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Resumen

La presion intraocular (P1O) alta afecta la salud visual, principalmente es un factor de
riesgo para el glaucoma. El objetivo de este estudio, fue conocer los efectos del ejercicio
agudo sobre la P1O. Metodologia: se Meta-analizaron estudios experimentales que
evaluaron, el efecto de la actividad fisica aguda sobre P1O. La busqueda de datos abarco
nueve bases de datos multidisciplinarias. Se aplico un protocolo PRISMA, con criterios de
elegibilidad, calidad metodoldgicas, y extraccion de la informacion por dos investigadores
para garantizar reproductibilidad. EI meta-analisis fue de efectos aleatorios,
heterogeneidad con DerSimonian-Lairds. Resultados: Se analizaron veintinueve articulos
para obtener los tamafios de efecto (TE), los grupos experimentales incluyeron a 1016
personas Yy los grupos control 120 personas. Un total de 102 TE delta fueron calculados.
Los resultados de este estudio muestran para el grupo control un tamafio de efecto de
0,31 (IC 95%= de -0.46 a 1.08, Q=16.15, 1>=81.42 p=<0,05). Para los grupos
experimentales se obtuvo un efecto de -0,68 (1C95%= de -0.95 a -0.41, Q=1573.49, 1> =
99.80, p=<0,05). En el ejercicio aerdbico agudo el TE fue de -1,74 (IC95%= de -2.11 a -
1.36, Q=723.48, 1% = 99.66, p=<0,05), lo que muestra un efecto grande, lo que indica una
reduccion de la P10 por lo que sefiala una estrategia preventiva que se podria de tomar en
cuenta. Con respecto al ejercicio contra resistencia el TE fue de 0,13, lo que indica que no
hay efecto. En conclusidn, la PIO se reduce por medio del ejercicio aerdbico agudo.

Palabras claves: presion intraocular, actividad fisica, ejercicio, glaucoma.

Abstract

High intraocular pressure (10P) affects visual health; mainly it is a risk factor for glaucoma.
The objective of this study was to know the effects of intense exercise on IOP.
Methodology: Meta-analyzed experimental studies that evaluated the effect of intense
physical activity on intraocular pressure. The research of data encompassed nine
multidisciplinary databases. A PRISMA protocol was applied, with criteria of eligibility,
methodological quality, and extraction of information by two researchers to guarantee
reproducibility. The meta-analysis was based on random effects, heterogeneity with
DerSimonian-Lairds. Results: Twenty-nine articles were analyzed to obtain the effect sizes
(TE), the experimental groups included 1016 subjects and the control groups 120 subjects.
A total of 102 delta TE were calculated. The results of this study show an effect size of
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0.31(IC 95%= de -0.46 a 1.08, Q=16.15, 1>=81.42 p=<0,05) for the control group. For the
experimental groups an effect of -0,68 (IC95%= de -0.95 a -0.41, Q=1573.49, 1% = 99.80,
p=<0,05). In aerobic exercise, TE was -1.74 (95% CI = -2.11 to -1.36, Q = 723.48, 12 =
99.66, p = <0.05), which shows a large effect, indicating a reduction of IOP. This result
indicates a preventive strategy that could be taken in consideration. In regards to the
strength exercise, the TE result was 0.13, which indicates that there is no effect. In
conclusion, 10P is reduced by means of intense aerobic exercise.

Keywords: glaucoma, intraocular pressure, physical activity, exercise.

Introduccion
La salud es uno de los conceptos de bienestar integral mas importante en el ser humano, y
tiene muchos conceptos especificos como es el caso de la salud visual. A nivel mundial hay
253 millones de personas con discapacidad visual, de las cuales 36 millones presentan una
condicion de ceguera y 217 millones de baja vision (OMS, 2018). En Costa Rica el 5,85%
de la poblacion tiene discapacidad visual, aunque no se conocen los datos en porcentajes
por diagndstico visual (cataratas, retinosis pigmentaria, glaucoma, entre otros.) constituye
la discapacidad con mayor prevalencia, es decir, la que abarca el porcentaje mas alto de la
poblacién en esa condicion. (Instituto Nacional de Estadistica y Censos , 2014).

