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Resumen

La prevalencia de la miopia esta aumentando en todo el mundo, y se estima que para 2050 afectara
a mas de 5000 millones de personas. Por otro lado, la vitamina D es una vitamina liposoluble que
desempefia un papel importante en la salud ésea y muscular. También se ha propuesto que podria
tener un papel en el desarrollo y progresion de la miopia. Metodologia: En esta revisién
sistematica, se analizaron los estudios publicados entre 2019 y 2023 que investigaron la relacion
entre la deficiencia de vitamina D y la progresion de la miopia. Se encontraron mas de 20 estudios
que cumplieron con los criterios de inclusion. Conclusiones y relevancia: Los resultados de los
estudios sugieren que existe una asociacion entre la deficiencia de vitamina D y un mayor riesgo
de progresion de la miopia. Sin embargo, la evidencia es aun preliminar, pero si se confirma la
asociacion entre la deficiencia de vitamina D y la progresion de la miopia, esto podria tener

implicaciones importantes para la salud publica.
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Abstract

The prevalence of myopia is increasing worldwide, and it is estimated that by 2050 it will affect
more than 5 billion people. On the other hand, vitamin D is a fat-soluble vitamin that plays an
important role in bone and muscle health. It has also been proposed that it could have a role in the
development and progression of myopia. Methodology: In this systematic review, studies
published between 2019 and 2023 that investigated the relationship between vitamin D deficiency
and myopia progression were analyzed. We found more than 20 studies that met the inclusion
criteria. Conclusions and relevance: The results of the studies suggest that there is an association
between vitamin D deficiency and an increased risk of myopia progression. However, the evidence
is still preliminary, but if the association between vitamin D deficiency and myopia progression is

confirmed, this could have important public health implications.
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Introduccion
Las imagenes de los rayos de luz, se transmiten a través de la cornea y se proyectan sobre un punto
de la retina donde se envian al cerebro a través del nervio éptico para crear imagenes (1). Esto se
conoce como refraccidn ocular, que es la medicion de la llegada a ojo de los rayos de luz, el calculo
de su desviacion y mide la agudeza visual de una persona. Cuando existen deficiencias en los
procesos de refraccion se producen enfermedades o defectos visuales tales como, la miopia, la
hipermetropia, el astigmatismo o la presbicia (2). Por su parte, la miopia se desarrolla cuando la
longitud del globo ocular es excesiva en relacion con el poder de enfoque de la cornea y el
cristalino del mismo. Esto se traduce en que los rayos de luz se ponen en foco en un punto justo

delante de la retina, en lugar de hacerlo sobre su superficie de manera directa.

Actualmente, el 28,3% de la poblacion padece de miopia y el 4,0% tiene miopia alta. Para 2050,
se espera que la prevalencia de la discapacidad visual aumentara un 49,8% y un 9,2%. En dos
cohortes de estudiantes australianos que tenian edades comprendidas entre 6 y 12 en el momento
del examen inicial, se informd que la incidencia de miopia era del 2,2% y del 4,1% durante la etapa
de 5 a 6 afios (3). La miopia leve es un trastorno relativamente benigno y la vision borrosa debido
al alargamiento del ojo se puede corregir con gafas, lentes de contacto o cirugia refractiva con
laser. Sin embargo, las personas con miopia severa tienen un mayor riesgo de discapacidad visual
y ceguera debido a condiciones asociadas como desprendimiento de retina, degeneracion de retina

y neovascularizacion coroidea (4).

La miopia también se asocia con un mayor riesgo de enfermedades oculares relacionadas con la
edad, incluidas cataratas y glaucoma (5). A medida que esta condicion se convierte en un problema
de salud puablica global, es fundamental investigar todos los factores que pueden influir en su

progresion y desarrollo. Entre estos factores, ha surgido la hipétesis de que la vitamina D podria
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tener un papel en el desarrollo de la miopia. En las décadas de 1930 y 1940, varios investigadores
investigaron la asociacion de la miopia con el nivel de vitamina D, tanto de forma experimental
como clinica (6). Recientemente, Mutti y Marks propusieron que la disminucion del nivel de
vitamina D a nivel de la poblacion (medida por la concentracion en sangre de 25-hidroxivitamina
D [25(OH)D]) puede estar asociada con la creciente prevalencia de la miopia (7). En esta revision
sistematica, exploramos la relacion entre la deficiencia de vitamina D y la progresion de la miopia,

identificando una serie de antecedentes y razones que respaldan esta investigacion.

