anexo 1), sin

embargo, ademas se han empleado listas de verificacion como CONSORT.

Los articulos escogidos poseen un nivel de evidencia de 1 y un grado de
recomendacioén A, de acuerdo con las pautas de Joanna Briggs (Anexo 2), todos

ellos son ensayos clinicos aleatorizados.

Por lo tanto, es importante resaltar que un alto porcentaje de los estudios
empleados para la redaccién de la actual revision sistematica sobre la eficacia

de los filtros de bloqueo de luz azul son de alta calidad cientifica.

5.3 Evaluacién de la proteccion ocular proporcionada por los filtros de bloqueo

de luz azul.

Ciertos estudios analizados confirman la existencia de una proteccion ocular

significativa referente al uso de filtros de bloqueo de luz azul.

Las lentes con filtro de luz azul son capaces de bloquear parcialmente la luz de
longitud de onda corta de gran energia reduciendo la fototoxicidad y la
sensibilidad escotdpica (46). Asimismo, las lentes con filtro de luz azul mejoran
los sintomas del sindrome de vision por ordenador (CVS) (50). Ademas, se
observa como el tiempo de recuperacion del foto estrés y los umbrales de
discapacidad ante el deslumbramiento se reducen significativamente mediante
la filtracion de luz azul, por otro lado, estos filtros no son eficaces para la mejora

de la agudeza visual (51).
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6. DISCUSION

La eficacia de los filtros de bloqueo de luz azul ha sido un tema de considerable
debate en la comunidad cientifica y oftalmolégica. La revision sistematica titulada
"Eficacia de los Filtros de Bloqueo de la Luz Azul" se sumerge en esta
controversia, analizando la evidencia disponible para determinar si estos filtros

ofrecen beneficios tangibles para la salud oculary el bienestar general.

Por un lado, se argumenta que los filtros de luz azul pueden reducir la fatiga
ocular y mejorar la comodidad visual, especialmente en entornos donde las
personas estan expuestas a pantallas digitales durante periodos prolongados.
Algunos estudios sugieren que estos filtros pueden aliviarla astenopia y proteger
contra el dafio celular en el ojo, lo que podria ser beneficioso para prevenir la

fototoxicidad retiniana y la alteracion del ritmo circadiano (45-47,49-51,58).

Mientras, otros estudios sugieren que estos filtros de luz azul no presentan
ninguna ventaja frente a su no uso en cuanto a la calidad del suefo, el tiempo
de foto estrés, la agudeza visual, acomodacion, convergencia o impacto sobre la
astenopia (48,52-57)

Haciendo referencia a los problemas relativos al suefio, Makateb, Henriksen y
Esaki comentan una mejoria significativa de la calidad del suefio referente al uso
de filtros de luz (45,47,58). Ademas, Makateb destaca que se observa una
diferencia significativa de aumento de cortisol y disminucién de melatonina (45).
Sin embargo, Sing, Janku, Esaki y Knufinke coinciden en sus estudios afirmando
que no existen diferencias significativas en cuanto a la calidad o parametros del
suefo con el uso de lentes de bloqueo de luz azul (48,52,54,56). Esto sugiere
que, aunque no se consideran perjudiciales, la falta de evidencia sdélida sobre su
eficacia podria hacer que su uso sea mas una cuestion de preferencia personal

que una necesidad clinica.
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Otro aspecto para considerar es la salud ocular. Por un lado, Leung, Lin,
Dabrowieck, Makateb y Hammond defienden que las lentes con filtro de luz azul
son capaces de bloquear parcialmente la luz de longitud de onda corta de gran
energia reduciendo la fototoxicidad, la sensibilidad escotdpica, la fatiga ocular, el
estrés oxidativo y mejorar los sintomas del sindrome de vision por ordenador
(CVS)(45,46,49-51). Por otro, Alzahrani, Stefani, y Alionis afirman que no se
encuentran evidencias en cuanto a la mejora de acomodacién, convergencia,
foto estrés o impacto sobre la astenopia (53,55,57). Esta afirmacion pone en
duda la necesidad de los filtros de luz azul y sugiere que la preocupacién por los

efectos nocivos de la luz azul podria estar sobredimensionada.