Uno de los aspectos que afecta la salud visual es la presion intraocular alta.
La presion intraocular (P10) es la presion que ejercen los liquidos intraoculares contra la
pared del ojo, la cual es necesaria para que este 6rgano se mantenga distendido. La
elevacidn de presion no solo lleva a la compresion mecéanica de la dptica, sino también, a la
restriccion del suministro de sangre al nervio optico. Por otro lado, los valores normales de
la PIO deben de oscilar entre 11 mm Hg y 21 mm Hg (Roddy, 2014), estos valores se
pueden obtener por medio de una tonometria; este es un método indirecto que se utiliza
con mucha frecuencia para conocer los niveles de presion intraocular. Una P10 elevada, es

un factor de riesgo modificable que se puede y debe controlar, para prevenir el desarrollo o
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el progreso de enfermedades como el glaucoma (Aspinall etal., 2008; Era, Péarssinen,
Kallinen, & Suominen, 2009; Leighton, 1972; Zhu et al., 2018).

Por otro lado, la actividad fisica y el ejercicio sin lugar a duda tienen un papel
determinante en la calidad vida de las personas (Conte et al., 2009; Esfahani, Gharipour, &
Fesharakinia, 2017; Hong et al., 2014; Huang, 2015; Karabatakis et al., 2004; Kinoshita
etal., 2016; Rifer etal., 2014), no s6lo porque mejora parametros de salud importantes,
sino también, como un factor de proteccion y prevencion de enfermedades crénicas
(Roddy, 2014).

El ejercicio aerdbico, realizado de manera aguda ha ofrecido como resultado una
disminucion en la P1O. Estos resultados se han dado tomando en cuenta diferentes aspectos
como: intensidad, nivel de actividad de la poblacion, duracion; por ejemplo perece que los
atletas reducen menos la PIO que las personas activas, y estas a su vez, reducen menos la
P1O con respecto a personas sedentarias, asi entonces pareciera que las personas sedentarias
son las que logran una mayor reduccion de la P1O, durante el ejercicio (Harris, Malinovsky,
Cantor, Henderson, & Martin, 1992; Lanigan, Clark, & Hill, 1989). Con respecto a la
intensidad del ejercicio existe controversia ya que algunos autores mencionan que con
actividades moderadas se dan mayores reducciones (Hong et al., 2014; Yan et al., 2016),
mientras que otros recomiendan intensidades mas altas (Ozmerdivenli, Simsek, Bulut,
Karacabey, & Saygin, 2006; Read & Collins, 2011; Yan et al., 2016; Ahmad 1995).

Por otra parte, se ha encontrado que el ejercicio contra resistencia también ayuda en
reducir la P10, especialmente a intensidades moderadas como al del 60% de 1RM, no asi a
intensidades maés altas como al 80% de 1RM. Incluso se ha considerado contraindicado
realizar ejercicio contra resistencia a altas intensidades con personas con glaucoma (Conte

& Scarpi, 2014; Vera, Garcia-Ramos, Jiménez, & Cardenas, 2017; Vieira, 2006), ya que al
3
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aumentar la intensidad en la que se realiza el ejercicio, aumenta la PIO especialmente en
ejercicios del tren superior, no obstante, ellos afirman la necesidad de realizar mas estudios
del efecto del ejercicio de contra resistencia sobre la PIO (Ashkenazi, Melamed, &
Blumenthal, 1992; Kozobolis, Detorakis, Konstas, Achtaropoulos, & Diamandides, 2008;
Vera, Jiménez, Redondo, Cardenas, & Garcia-Ramos, 2018).