Para abordar este problema, se realizd una revision descriptiva de la literatura utilizando una
estrategia de blsqueda en bases de datos como PUBMED, MEDLINE, SCIELO y Google
académico con descriptores como: déficit de vitamina D y miopia relacionada con la progresion
del error refractivo. Se seleccionaron investigaciones publicadas en un rango de fechas entre 2019
y 2023. Se encontraron mas de 20 estudios, entre tesis y articulos cientificos, que cumplieron con
los siguientes criterios: estudios relacionados directamente con las variables: progresion de miopia,
déficit de vitamina D y otros factores ambientales; estudios de naturaleza y calidad técnico-
cientifica; investigaciones basicos o aplicados con validez metodoldgica; y estudios con pacientes
menores de 18 afios, investigaciones en inglés y en espafiol, y se excluyeron investigaciones

publicadas antes del afio 2019, o que no se encuentren disponibles en texto completo.

Esta revision descriptiva tiene como objetivo, analizar la informacion cientifica disponible sobre
la relacion entre la deficiencia de vitamina D y el papel que esta posee en la progresion de la
miopia. Del mismo modo, se busca examinar la calidad metodoldgica de las investigaciones
relacionadas con la temaética para obtener detalles claros de la asociacion entre estos dos factores
en el contexto de la salud visual. Esto puede tener connotaciones significativas para la practica

clinicay el ambito de la salud publica.
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Finalmente, en las siguientes secciones, se presenta una estructura detallada de este articulo de
revision sistematica, que abarca un primer apartado donde se habla sobre la miopia y la vitamina
D de forma general mencionando definiciones y conceptos importantes, luego un segundo apartado
sobre la incidencia de la miopia, analizando cifras y contexto general, y posteriormente en el tercer
apartado se evallan los factores que estan relacionados con la progresion de la miopia pero

haciendo hincapié en la deficiencia de vitamina D.

La miopiay la vitamina D

Progresion de la miopia

La capacidad visual, un sentido de gran importancia social, desempefia un papel crucial en
actividades como la comunicacion, la percepcion y el aprendizaje. Entre los trastornos visuales, la
miopia destaca no solo por su frecuencia, sino también por el deterioro visual que ocasiona. La
miopia, un defecto refractivo, genera dificultades visuales al hacer que los objetos distantes
aparezcan borrosos. Este diagndstico tiende a avanzar, inicialmente manifestandose con una leve
vision borrosa que, con el tiempo, empeora, aumentando las dioptrias de la persona afectada. Esta
progresion puede atribuirse a cambios patoldgicos en estructuras oculares como la retina, el

cristalino, la méacula o la coroides (8).

En la actualidad, existen diversas técnicas eficaces para controlar la progresion de la miopia, como
el uso de lentes oftalmicas o lentes de contacto e incluso, en casos especificos, intervenciones
quirurgicas. Es fundamental conocer las distintas opciones de tratamiento para que el paciente

pueda evaluarlas en funcién de su situacion, estilo de vida, preferencias y grado de miopia (9).

Factores que inciden en la miopia

Antecedentes familiares y origen étnico
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Se observa una relacién directa entre la miopia y la herencia genética, ya que las personas miopes
tienen mayor probabilidad de tener descendencia con la misma condicion, especialmente si ambos
padres padecen miopia. Ademas, se ha identificado una mutacion en el gen LEPREL1 que puede
dar lugar a casos hereditarios de miopia. Por otro lado, ciertas razas, como los asiaticos, muestran

una predisposicion notable a desarrollar miopia (10).

Entorno visual

Investigaciones indican que la falta de exposicion a la luz ambiental y la escasa actividad al aire
libre aumentan las probabilidades de desarrollar miopia. Este hallazgo se respalda mediante

estudios en nifios afectados por este problema que presentan estas caracteristicas (11).