La discusidn sobre la eficacia de los filtros de luz azul en Espafia se centra en
un contexto donde la exposicién a pantallas digitales es una parte integral de la
vida cotidiana. La presente revision de los 14 estudios realizados indica que las
gafas de luz azul no ofrecen beneficios demostrables para la salud ocular, lo que

sugiere que no se recomiendan para la poblacion general.

En resumen, la discusion sobre la eficacia de los filtros de bloqueo de luz azul
esta lejos de ser concluyente. Mientras algunos estudios apoyan su uso para
mejorar la comodidad visual y proteger contra el dafo ocular, otros cuestionan
su utilidad y sugieren que los beneficios pueden ser minimos o inexistentes. La
controversia subraya la necesidad de mas investigaciones rigurosas y a largo
plazo para establecer recomendaciones claras y basadas en la evidencia para la

practica clinica.
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6.1  Esquema DAFO: limitaciones y fortalezas.

El analisis DAFO representa las limitaciones y fortalezas de nuestra
investigacion (Figura 8). Ademas de la escasez de articulos disponibles, la
busqueda se vio obstaculizada por el conflicto de estos para encontrar una
conclusion y el pequefo tamafio muestral de alguno de los ensayos. No
obstante, la calidad cientifica de los articulos, la eficacia en la obtenciéon de
resultados, el analisis critico y la meticulosa elaboracién contribuyen a que este

estudio sea valido y de alta calidad.

| LT DﬂFD L -
"‘ l-q rﬂ;ﬂﬂﬂﬁk COMBAICKE - n
- - i
DAFO: EFICACIA DE LOS FILTROS DE BLOQUEDQ DE LA LUZ AZUL. UNA REVISION
SISTEMATICA
Descripcion
del DAFO:

Matriz de factores

. Dehilidades . Amenazas

I]l] Articulos en inglés y castellano,
il pudiendo haber omitido estudios |||
relevantes

" MAcceszo limitado a articulos

I]l] Falta de consenso en la comunidad
il cientifica y oftalmolagica sobre la

|||]|] Ensayos clinicos aleatorizados,
eficacia estos filtros

pudiendo haber omitido ofro tipo de
estudios relevantes

I]l] 5i se demuestra gue los filtros no son
il efectivos_ generara un impacto

“I]l] Estudios con pequefio tamafio muestral
negativo sobre los fabricantes

|||]|] Escaszez de articulos en la materia

. Fortalezas @ Oportunidades

I[l Rigurozidad en la blsqueda II] Posibilidad de realizar mas
“ bibliografica “ investigaciones para determinar la
eficacia de los filtros de luz azul

Revision sistematica y lectura critica . ] i
“I “I" Necesidad de conocer la evidencia

cientifica de los diversos métodos de

“ Resultados obtenidos responden a los proteccion ccular
1

objetivos propuestos |||]|] Aumento de la demanda de

soluciones efectivas para minimizar

||I|] Articulos escogidos de calidad los problemas oculares

cientifica
“I]l] Facilidad para encontrar informacian

I Posibilidad de futuras lineas de
] investigacion

Figura 8: Esquema  DAFOQO. Elaboracion  propia a partir  de:
https.//dafo.ipy me.org/Home (59).
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6.2 Implicaciones para la practica clinica.

Las implicaciones para la practica clinica derivadas de la revision sistematica
sobre la eficacia de los filtros de bloqueo de luz azul son diversas. Por un lado,
se ha encontrado que bloquear la luz azul con filtros no garantiza una mejor
calidad del sueno, lo que sugiere que su efectividad en este aspecto es
cuestionable. Ademas, se ha observado que la exposicion a la luz azul puede
afectar la retina y las células del 0jo, lo que plantea dudas sobre la capacidad de
los filtros para proteger contra el dano ocular. Por otro lado, se ha sugerido que
los filtros de luz azul podrian reducir la fatiga ocular y mejorar la discapacidad
visual, lo que podria considerarse al evaluar su uso en entornos clinicos. Sin
embargo, la falta de evidencia solida sobre los beneficios de estos filtros en
comparacién con otras opciones, asi como la necesidad de estudios a largo
plazo bien disefiados, sugiere que su prescripcion deberia ser cuidadosamente

considerada, evaluando los posibles beneficios y riesgos para cada paciente.