Otra de las practicas de actividad fisica reportados es el yoga. En un estudio se
demuestra una disminucion significativa en la PIO posterior a una sesion de yoga
(Dimitrova & Trenceva, 2017), mientras que otro estudio ha encontrado aumentos en la
P10, después de ciertas posturas de yoga (Jasien, Jonas, de Moraes, & Ritch, 2015).

En vista de que existe controversia en los resultados de los estudios analizados en cuanto al
ejercicio y sus caracteristicas , se elaboro el siguiente metaanalisis que tuvo como objetivo
determinar el efecto agudo del ejercicio sobre la PIO para asi establecer cuales

caracteristicas del ejercicio disminuyen significativamente la presion intraocular.

Metodologia
En la aplicacion de la metodologia se utilizaron los lineamientos PRISMA (Liberati et al,
2009).
Criterios de Elegibilidad

Los criterios de inclusion del meta-analisis fueron:

-Investigaciones que reportaran la PIO previo al ejercicio y post ejercicio, de forma aguda,
en un mismo grupo de sujetos.

- Los estudios que reportaron promedios y desviaciones estandar,.

- Los realizados s6lo con humanos.

- Que los articulos cientificos para codificar se encontraran inglés o espafiol.
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- Analisis estadisticos comparativos entre el pretest y postest es decir de caracter intra-
grupos.
Blsqueda de literatura

En el proceso de la seleccion de los articulos del estudio, se llevé a cabo una
revision de literatura en las siguientes bases de datos: SportDiscus con texto completo,
psycINFO, Psychology and Behavioral Sciences Collection, Rehabilitation & Sports
Medicine Source, google académico, Research Gate, PubMed. Para llevar a cabo esta
busqueda de referencias se utilizé la siguiente frase boleana: “intraocular pressure AND
physical activity OR exercise OR fitness OR sport”. Adicionalmente, se realiz6 una
busqueda especifica de las referencias identificadas en los articulos relevantes. Fué
contactado un autor principal de cuatro articulos, el cual envid por correo electronico la
informacion completa. La busqueda se efectio entre marzo del 2018 y mayo del 2018. No
se restringio el rango de la fecha de publicacién de los estudios.

Seleccion de estudios y Codificacién de la Informacion

Para el presente metaandlisis, se codifico el autor, el afio de publicacién, el pais de
procedencia y el N total de cada estudio. Se categorizaron las variables moderadoras de la
siguiente manera:

Caracteristicas de la Muestra: edad promedio, sexo (femenino, masculino, mixto),
actividad fisica de los sujetos (sedentarios, activos, atletas), medicion de ojos (ojo derecho,
0jo izquierdo, ambos 0jos), condicién visual (normal, glaucoma , Miopes).

Caracteristicas del tratamiento: tipo de ejercicio (aerdbico, contra resistencia, yoga),
minutos totales de ejercicio aerobico, intensidad, porcentaje de frecuencia cardiaca

méaxima (FCmax.) , porcentaje de 1RM, tiempo de medicidn post ejercicio, numero de
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series, numero de repeticiones, nimero de ejercicios, volumen total obtenido por medio de
la férmula: (nUmero de series* nimero de repeticiones*numero de ejercicio*intensidad).

Calidad de estudios individuales

La calidad de los estudios se calculd, por medio de la calificacion de la validez interna,
asignando un punto a la presencia de cada uno de los siguientes aspectos: aleatorizacion,
pretest y postest, tratamiento de ejercicio, grupo control. Con el dato obtenido se hizo una
correlacion para determinar si los TE estaban influenciados por la calidad del estudio.
Procedimiento del célculo del tamafio de efecto

Para analizar los tamarfios de efecto (TE) que compararon los cambios entre el pre-
test y el post-test en los grupos experimentales y controles es decir un TE intragrupos, se
siguieron los planteamientos propuestos por Thomas y French (1986). La formula utilizada
fue «resta entre el promedio del post-test y el promedio del pre-test, dividido entre la
desviacién estandar del pre-test», o sea, Xpostest- Xpretest / DEpre-test. En la presente
revision un TE negativo significa que reducen la PIO y un TE positivo significa que

aumenta la PIO. Con el propdsito de no sobreestimar el TE debido al tamafio de la