Deficiencia de vitamina D

La vitamina D es un nutriente crucial cuya deficiencia se ha asociado con el riesgo de diversas
enfermedades crénicas como la osteoporosis, la hipertension arterial, las enfermedades
cardiovasculares, la diabetes, ciertas formas de cancer e incluso problemas de peso como el
sobrepeso y la obesidad. Aunque la exposicion a la luz solar permite que la piel sintetice esta
vitamina, factores como el uso de protectores solares y la limitada exposicién en invierno hacen
que esta fuente sea insuficiente para aquellos que tienen escasa actividad al aire libre. La sintesis
de vitamina D a partir de la luz solar esta influenciada por diversos factores, como la estacion del
afio, la hora del dia, la latitud, la altitud, la contaminacion del aire, la pigmentacién de la piel, el

uso de protector solar y el envejecimiento (12).

Cuando la piel se expone a la luz solar, el 7-dehidrocolesterol absorbe la radiacion UVB,
convirtiéndose en previtamina D3, que luego se isomeriza en vitamina D3. Tanto la previtamina

D3 como la vitamina D3 reaccionan a la radiacion UVB, dando lugar a diversos productos de
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reaccion fotoquimica, algunos de los cuales poseen propiedades bioldgicas Unicas. Ademas, se ha
observado que la vitamina D desempefia un papel en la liberacion de dopamina en las células
amacrinas de la retina cuando se expone a la luz solar. Esta dopamina liberada parece afectar la
funcidn de las uniones Gap y el grosor de los campos receptivos, contribuyendo significativamente
a la salud ocular. Ademas, se ha documentado la influencia de la vitamina D en la transformacion

de la dopamina en trastornos neurologicos (13).
Incidencia de la miopia analizando cifras y contexto general

La miopia en la actualidad se ha considerado una epidemia mundial, debido a la cantidad alarmante
de casos que se han registrado desde la pandemia, se debe tener en cuenta que durante la epidemia
todos las personas realizaban su trabajo desde la distancia, por ende, utilizaban los dispositivos
electrénicos como su ayuda de trabajo, la miopia se manifiestan por el uso constante de actividades
en vision proximay no mantener una distancia adecuada a la hora de leer, trabajar en computadoras

y celulares e inclusive no hacer pausas activas durante esas actividades (14).

En un estudio analitico que se llevd a cabo en el afio 2023 que tiene como titulo: Incidencia de la
miopia en pacientes de edad adulta del “Instituto de Oftalmologia Almagro™ como referente a esta
investigacion Un estudio realizado por el Dr. Vargas Tapia en la ciudad de Quito en 2014, encontrd
que el 40% de los trabajadores tenian una agudeza visual normal (AV normal), mientras que el
60% presentaba alguna deficiencia visual. La deficiencia visual mas comun fue la moderada, que
va de 20/40 a 20/70, con una prevalencia del 27%. La deficiencia visual menos comdn fue la
severa, que va de peor de 20/200, con una prevalencia del 5% (15). Teniendo en cuenta lo

anteriormente mencionados, a continuacion, se muestra la incidencia de los pacientes atendidos:
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Tabla 1. Incidencia de los pacientes atendidos

Incidencia de miopia N %
Si 38 38
No 62 65
Total 100 100

Nota. Conteo y porcentaje de personas que presentaron miopia en el estudio.

En segundo lugar, Otro factor influyente con relacion a la incidencia de la miopia es la genética es
un factor importante en el desarrollo de la miopia. Los estudios han demostrado que los nifios con
padres miopes tienen méas probabilidades de desarrollar miopia en un porcentaje de 30 a 60% que

los nifios con padres que no son miopes (16).

Por otro lado, un estudio realizado por Morgan encontré que la incidencia de la miopia ha
aumentado significativamente en todo el mundo. En la regidn asiatica, la prevalencia de la miopia
es de entre el 70 y el 90 %, en Europa es del 50 % y en otras regiones es del 20 al 30 %. Este
aumento es mas pronunciado en joévenes y nifios, y se cree gque esta relacionado con la disminucion

del tiempo que se pasa al aire libre (17).