La presente revision sistematica apela a la importancia de seguir investigando,
asi como a la educacion y la formacion de los profesionales para comprender
mejor los efectos de los filtros de bloqueo de luz azul en la salud ocular y

proporciona una vision equilibrada de su utilidad potencial en la practica clinica.
6.3 Futuras lineas de investigacion.

A pesar de los progresos en tecnologia, la proteccion ocular frente a las pantallas
de visualizacion de datos es deficitaria e incluso inexistente. Es fundamental
explorar nuevas areas de estudio que puedan contribuir a una mejor resolucién
de esta problematica en el futuro. Las futuras lineas de investigacién sobre la
eficacia de los filtros de bloqueo de luz azul deberian centrarse en encontrar un
equilibrio entre reducir la exposicion a la luz azul potencialmente dafina y
garantizar que no se obstaculice la recepcion de la luz azul beneficiosa para
regular el ciclo circadiano. Ademas, es importante investigarlos posibles efectos
a largo plazo de la exposicion a la luz azul y la eficacia de los filtros en la
prevencion de trastornos del suefio. Asimismo, se requiere una mayor
comprensién de los mecanismos de accion de los filtros de luz azul y su impacto
en la salud oculara largo plazo, con el fin de proporcionar recomendaciones mas

solidas para su uso en entornos clinicos y laborales.
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7. CONCLUSIONES

Existe un debate significativo en torno a la eficacia de los filtros de luz azul.
Aunque se promocionan para reducir la fatiga ocular y mejorar la calidad del
suefo, estudios recientes han cuestionado estos beneficios. Algunos
investigadores argumentan que los filtros de luz azul no ofrecen una
proteccion significativa contra la fatiga visual ni mejoran el suefio de manera
concluyente. Esta conclusion es respaldada por la Sociedad Espafola de
Oftalmologia (SEO), que afirma la falta de evidencia cientifica sobre los
efectos negativos de la luz azul y, por ende, sobre la utilidad de las lentes que
la filtran (60).

La revision de la literatura revela que la calidad de la evidencia cientifica
sobre la eficacia de los filtros de luz azul es mixta. Algunos estudios sugieren
una absorcion limitada de luz azul, mientras que otros muestran resultados
mas prometedores. Sin embargo, la metodologia y el tamafio de la muestra
en muchos de estos estudios varian, lo que puede afectar la fiabilidad de sus
conclusiones. Por lo tanto, se requiere cautela al interpretar estos resultados,
y se necesita mas investigacion de alta calidad para establecer afirmaciones

definitivas sobre la eficacia de los filtros.

La proteccién ocular es una preocupacién central en el uso de filtros de luz
azul. Aunque se ha sugerido que la exposicion prolongada a la luz azul puede
tener efectos perjudiciales en la retina, la capacidad de los filtros de luz azul
para mitigar estos riesgos no esta claramente establecida. Los estudios que
evaluan la proteccidén ocular proporcionada por los filtros son limitados y a
menudo contradictorios, lo que indica la necesidad de mas investigaciones
enfocadas en los efectos a largo plazo de la exposicion a la luz azul y la

eficacia de los filtros en la prevencion del dafio ocular.
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6. ANEXOS

Anexo 1: Niveles de evidencia de Joanna Briggs. Elavoracién propia a partir de Joanna Briggs Institute (29,30).

LEVELS OF EVIDENCE FOR EFFECTIVENESS

Level1.a— Systematic review of Randomized Controlled Trials (RCTs)
Level1.b— Systematic review of RCTs and other study designs

Level 1.c — RCT

Level 1.d — Pseudo-RCTs

Level 1 — Experimental Designs

Level 2.a — Systematic review of quasi-experimental studies
. . . Level2.b—Systematic review of quasi-experimental and other lower study designs
Level 2 — Quasi-experimental Designs ) ) ]
Level 2.c —Quasi-experimental prospectively controlled study

Level 2.d — Pre-test — post-test or historic/retrospective control group study

Level 3.a — Systematic review of comparable cohort studies

Level3.b — Systematic review of comparable cohort and other lower study designs
Level 3 — Observational — Analytic Designs Level 3.c —Cohort study with control group

Level 3.d — Case — controlled study

Level 3.e — Observational study without a control group
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Leveld.a— Systematic review of descriptive studies
Level 4.b —Cross-sectional study

Level 4-Observational-Descriptive Studies .
Level 4.c — Case series

Level4.d—Case study

Level 5.a—Systematic review of expert opinion
Level 5 — Expert Opinion and Bench Research Level 5.b— Expert consensus

Level 5.c — Bench research/ single expert opinion

Anexo 2: Grados de recomendacion de Joanna Briggs. Elavoracion propia a partir de Joanna Briggs Institute (29,30).