3
-, , . r=1l1-
muestra, se aplico la formula para obtener el TE corregido: * 4(ny +ny —2) — 9

La significancia estadistica para el TE global calculado se establecié para la situacion
experimental y para los TE de los niveles de las variables moderadoras, utilizando

intervalos de confianza a un 95 % 1€ =TE - 196 «VvarTE | y 1€ =TE +1,96 «VvarTE | en donde

var(TE) es la varianza de cada tamafio de efecto (Thomas & French, 1986). Posteriormente,
se realizo el célculo sugerido por Orwin (1983), con el cual se obtiene la cantidad de
tamanos de efecto no significativos necesarios para reducir el TE global obtenido a un

tamafno de efecto pequefio. Por dltimo, la prueba de homogeneidad Q de Cochran’s
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L w)? . . . . .
Q-wy -2 sugerida por Borenstein, Hedges, Higgins y Rothstein (2009), se aplicé con el

fin de determinar la heterogeneidad de los TE.

Andlisis estadistico

Para determinar las diferencias entre los TE de las variables moderadoras discretas se
realizaron anovas de una via, para grupos independientes y se aplicO la técnica de
correlacion de Pearson para determinar la relacion de los TE en las variables moderadoras
continuas. Para dichos calculos se utilizé el programa estadistico IBM-SPSS version 24® vy el
programa de hoja de calculo de Microsoft Excel ®.

Resultados

29 estudios fueron codificados (marcados con un * en las referencias) (figura 1) estos
generaron 102 tamafos de efecto de los cuales 4 son de grupos control y 98 de grupos
experimentales, para un total de 1016 sujetos (133 mujeres, 420 hombres, 463 mixto).
Asimismo los estudios incluidos van desde el afio 1970 hasta el 2018 y fueron escritos

en inglés. En la Tabla 1 se presenta la informacion de los estudios codificados.

A continuacién se muestra un diagrama de flujo del proceso de selccion de los articulos

cientificos analizados.



Se identificaron 535 publicaciones en la busqueda inicial en 8 bases
de datos: EBSCOHost (incluyé: Academic Search Ultimate, SportDiscus,
psycINFO, Psychology and Behavioral Sciences Collection, Rehabilitation &
Sports Medicine Source) google académico, Research Gate, PubMed.

| » Se eliminaron estudios duplicados (n=
l 275)

Se revisaron 260 publicaciones en base al titulo y resumen

y

—» | 180 estudios se excluyeron por titulo y
resumen.

80 publicaciones se evaluaron, con base al texto.
50 no cumplieron con los criterios de elegibilidad.

e Se excluyeron del estudio:
- 5de efecto cronico.
- 3revisiones.
- 5 por utilizar muestras animales.
— - 2 con datos replicados en diferentes
estudios.
- 15 no midieron PIO.
- 12 No realizaron tratamiento de
eiercicio.

v

Estudios incluidos para el analisis (n=29)

Figura 1. Diagrama de flujo del proceso de seleccién de los articulos.

En la figura 2, se muestra la correlaciéon de la calidad de los estudios con TE que dio como
resultado r=0.155, y una p= 0.10, indicando que la calidad de los estudios no afecta los
resultados.
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Figura 2. Relacion entre la calidad de los estudios y TE. r=0.155 (p= 0.10).

En la figura 3 se presenta el grafico de embudo. La prueba de Egger dio como resultado t=-2,09
(p=0,038) indicando que hay asimetria en los estudios, probablemente explicado por la falta de

control en las investigaciones analizadas.