La incidencia de los defectos refractivos, como la miopia, la hipermetropia y el astigmatismo, ha
ido aumentando con el pasar de los afios en todo el mundo. Este aumento se ha atribuido a una
combinacion de factores ambientales, fisiologicos y anatdbmicos. Segun la edad de inicio, la miopia
se clasifica en diferentes categorias. La miopia congénita afecta a los nifios y persiste a lo largo de
la infancia, siendo frecuente en aproximadamente el 2% de los casos durante toda la vida. Ademas,
existe la miopia juvenil, que se manifiesta a partir de los 6 afios y persiste hasta la pubertad.
Durante este periodo, la incidencia de la miopia, medida en -0.50 dioptrias 0 mas, aumenta del 2%

a los 6 afos al 20% a los 20 afios. Es importante destacar que muchos individuos que desarrollan
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esta miopia pueden tener una vision normal o incluso hipermetropia en afios posteriores, y la

miopia tiende a disminuir en la edad adulta (18).

La frecuencia de la miopia varias presentan variaciones segun la raza, etnia y pais. Se registra en
aproximadamente un 1-2 % de individuos en Estados Unidos, un 5% en Italia, un 5-8 % en Japdn
y alcanza un 15 % en Singapur. Sin embargo, las estimaciones precisas de la prevalencia han sido
desafiantes debido a las diversas definiciones de estudio y las disparidades entre las poblaciones.
(19). La miopia tiene una etiologia compleja, ya que tanto factores genéticos como ambientales
estan involucrados en su desarrollo y progresion, asi como la interaccion gen-ambiente puede tener

un papel importante.

Factores que estan relacionados con la progresion de la miopia

Factores opticos asociados a la progresion de la miopia

Varios factores Opticos y ambientales han sido identificados como posibles desencadenantes del
inicio y la progresion de la miopia, actuando de manera individual o en combinacion (20,21). Se
ha sugerido que la labor intensiva a corta distancia puede incrementar la longitud axial del ojo
(20). A medida que las distancias de lectura se acortan, el retardo en la acomodacion aumenta, lo
que puede disminuir el desenfoque retiniano hipermetropico, favoreciendo asi la progresion de la
miopia (21,22). Numerosos estudios respaldan la relacion entre el trabajo cercano intensivo y la
aparicion o progresion de este defecto refractivo. Investigaciones en diversas regiones como Japon,

China, Dinamarca y Estados Unidos respaldan estas hipotesis (22).

Se ha observado gue las poblaciones con niveles educativos mas elevados o un rendimiento escolar
superior estan asociadas con la miopia, presumiblemente debido a que dedican mas tiempo a tareas

cercanas (22).
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Un estudio adicional de relevancia sefiala que la lectura de texto negro sobre fondo blanco conduce
a una disminucion en el grosor de la coroides, a diferencia de la lectura de texto blanco sobre fondo
negro, que resulta en un aumento de su grosor. Investigaciones adicionales respaldan la asociacion
entre una coroides mas delgada y el desarrollo de la miopia, mientras que una coroides mas gruesa
se relaciona con su inhibicion. Estos hallazgos son de importancia significativa, considerando que
los textos suelen presentarse con letras negras sobre fondo blanco en los materiales educativos

convencionales (22).

Uso de nuevas tecnologias y su asociacion con el desarrollo y progresion de la miopia.

El avance acelerado de los dispositivos tecnoldgicos ha generado una creciente dependencia diaria,
facilitando diversas actividades, pero también planteando posibles efectos adversos, especialmente
en la salud visual (22). Expertos correlacionan el aumento de la miopia con el incremento en el
tiempo dedicado al uso de dispositivos electronicos con pantalla, contribuyendo asi al

sedentarismo (22, 23).

Algunos estudios indican que el uso continuado de dispositivos tecnolégicos por mas de 3 horas
al dia puede ocasionar alteraciones visuales, especialmente afectando la vision a larga distancia
(24,25). Investigaciones, como las de Cavazos y colaboradores, respaldan la asociacién directa
entre el tiempo de exposicion a computadoras y el desarrollo o progresién de la miopia (6). No
obstante, un reciente metaanalisis de cinco afios no encontr6 una asociacion significativa entre el
tiempo frente a pantallas digitales y la prevalencia e incidencia de la miopia (26). Considerando
estos hallazgos, los resultados ain no son concluyentes para determinar la magnitud de la

influencia de las pantallas (27).