JBI GRADES OF RECOMMENDATION

A ‘strong’ recommendation for a certain health management strategy where (1) itis clear that desirable

effects outweigh undesirable effects of the strategy; (2) where there is evidence of adequate quality

GRADE A
supporting its use; (3) there is a benefit or no impact on resource use, and (4) values, preferences and
the patient experience have been taken into account.
A ‘weak’ recommendation for a certain health management strategy where (1) desirable effects appear
to outweigh undesirable effects of the strategy, although this is not as clear; (2) where there is evidence
GRADE B supporting its use, although this may not be of high quality; (3) there is a benefit, no impact or minimal

impact on resource use, and (4) values, preferences and the patient experience may or may not have

been taken into account.
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Anexo 3: Niveles de evidencia y grados de recomendacion de Joanna Briggs. Elaboracion propia a partir de Joanna Briggs Institute.

AUTORES GRADO DE RECOMENDACION NIVEL DE EVIDENCIA
1 Singh et al (52). A 1
2 Alzahrani et al (53). A 1
3 Makateb et al (45). A 1
4 Henriksen et al (47). A 1
5 Esaki et al (58). A 1
6 Janku et al (54). A 1
7 Stefani et al (55). A 1
8 Esaki et al (48). A 1
9 Leung et al (46). A 1
10 Lin et al (49). A 1
11 Dabrowiecki et al (50). A 1
12 Knufinke et al (56). A 1
13 Hammond et al (51). A 1
14 Alionis et al (57). A 1
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(&

Anexo 4: Plantillade evaluacion de calidad de evidencia CONSORT . Elaboracion propia a partir de Randolph (31).

Section/Topic

Title and abstract

Introduction

Background and objectives

Methods

Trial design

Participants

Item No

la

1b

2a

2b

3a

3b

4a

4b

Checklist item

Identification as a randomised trial in the title

Structured summary of trial design, methods,
results, and conclusions (for specific guidance see
CONSORT for abstracts)

Scientific background and explanation of rationale

Specific objectives or hypotheses

Description of trial design (such as parallel, factorial)
including allocation ratio

Important changes to methods after trial
commencement (such as eligibility criteria), with
reasons

Eligibility criteria for participants

Settings and locations where the data were collected
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Interventions

Outcomes

Sample size

Randomisation:

Sequence generation

Allocation concealment mechanism

Implementation

6a

6b

7a

b

8a

8b

10

¢

The interventions for each group with enough details
to allow replication, including how and when they
were actually administered

Completely defined pre-specified primary and
secondary outcome measures, including how and
when they were assessed

Any changes to trial outcomes after the trial
commenced, with reasons

How sample size was determined

When applicable, explanation of any interim
analyses and stopping guidelines

Method used to generate the random allocation
sequence

Type of randomisation; details of any restriction
(such as blocking and block size)

Mechanism used to implement the random
allocation sequence (such as sequentially numbered
containers), describing any steps taken to conceal
the sequence until interventions were assigned

Who generated the random allocation sequence,
who enrolled participants, and who assigned
participants to interventions
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If done, who was blinded after assignment to

1lla interventions (for example, participants, care
Blinding providers, those assessing outcomes) and how
11b If relevant, description of the similarity of
interventions
12 Statistical methods used to compare groups for
a
primary and secondary outcomes
Statistical methods
50t Methods for additional analyses, such as subgroup
analyses and adjusted analyses
Results
For each group, the numbers of participants who
13 were randomly assigned, received intended
a

Participant flow (a diagram is strongly treatment, and were analysed forthe primary

recommended) outcome

For each group, losses and exclusions after

130 randomisation, together with reasons

144 Dates defining the periods of recruitment and follow-
Recruitment up

14b Why the trial ended orwas stopped
Basalineldaa e A table showing baseline demographic and clinical

characteristics for each group
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Numbers analysed