Figura 3. Grafico de embudo.
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Tamafio de Efecto

En las figuras 4 y 5 se presentan los forest plots del ejercicio aerdbico y contraresistencia
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respectivamente, mostrando la estadistica descriptiva del TE de cada uno de los estudios.
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Figura 4. Forest Plots de los datos del ejercicio aerébico

Estudio TE ICI ICS peso
Dane et al. -0.53 -1.07 0.01 — 12.84
Dane et al. -0.51 -1.06 0.03 —— 12.87
Dane et al. 0.0 -0.45 0.64 —— 12.81
Dane et al. 0.08 -0.45 0.63 —— 12.81
Dane et al. -0.38 -1.08 0.32 —— 774
Dane et al. 0.31 -0.4 1.04 — 7.
Dane et al. -0.44 -1.15 0.25 T 768
Dane et al. 0.32 -0.4 1.04 —r— 73
Dane et al. 0.14 -0.62 091 —— 6.43
Dane et al. -0.12 -0.88 0.64 T 6.43
Dane et al. -0.54 -1.32 0.24 —— 6.18
Dane et al. -0.23 -1 0.54 - 6.4
Karacabey -1.45 -1.93 -0.96 —.— 16.31
Karacabey -1.83 -2.35 -1.31 - 14.46
Yan et al. -1.74 -2.33 -1.15 — 10.93
Ahmad -3.06 -452 -16 —_— 1.81
Ahmad -26 -3.93 -1.28 —_— 217
Ahmad -4.21 -6.02 2.4 117
Ahmad -4.52 £5.43 -261 1.05
Ahmad -5.25 -7.39 -3.1 T 0.83
Ahmad -3.44 -5.01 -1.87 —— 1.56
Read and Collins -0.74 -1.35 -0.12 — 10.09
Read and Collins -0.24 -0.84 0.34 —— 10.76
Marcus et al -10.97 -14.17 -7.78 0.37
Marcus et al -0.93 -1.71 -0.14 —— 6.16
Harris et al -4.95 -5.29 -361 213
Harris et al -5.42 7.2 -3.64 1.21
Ahmad et al -6.94 -84 -5.47 1.79
Ahmad et al 877 821 -5.34 1.87
Ahmad et al 217 -2.86 -1.49 —— 8.16
Ahmad et al 522 -7.55 -4.89 216
Ahmad et al -5.32 65 -4.15 278
Ahmad et al -561 -£.84 -4.39 256
Rufer et al -0.74 -1.35 -0.14 = 10.54
Rifer et al 0 -0.58 0.58 —a— 11.34
Karabatakis -1.38 -1.94 -0.82 P 12.21
Karabatakis -1.4 -1.86 -0.84 S 12.14
Ashkenazi et al -1.68 -2.35 -1.01 —— 8.56
Huang et al -0.39 -0.99 0.2 — 10.62
Esfahani -0.87 -1.27 -0.47 —— 23.92
Esfahani -0.16 -0.55 0.21 .= 26.19
Hong -1.56 -2.18 -0.94 —=— 10.04
Hong -0.9 -1.46 -0.33 — 12.02
Hong -0.46 -1.01 0.07 T 12.95
KoZobolis et al -4.81 -5.81 -3.82 3.89
KoZobolis et al -0.52 -1.03 -0.02 —— 15.25
Era et al -0.2 -0.5 0.09 —.r 43.03
Eraetal -0.39 -1.06 0.26 S T 8.69
Eraetal -0.27 -0.72 0.18 - 18.62
Eraetal -0.18 -0.75 0.38 —— 13.22
Global -1.74 -2.11 -1.36 -

10
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Figura 5. Forest Plots de los datos del ejercicio contra resistencia