Factores genéticos
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La contribucion genética ha sido evidenciada por estudios de asociacion familiares y de todo el
genoma. Estudios anteriores ya han demostrado que los nifios que tienen padres miopes tienen una
alta probabilidad de volverse miopes en comparacién con aquellos que no los tienen (28,29,30,
31) . IP y col. (31) informaron que la prevalencia de la miopia aumenta en nifios con el nimero de
padres miopes, del 14,9% para un padre miope al 43,6% para dos padres miopes. De manera
similar, Jones et al. (32) informé que dos padres miopes aumentaron el riesgo de tener miopia 5,07
veces, y uno de los padres lo elevo 2,08 veces. No obstante, la relacion de error refractivo entre
nifios y padres puede deberse en parte a que las familias comparten el entorno ademas de los genes.
Los estudios en gemelos monocigdticos han proporcionado una mejor comprension de la
heredabilidad de la miopia, ya que tienen los mismos genes y comparten un entorno similar. Los
hallazgos de estos estudios han demostrado que los gemelos monocigdticos tienen errores de

refraccion y componentes oculares mas similares que los dicigoticos (33,34,35,36).

Recientemente, un meta andlisis de asociacion de todo el genoma ha establecido 161 loci
independientes para el error de refraccidn (37). Los estudios de asociacion de todo el genoma han
sefialado la poligenicidad de la miopia, aunque los hallazgos actuales sélo representan hasta el
10% del error refractivo (38, 30, 39). Ademas, existe evidencia de la influencia ambiental sobre la
variacién fenotipica. Se ha evaluado la interaccion gen-ambiente para el error de refraccién para
observar si la respuesta de los diferentes genotipos podria ser diferente en el mismo entorno. Es
decir, si algunos genotipos son mas susceptibles a cambios que otros en el mismo ambiente. Los
estudios en adultos han demostrado que el nivel educativo influye en el riesgo genético del

desarrollo de la miopia (40).

Factores ambientales
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El aumento de la prevalencia de la miopia, particularmente en algunas regiones, no parece deberse
Unicamente a la herencia genética, ya que los genes no pueden cambiar de manera tan rapida. En
realidad, las poblaciones con el mismo origen étnico han mostrado una prevalencia de miopia

diferente segun el entorno en el que viven (40,41,42).

Educacion y trabajo cercano

El nivel educativo tiene una fuerte correlacién con la prevalencia de la miopia, lo que concuerda
con el hecho de que la miopia progresa durante los afios escolares. Un nivel de educacion superior
se ha asociado con una mayor prevalencia de miopia en diferentes poblaciones tanto en Europa
como en Asia (43, 44,). En cambio, las regiones con menor evolucion educativa han mostrado una
baja prevalencia de miopia, por debajo del 10% (45,46). Se ha sugerido que los cambios en las
politicas educativas tienen un impacto en el aumento de la prevalencia de la miopia en el este y
sudeste de Asia (47). En China, la prevalencia de la miopia ha cambiado a lo largo de los afios,
alcanzando el 80% en adultos jovenes (17 a 29 afios) debido a un aumento en la matriculacion en
la educacion superior y cambios en criterios de acceso mas estrictos basados en el rendimiento
académico (49,50) . Ademas, se deben tener en cuenta tanto los afios como la intensidad del estudio
para evaluar el efecto de la educacién sobre la miopia. Se ha demostrado que el aumento de los
afios escolares obligatorios esta relacionado con el aumento de la prevalencia de la miopia en el
Reino Unido. También se ha demostrado que un mayor rendimiento escolar (51, 52) y un cociente
intelectual estan relacionados con la miopia en nifios de 7 a 13 afios. En consonancia con esto,
asistir a clases adicionales aumenté el riesgo de incidencia de miopia en nifios (7 a 15 afios) y
adultos jovenes (18 a 23 afios) (48, 53). Por lo tanto, se ha demostrado que los cambios en los
sistemas educativos, teniendo en cuenta la duracion de la escuela y la intensidad del rendimiento,

estan asociados con el aumento de la prevalencia de la miopia (54,55).
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El trabajo de cerca podria considerarse involucrado en dicha correlacion entre educacion y miopia.
Se supone que los estilos de estudio, que implican actividades cercanas al trabajo, influyen en el
desarrollo de la miopia (55) . Varios estudios han adquirido una asociacién del trabajo de cerca
con el desarrollo y la progresion de la miopia en nifios (7 a 15 afios).Esta asociacion fue mas fuerte
en nifios mas pequefios en dos estudios y, por lo tanto, con un inicio mas temprano. Guo et al.
encontrd que tanto las distancias mas cortas como el tiempo dedicado al trabajo cercano aumentan

el riesgo de miopia en nifios de entre 12 y 15 afios (55).