Outcomes and estimation

Ancillary analyses

Harms

Discussion

Limitations

Generalisability

Interpretation

16

17a

17b

18

19

20

21

22

For each group, number of participants
(denominator) included in each analysis and
whether the analysis was by original assigned
groups

For each primary and secondary outcome, results
for each group, and the estimated effect size and its
precision (such as 95% confidence interval)

For binary outcomes, presentation of both absolute
and relative effect sizes is recommended

Results of any other analyses performed, including
subgroup analyses and adjusted analyses,
distinguishing pre-specified from exploratory

All-important harms or unintended effects in each
group (for specific guidance see CONSORT for
harms)

Trial limitations, addressing sources of potential
bias, imprecision, and, if relevant, multiplicity of
analyses

Generalisability (external validity, applicability) of the
trial findings

Interpretation consistent with results, balancing
benefits and harms, and considering other relevant
evidence
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Other information

Registration 23 Registration number and name of trial registry
Where the full trial protocol can be accessed, if
Protocol 24 Y
available
. Sources of funding and other support (such as
Funding 25

supply of drugs), role of funders

Anexo 5: Valoracion de la calidad de la evidencia segun los 25 items de la lista de verificacion de CONSORT para estudios
experimentales. Elaboracion propia.

iITEMS
ESTUDIOS TOTAL
EXPERIMENTALES
1/2|3/4|5/ 678|910/ 11|12|13|14|15|16|17|18|19|20|21|22|23|24 |25
. Vi iviIivi ivIvi iv|IvI Iiv]|<| Vv I|VvI|Vv] V] V| % vViviIivIIv|IVvIVvI v ]|vVvI|Vv] x
Singh et al (52). 22
. x| VI IvIVvI IvIVvI IvIVvI v |IVI IV ]|V]|VI V]| VIV IVI|VI|I|V]|V]|x|x]| V| V] x
Alzahrani et al (53). 21
x VI V]| VIV IVIVIVIVI|IVIV]x| V]| V]| x| V|V IV IvIvV|V]|V|V
Makateb et al (45). 20
. x Viviviviiv]x|VvI|Vv]| x| V]|V VIV VIV VI IVv]|]V]|x|VvI v I|I|Vv|vV|V
Henriksen et al (47). 2
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Esaki et al (58) x Vv | VI IvIVvI IVvI|VIVIVIVI VIV ||V ]|x| V|V |V IV I|VI|V]|V 20
Janku et al (54) x vViviiviIivIivIiVvIivIVIVvIIV]<s| VIV IV I IV I|VI IV I|VI|]VI V]|V ]|V]|V 22
Stefani et al (55) x vViIivI v IvIvIVIVIVIVIVIVIVIV]VI|VI]* |* viviIivIivivi]iv|v 22
Esaki et al (48) Vi iviIivi ivIvI iv|IvI IivI|IVvI Vv I|Vv|IVv]|VIIVv|Vv]|vV||VvI IV |V|IVv]s]|VvV|Vv]V| x 23
Leung et al (46) x VI ivIVvI ivIVvI v |V Iv]|* [*% viviIiviivi iv IV Iiv]||v|IVvI v IV ||V ]|Vv]|V 22
Lin et al (49) x vViviiviIivIivIivVvIiIvIVIVIV]<s|VIVI|I|VvI IV I|VI V]|V v IVvI v ]|vV|V 22
Dabrowieckietal (50). |~ |1 1L UL L LT LT 22
Knufinke et al (56) s |V iv]iv|iv]|iv|iviv|iv|iv]|v]|<|v] iviiv|iv|Iiv]|iv]|v]|iv]|v]|v]|v]|v]|v 23
Hammond et al (51) x |V v v v iv|vi<|v] v |v]|v|iv|iv|IivIiv] v Iiv]|v|v|v|Iiv]|v]|v]|Vv 23
Alionis et al (57) x |[VIiviiv|iviv]|iviv]|iv]|iv]|iv]|<|viiv]|IiviIiv|iv]Iiv]|v|v|v]|Iiv]|iv]|v]« 22

Leyenda: x: No, v': Si1
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Anexo 6: Plantilla PRISMA para revisiones sistematicas. Elaboracion propia a partir de Moher, D (32).