Estudio TE ICI ICS peso
Contiy Scarpi -0.19 -0.8 0.41 10.3
Contiy Scarpi 0.37 -0.23 0.98 10.16
Conti y Scarpi -0.08 -0.69 0.52 10.34
Conti y Scarpi -0.38 -0.99 0.23 10.15
Contiy Scarpi 0.25 -0.35 0.86 10.26
Contiy Scarpi 0.01 -0.58 062 10.35
Soares et al -1.79 -25 -1.08 755
Soares et al -1.16 -1.8 -0.51 9.17
Soares et al -1.79 -25 -1.08 7.55
Soares et al -1.33 -2 -0.67 8.72
Vera et al -0.24 -0.84 0.35 10.76
Vera et al 0.7 0.08 1.31 1017
Vera et al 0.04 -0.55 0.63 10.84
Vera et al 0.78 0.16 1.4 10
Vera et al -0.03 -0.63 055 10.84
Vera et al 1.78 1.07 25 7.56
Vera et al 0.28 -0.31 0.88 10.73
Vera et al 2.02 1.28 276 6.97
Harris et al -3.56 -4.86 -2.25 228
Vieira et al -05 -1.04 0.04 12.89
Vera et al 218 1.41 294 6.59
Vera et al 0.76 0.14 1.38 10.05
Vera et al 0.31 -0.28 0.91 10.7
Vera et al -0.04 -0.63 0.55 10.84
Vera et al 0.18 -0.4 0.78 10.79
Vera et al 0.25 -0.34 0.85 10.75
Vera et al 0.91 0.28 1.54 9.73
Vera et al 1.54 0.85 222 82
Vera et al 238 1.59 317 6.13
Bakke et al 37 223 517 1.77
Huang et al -0.9 -1.53 -0.27 9.76
Contiy Scarpi -1.14 -1.44 -0.83 414
Contiy Scarpi -0.71 1.1 -0.31 2418
Conti y Scarpi -1.28 -16 -0.97 39.85
Conti y Scarpi -1.09 -15 -0.67 2236
Vieira et al 1.02 0.49 1.54 13.9
Vieira et al 0.46 -0.03 0.96 15.37
Lanigan 23 -3.19 -1.41 431
Movaffaghy 7.48 533 9.64 — 0.82
Global 0.13 -0.23 05
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Para cada nivel de las variables moderadoras se obtuvo un intervalo de confianza y de esa forma se

establecio la significancia del TE promedio en cada nivel. Para determinar el efecto de las variables

moderadoras se realizaron analisis de varianza (ANOVA) (Tabla 1) en las variables discretas.