Tradicionalmente, se ha pensado que la mayor acomodacién en el uso es el vinculo entre el trabajo
de cerca y la miopia. Los nifios miopes (6 a 18 afios) han mostrado una respuesta de acomodacién
significativamente menor que los emétropes (56). Otros autores informaron de una mayor
variabilidad de la respuesta acomodativa en los miopes. Sin embargo, los estudios en animales han
aclarado que incluso cuando la acomodacion esta inactiva, el crecimiento del ojo sigue
funcionando (53, 56). Asimismo, los hallazgos de modelos animales han planteado la hipétesis de
que el desenfoque hipermétrope producido como resultado del retraso acomodativo puede influir
en el desarrollo de la miopia. En algunos estudios se ha encontrado un mayor retraso de
acomodacion en nifios miopes. Mutti et al. informaron que se observa un mayor retraso de
acomodacion el afio después del inicio de la miopia en nifios de entre 6 y 15 afios. Sin embargo,
los estudios longitudinales no informaron ninguna correlacién entre el retraso de acomodacion y

la progresién de la miopia en nifios de 6 a 15 afios (57).

Tiempo al aire libre y exposicion a la luz

Al principio, algunos estudios asociaron menos tiempo de actividad deportiva como factor de
riesgo de miopia. Estudios adicionales obtuvieron que una menor miopia se asociaba con un mayor

tiempo pasado al aire libre que con un mayor tiempo de practica deportiva. Este hecho sugiere que
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pasar mas tiempo al aire libre podria proteger contra el desarrollo de la miopia. En cambio, algunos

autores informaron que la actividad al aire libre no influye en el desarrollo de la miopia (58).

El estudio longitudinal de Avon sobre padres e hijos informd que el tiempo adicional que los nifios
de entre 3 y 9 afios pasaban al aire libre reducia la incidencia de miopia a la edad de 10 y 15 afios
(58). Por lo tanto, el estudio longitudinal de Parssinen y Kauppinen obtuvo que un menor tiempo
de actividades al aire libre se asociaba con una alta miopia en la edad adulta (54). Estudios
anteriores incluso encontraron que la influencia de la miopia de los padres o el tiempo cerca del
trabajo puede reducirse con un mayor tiempo al aire libre en nifios de entre 8 y 12 afios. Ademas,
algunos ensayos clinicos han evidenciado que la incidencia de miopia disminuye en nifios entre 6

y 11 afios cuando el tiempo que pasan al aire libre es de entre 40 y 80 minutos diarios (54).

Con respecto a la progresion de la miopia, estudios anteriores en nifios (6 a 14 afios) no indicaron
ninguna relacion entre la actividad al aire libre y la progresion de la miopia ni con la estabilizacion
de la miopia (55). El estudio Anyang Childhood Eye Study en una muestra de nifios de 10 a 15
afios reveld que una tasa de elongacién mas lenta estaba relacionada con la actividad al aire libre
solo en aquellos nifios que no eran miopes al inicio del estudio (63). Segln todas las apariencias,
la actividad al aire libre ha demostrado ser un factor clave para reducir la incidencia de la miopia,
pero no para frenar su progresion. De hecho, un metaanalisis basado en articulos que involucraron
muestras de edades comprendidas entre 6 y 18 afios informd recientemente el efecto de la
proteccion tanto en la incidencia como en la prevalencia de la miopia, pero no en la progresion de
la miopia. Sin embargo, un estudio de seguimiento de 23 afios encontrd una tasa de progresion de
la miopia més lenta entre los sujetos miopes que pasaban méas de 3 horas al dia en actividades al

aire libre (55).
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En el Estudio de Miopia del Norte de la India , también se obtuvo que la actividad al aire libre
durante mas de 2 h podria proteger contra la progresion de la miopia en nifios de entre 5 y 15 afios
(49). De conformidad con esto, el ensayo aleatorizado de Wu et al. Obtuvieron una reduccion en
la progresion de la miopia del 30% en 1 afo al realizar actividad al aire libre durante hasta 11 h
por semana en nifios de 6 y 7 afios (52). Por ahora, se necesitan méas estudios para respaldar la

posible inhibicion de la progresion de la miopia debido a la actividad al aire libre.