Section and Topic

TITLE

Title

ABSTRACT

Abstract

INTRODUCTION

Rationale

Objectives

METHODS

Eligibility criteria

Information sources

Search strategy

Checklist item

Identify the report as a systematic review.

See the PRISMA 2020 for Abstracts checklist.

Describe the rationale for the review in the context of existing
knowledge.

Provide an explicit statement of the objective(s) or question(s) the review
addresses.

Specify the inclusion and exclusion criteria for the review and how
studies were grouped for the syntheses.

Specify all databases, registers, websites, organisations, reference lists
and other sources searched or consulted to identify studies. Specify the

date when each source was last searched or consulted.

Present the full search strategies for all databases, registers and
websites, including any filters and limits used.
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Selection process

Data collection process

Data items

Study risk of bias assessment

Effect measures

Synthesis methods

10a

10b

11

12

13a

Specify the methods used to decide whether a study met the inclusion
criteria of the review, including how many reviewers screened each
record and each report retrieved, whether they worked independently,
and if applicable, details of automation tools used in the process.

Specify the methods used to collect data from reports, including how
many reviewers collected data from each repon, whether they worked
independently, any processes for obtaining or confirming data from study
investigators, and if applicable, details of automation tools used in the
process.

List and define all outcomes for which data were sought. Specify whether
all results that were compatible with each outcome domain in each study
were sought (e.g. for all measures, time points, analyses), and if not, the
methods used to decide which results to collect.

List and define all other variables for which data were sought (e.g.
participant and intervention characteristics, funding sources). Describe
any assumptions made about any missing or unclear information.

Specify the methods used to assess risk of bias in the included studies,
including details of the tool(s) used, how many reviewers assessed each
study and whether they worked independently, and if applicable, details
of automation tools used in the process.

Specify for each outcome the effect measure(s) (e.g. risk ratio, mean
difference) used in the synthesis or presentation of results.

Describe the processes used to decide which studies were eligible for

each synthesis (e.g. tabulating the study intervention characteristics and
comparing against the planned groups for each synthesis (item #5)).
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Reporting bias assessment

Certainty assessment

RESULTS

Study selection

13b

13c

13d

13e

13f

14

15

16a

16b

¢

Describe any methods required to prepare the data for presentation or
synthesis, such as handling of missing summary statistics, or data
conversions.

Describe any methods used to tabulate or visually display results of
individual studies and syntheses.

Describe any methods used to synthesize results and provide a rationale
forthe choice(s). If meta-analysis was performed, describe the model(s),
method(s) to identify the presence and extent of statistical heterogeneity,
and software package(s) used.

Describe any methods used to explore possible causes of heterogeneity
among study results (e.g. subgroup analysis, meta-regression).

Describe any sensitivity analyses conducted to assess robustness of the
synthesized results.

Describe any methods used to assess risk of bias due to missing results
in a synthesis (arising from reporting biases).

Describe any methods used to assess certainty (or confidence) in the
body of evidence for an outcome.

Describe the results of the search and selection process, from the
number of records identified in the search to the number of studies
included in the review, ideally using a flow diagram.

Cite studies that might appear to meet the inclusion criteria, but which
were excluded, and explain why they were excluded.
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Study characteristics

Risk of bias in studies

Results of individual studies

Results of syntheses

Reporting biases

Certainty of evidence

DISCUSSION

Discussion

17

18

19

20a

20b

20c

20d

21

22

23a

Cite each included study and present its characteristics.
Present assessments of risk of bias for each included study.

For all outcomes, present, for each study: (a) summary statistics for each
group (where appropriate) and (b) an effect estimate and its precision
(e.g. confidence/credible interval), ideally using structured tables or plots.

For each synthesis, briefly summarise the characteristics and risk of bias
among contributing studies.

Present results of all statistical syntheses conducted. If meta-analysis
was done, present for each the summary estimate and its precision (e.g.
confidence/credible interval) and measures of statistical heterogeneity. If
comparing groups, describe the direction of the effect.

Present results of all investigations of possible causes of heterogeneity
among study results.