o
3 Tabla 1. Tamafios de efectos calculados
™
E 1 C
>
3 Inferior Superior Cambio
EVariables moderadoras N TE P Q 12 F n.s  mmHg
©
[%2]
§Global 98 -0,68 <0,001* -0,95 -0,41 1573,49 0,00 99,80 0,58 091 -0,73
EControI 4 0,31 0,58 -0,46 1,08 16,15 0,00 81,42 021
0
CTipo de ejercicio
g’
‘Sherdbico 54 -1,74 <0,001* -2,11 -1,36 723,48 0,00 99,66 19,38 <0,00+ -2,61
CEjercicio contra
Sresistencia 36 0,14 0,62 -0,23 0,50 546,42 0,00 99,45 0,22
x
DYoga 8 1,98 <0,001* 1,27 2,69 22,60 0,00 86,72
Q.
ETipo de ejercicio y sexo
'_§Aerébico mujeres 6 -0,23 0,06 -0,43 -0,03 1,62 0,66 0 2,33 0,10 -0.79
SAerdbico. Hombres. 15 -2,62 0,00* -3,65 -1,59 426,88 0,00 99,30 -2,05
QAerdbico mixto 33 -1,57 <0,001* -1,97 -1,16 263,87 0,00 98,86 3,23
>
o
%Ejercicio contra
Gresistencia mujeres 2 -0,90 <0,001* -1,19 -0,61 1,63 0,65 0 0,95 039 -2,75
&)Ejercicio contra
resistencia hombres 21 0,54 0,06 0,08 1,00 306,57 0,00 99,02 1,05
Ejercicio contra
‘Tresistencia mixto 13 -0,34 0,55 -1,15 0,46 169,35 0,00 98,22 -0,36
©
&Tipo de ejercicio y nivel de actividad fisica
gSedentarios. Ejercicio.
%aerébico 20 -1,71 <0,001* -2,26 -1,16 179,56 0,00 98,32 2,85 0,73 -3,60
<_3Activo ejercicio aerdbico 6 -1,56 <0,001* -2,43 -0,68 51,56 0,00 99,09 2,29
o
gAtIeta. ejercicio. aerébico 9 -0,19 0,50 -0,58 0,20 31,56 0,00 90,49 -0.36
-ESedentario ejercicio -1,03
-ocontra resistencia 9 -0,48 0,50 -1,46 0,51 143,56 0,00 97,91 1,25 0,30
§Activo ejercicio contra
Sresistencia 13 0,29 0,52 -0,33 0,91 234,91 0,00 98,72 0,36
EAtIeta ejercicio contra
gresistencia 9 0,09 0,70 -0,26 0,43 18,63 0,00 83,90 0,07
:gTipo de ejercicio y Condicion visual
_GZCondicién visual normal
%ejercicio aerdbico 45 -1,68 <0,001* -2,08 -1,29 681,34 0,00 99,56 1,54 0,22 2,07
BCondicidn visual
-8glaucoma ejercicio
Saerdbico 3 -3,88  <0,001* -4,85 -2,90 2,89 0,40 -3,50 -8,08
QCondicién visual miope -1,14
Sejercicio aerdbico 2 -0,48 0,06 -0,91 - 0,05 1,28 0,73 0
‘OCondicién visual normal 0,23
Weontra resistencia 36 0,13 0,62 -0,23 0,50 546,42 0,00 99,45
Ejercicio contra resistencia, segin zona del cuerpo trabajado
Tren inferior 17 0,23 0,60 -0,37 0,82 219,92 0,00 98,63 0,86 0,43 0,19
Tren superior 12 0,53 0,33 -0,25 1,30 146,52 0,00 97,95 1,20
Mixto 8 -0,57 0,025 -0,99 -0,14 47,30 0,00 93,65 -1,65

*TE: #0, p <0,05. +: F significativa.
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En la figura 6 se muestra el tamafio de efecto global del grupo experimental y el tamafio de efecto
del grupo control, el TE global es de -0,68 el cual es significativamente diferente de cero (intervalo
de confianza-0,95 a -0,41). No se encontraron diferencias significativas entre el grupo experimental

y el grupo control.

15

1

05 4

0

-0.5

-1.5 *
Experimental (n=108) Control (n= 4)

Figura 6. Tamafo de Efecto global para las condiciones experimentales (de -0,68). y grupos
controles (0,30). *TE: #0.

En la figura 7 se muestra el TE en el ejercicio aerdbico segln sexo, las mujeres presentaron un TE
de -0,23, los hombres de -2,62 diferente de cero (intervalo de confianza de -3,65 a -0,03) y mixto
de -1,57 diferente de cero (intervalo de confianza de -1,97 a -1,16). No se presentan diferencias

significativas entre los grupos.

Tamafio de Efecto
N

*

Mujeres(n= 6) Hombres (n= 15) Mixto (n= 28)

El efecto agudo del ejercicio en la presién intraocular: meta-analisis. PensarMov (2019). doi: http//dx.doi.org/10.15517/pensarmov.v17i1.34692

Figura 7. Tamafio de efecto en el ejercicio aerébico segln el sexo. *TE: #0
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En la figura 8 se presentan los resultados de TE en el ejercicio de contra resistencia segun
sexo, las mujeres presentaron un TE de -0,90 diferente de cero (intervalo de confianza de -
1,18 a -0,60), los hombres de 0,54 (intervalo de confianza de -0,08 a -1) y mixto de -0,34
(intervalo de confianza de -1,15 a -0,46. No hay diferencias de TE, tampoco diferencias

significativas entre los grupos.

1,5 1

1

05

Tamaho de Efecto
o

15 - *
Mujeres(n= 2) Hombres (n=21) Mixto (n=13)

Figura 8. Tamafio de efecto en el ejercicio contra resistencia segun el sexo.