Han surgido varias teorias para explicar el mecanismo biol6gico que subyace al efecto protector
de la actividad al aire libre, entre las que se encuentran el aumento de la exposicion a la luz, la
liberacion de dopamina, la vitamina D o el aumento de la profundidad de campo (55). Segun la
hipédtesis de la intensidad de la luz es un alargamiento axial mas lento se asocia con una mayor
exposicion diaria a la luz en el estudio de Read, Collins y Vincent (56). De manera similar, la
teoria de la vitamina D respalda que la luz ultravioleta estimula la produccién de vitamina D, que
tiene una relacion con el crecimiento axial y la patogénesis miope (58). Finalmente, la teoria del
aumento de la profundidad de enfoque también esta relacionada con la luz, ya que se sabe que la
profundidad de enfoque aumenta con la constriccion de la pupila y, por lo tanto, conduciria a una

disminucion en el desenfoque de la imagen retiniana.

Uno de sus factores asociados, al cual no se le ha dado la debida importancia, es el déficit de
vitamina D; dicho aspecto ha tenido un impacto notable en la Gltima década. Teniendo en cuenta
su relacion con la longitud axial, aquel ha sido un tema de debate. En este articulo, se mostro la
estrecha relacion que tiene el déficit de vitamina D con el aumento de prevalencia de miopia, desde
el punto de vista de la sintesis de la vitamina D, asi como de factores genéticos que alteran el
crecimiento del globo ocular. Finalmente, se debe enfatizar y conocer mas esta relacion para su

adecuada comprension, y para futuras investigaciones
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Conclusiones
Esta revision sistematica de la literatura ha examinado la relacion entre la deficiencia de vitamina
D vy la progresion de la miopia. Los resultados sugieren que existe una asociacion significativa
entre estos dos factores, pero que se necesitan mas estudios para confirmarla y comprender mejor

su naturaleza y magnitud.

Los estudios revisados sugieren que la deficiencia de vitamina D podria ser un factor de riesgo
significativo para la progresion de la miopia. Esto se debe a que la vitamina D juega un papel
importante en el desarrollo y el crecimiento del ojo. La deficiencia de vitamina D puede provocar

un aumento de la longitud axial del ojo, lo que conduce a la miopia.

Sin embargo, los estudios revisados presentan limitaciones que dificultan la interpretacion de los
resultados. Estas limitaciones incluyen la heterogeneidad de los métodos de medicion de la
deficiencia de vitamina D y la progresion de la miopia, asi como la falta de estandarizacion en el

disefio de los estudios.

Por lo tanto, se necesitan mas investigaciones para confirmar y ampliar los hallazgos de esta
revision. Estas investigaciones deben utilizar métodos estandarizados y rigurosos para evaluar la

relacion entre la deficiencia de vitamina D y la progresion de la miopia.

En conclusion, esta revision ofrece una vision panoramica del estado actual del conocimiento sobre
la relacién entre la deficiencia de vitamina D y la progresion de la miopia. Si bien los resultados
indican una conexién relevante, se requiere una investigacion mas profunda y homogénea para
confirmar y ampliar estos hallazgos, proporcionando asi una base mas sélida para intervenciones

clinicas y politicas de salud publica orientadas a abordar esta preocupacion emergente.
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Recomendaciones
Los resultados de esta revision sugieren que la deficiencia de vitamina D podria ser un factor de
riesgo para la progresion de la miopia. Por lo tanto, se recomienda que los nifios y adolescentes
con miopia reciban suplementos de vitamina D. Ademas, se necesita mas investigacion para
confirmar esta asociacion y para determinar el mecanismo subyacente. Estos estudios podrian

ayudar a desarrollar nuevas estrategias para prevenir o retrasar la progresion de la miopia.
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