Present results of all sensitivity analyses conducted to assess the
robustness of the synthesized results.

Present assessments of risk of bias due to missing results (arising from
reporting biases) for each synthesis assessed.

Present assessments of certainty (or confidence) in the body of evidence
for each outcome assessed.

Provide a general interpretation of the results in the context of other
evidence.
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OTHER INFORMATION

Registration and protocol

Support

Competing interests

Availability of data, code and other materials

23b

23c

23d

24a

24b

24c

25

26

27

Discuss any limitations of the evidence included in the review.
Discuss any limitations of the review processes used.

Discuss implications of the results for practice, policy, and future
research.

Provide registration information for the review, including register name
and registration number, or state that the review was not registered.

Indicate where the review protocol can be accessed, or state that a
protocol was not prepared.

Describe and explain any amendments to information provided at
registration orin the protocol.

Describe sources of financial or non-financial support for the review, and
the role of the funders or sponsors in the review.

Declare any competing interests of review authors.

Report which of the following are publicly available and where they can
be found template data collection forms; data extracted from included
studies; data used for all analyses; analytic code; any other materials
used in the review.
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&

Anexo 7: Evaluacion de la calidad segun los 27 items de la escala de PRISMA en revision sistematica realizada. Elaboracion propia.

ITEMS
TOTAL
1| 2| 3| 4| 5 6| 7| 8| 9| 10| 11| 12| 13| 14| 15| 16| 17| 18| 19| 20| 21| 22| 23| 24| 25| 26| 27
vi]iviiv|v]|v|v|v|v]|v|v|v|viv]|v|v]|v]v]|v|iv]iv|v]|v]v]|v|]v] v|NP 26
Leyenda: x: No, v: Si, NP: No Procede
Anexo 8: Plantilla de evaluacion de calidad de evidencia CASPe. Elaboracion propia a partir de Cabello, J. B. (33).
Preguntas CASPe

1. ¢Se hizo larevision sobre un tema claramente definido?
PISTA: Un tema debe ser definido en términos de

- Lapoblacién de estudio. D = ] =

- Laintervencién realizada. Sl NO SE NO

- Losresultados ("outcomes") considerados.
2. ¢Buscaron los autores el tipo de articulos adecuado?
PISTA: El mejor "tipo de estudio” es el que 0 O O

- Sedirige ala pregunta objeto de la revision. si NO SE NO

- Tiene un disefio apropiado para la pregunta.
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3. ¢Crees que estaban incluidos los estudios importantes y pertinentes?
PISTA: Busca
- Qué bases de datos bibliogréficas se han usado.

- Seguimiento de las referencias. D O ) O
- Contacto personal con expertos. S NO SE NO
- Busqueda de estudios no publicados.
- Busqueda de estudios en idiomas distintos del inglés.
4. ¢(Crees que los autores de larevision han hecho suficiente esfuerzo para valorar la calidad de
los estudios incluidos?

PISTA: Los autores necesitan considerar el rigor de los estudios que han identificado. La falta de O O O
rigor puede afectar al resultado de los estudios ("No es oro todo lo que reluce" El Mercader si NO SE NO
de
Venecia. Acto II)

5. Silos resultados de los diferentes estudios han sido mezclados para obtener un resultado

"combinado", ¢era razonable hacer eso?

PISTA: Considera si : O n O

- Losresultados de los estudios eran similares entre si. si NO SE NO

- Losresultados de todos los estudios incluidos estan claramente presentados.
- Estan discutidos los motivos de cualquier variacion de los resultados.

6. ¢Cual es el resultado global de la revision?
PISTA: Considera
- Sitienes claro los resultados uGltimos de la revision.
- ¢Cuales son? (numéricamente, si es apropiado).
- ¢Como estan expresados los resultados? (NNT, odds ratio, etc.).

7. ¢Cual es la precision del resultado/s?

PISTA:
Busca los intervalos de confianza de los estimadores.

46 |Pagina



lluminando el camino: Analisis de la verdadera eficacia de los filtros de bloqueo de luz azul en una revision sistematica

8. ¢Se pueden aplicar los resultados en tu medio?

PISTA: Considera si :
- Los pacientes cubiertos por larevisién pueden ser suficientemente diferentes de los de D = ] =
tu area. Si NO SE NO
- Tu medio parece ser muy diferente al del estudio.
) . . L O O O
9. ¢Se han considerado todos los resultados importantes para tomar la decision? i ]
Si NO SE NO
10. ¢Los beneficios merecen la pena frente a los perjuicios y costes? O O O
Si NO SE NO

Aunque no esté planteado explicitamente en larevision, ¢qué opinas?

Anexo 9: Evaluacion critica de la calidad de evidencia segun CASPe en esta revision sistematica. Elavoracion propia.

PREGUNTAS
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
No se encuentra literatura . .
cientifica que demuestre Los estudios encontrados tienen
Sl Sl Sl Sl Sl — d : en sumayoria un intervalo de Sl Sl Sl
la eficacia de los filtros de :
iz azill confianza de 95.
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Anexo 10: Tabla de resultados. Elaboracion propia.

AUTORES ANO DISENO MUESTRA PRINCIPALES RESULTADOS
Singh et al Ensayo clinico No existen diferencias significativas en cuanto a la calidad del
2021 . 120 ~
(52). aleatorizado suefio en ambos grupos.
Alzahrani et Ensayo clinico No se ?bsewa efecto §|gn|f|cat|vo de dlfgren0|a de tiempo de
2020 . 12 fotoestrés entre los pacientes que usaron filtros de luz azul y los
al (53). aleatorizado
queno.
Se observa una diferencia significativa de aumento de cortisol,
Makateb et al 2023 Ensayo clinico 80 disminucién de melatonina, mejora de la calidad del suefioy
(45). aleatorizado disminucion de la fatiga visual en el grupo que utilizé filtros de luz
azul frente al grupo que no.
Henriksen et 2020 Ensayo clinico 32 El uso de filtros de luz azul mejoré el suefio en pacientes
al (47). aleatorizado maniaticos del hospital.
Esaki et al 2020 Ensayo clinico 43 El uso de filtros de luz azul junto con medicacién es util para
(58). aleatorizado mejorar la calidad del suefio.
Janku et al Ensayo clinico No hubo diferencias de parametros de suefio entre el grupo que
2019 . 30 .
(54). aleatorizado uso filtros de luz azuly el que no.
Stefani et al Ensayo clinico No se existen diferencias significativas en cuanto al tiempo de
(55). 2015 aleatorizado 156 fotoestrés entre los pacientes que usaron filtros de luz azul y los

que no.
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Esaki et al

Ensayo clinico

No se evidenciaron diferencias significativasen cuantoa la calidad

g (48). 2017 aleatorizado = del suefio entre el grupo que empled filtros de luz azul y el que no.
- Las lentes con filtro de luz azul son capaces de bloquear
Leung et al Ensayo clinico . : ;
) (46) 2017 aleatorizado 8 parcialmente la luz de longitud de onda corta de gran energia
' reduciendo la fototoxicidad y la sensibilidad escotopica.
Las gafas que bloquean la luz de longitud de onda corta pueden
Ensavo clinico reducir la fatiga ocular asociada con el uso de la computadora
10 | Linetal (49). | 2017 Yot 36 basandose en un correlato fisiolégico de la fatiga oculary en los
aleatorizado ; ) g e .
informes de los sujetos sobre los sintomas tipicamente asociados
con la fatiga ocular.
11 Dabrowiecki 2019 Ensayo clinico 10 Las lentes con filtro de luz azul mejoran los sintomas del sindrome
et al (50). aleatorizado de vision por ordenador (CVS).
Knufinke et al Ensayo clinico No se muestran diferencias significativas en la mejora de la calidad
12 2019 . 50 ~ )
(56). aleatorizado del suefio con el uso de lentes con filtro de luz azul.
En este estudio, el tiempo de recuperacion del fotoestrés y los
13 Hammond et 2015 Ensayo clinico 156 umbrales de discapacidad ante el deslumbramiento se redujeron
al (51). aleatorizado significativamente mediante la filtracién de luz azul, mientras que
la agudeza visual no se vio comprometida.
Alionis et al Ensayo clinico No se encontraron diferencias en cuanto a la mejora de
14 2022 . 49 e o .
(57). aleatorizado acomodacion, convergencia o impacto sobre la astenopia.
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