En la figura 9 se muestran los TE segin nivel de actividad fisica después de realizar
gjercicio aerobico, los sedentarios tienen un TE de -1,71 diferente de cero (intervalo de
confianza de -2,26 a -1,16), los activos un TE de -1,56 diferente de cero (con un intervalo
de confianza de -2,43 a -0,68) y las atletas un TE de -0,19 (con un intervalo de confianza de
-0,58 a -0,20) no presentaron cambios. No se encontraron diferencias significativas entre

los grupos.

o
&

o

o
o

El efecto agudo del ejercicio en la presién intraocular: meta-analisis. PensarMov (2019). doi: http//dx.doi.org/10.15517/pensarmov.v17i1.34692

Tamano de Efecto
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Figura 9. Tamarfio de efecto segun el nivel de actividad fisica, después de hacer ejercicio

aerébico. *TE: #0

En la figura 10 se muestran los TE segun nivel de actividad fisica después de realizar
ejercicio contra resistencia, no se encontraron diferencias de cero. Tampoco se encontraron

diferencias significativas entre los grupos.

1,5 4

N
L

o
o

Tamaino de Efecto
S
o™ o

-

[N
[4)]
L

Sedentarios ejercicio contra Activos ejercicio contra Atleta ejercicio contra resistencia
resistencia(n=9) resistencia (n= 13) (n=9)

Figura 10. Tamafio de efecto segun el nivel de actividad fisica, después de hacer ejercicio

contra resistencia.

En la figura 11 se muestran los TE segun la condicion visual y el tipo de ejercicio, la
condicion vision normal y ejercicio aerdbico presentaron un TE de -1,68 diferente de 0
(intervalos de confianza de -2,08 a -1, 29), la condicién de glaucoma y ejercicio aerébico de
-3, 88 diferente de 0 (intervalos de confianza de -4,85 a -2,9). La condicion visual miope y
ejercicio aerdbico y vision normal no presentaron cambios en TE. Se encontraron

diferencias significativas entre la condicion visual de glaucoma y vision normal y entre la

El efecto agudo del ejercicio en la presién intraocular: meta-analisis. PensarMov (2019). doi: http//dx.doi.org/10.15517/pensarmov.v17i1.34692

condicion visual glaucoma y miopes.
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Figura 11. Tamafio de efecto segun la condicion visual y el tipo de ejercicio. *TE: 20

En la figura 12 se muestran los TE del ejercicio contra resistencia seguin la zona del cuerpo
trabajada, no se encontraron diferencias de cero. Tampoco se encontraron diferencias

significativas entre los grupos.
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Figura 12. Tamafo de efecto del ejercicio contra resistencia segun la zona del cuerpo

trabajada.
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En la tabla 2 se presentan los resultados de las variables continuas

Tabla 2. Correlaciones de Pearson entre los TE y las variables continuas

Variables moderadoras n r= ps
Participantes Edad 77 -0,176 0,12
Ejercicio aerébico Duracion de la sesién 43 -0,311 0,042*
Intensidad del ejercicio % FC 16 0,11 0,68
Ejercicio contra resistencia Intensidad del ejercicio % 1RM 28 0,023 0,909
Numero de series 33 -0,47 0,006*
Numero de repeticiones 28 -0,72 0,00*
NUmero de ejercicio 35 -0,189 0,286
Volumen total de ejercicio 22 -0,40 0,065

FC= Frecuencia cardiaca, RM= repeticion maxima. * = p < 0,05

En la figura 13 se muestra la correlacion entre los valores del TE calculado y la duracién de la

sesion para cada estudio (n=43), se obtuvo una relacion significativa.
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Duracion de la sesion (min)

Figura 13. Relacion entre el TE y la duracion de la sesién. r = -0,31 (p =0,042).

En la figura 14 se muestra la correlacion entre los valores del TE calculado y el nimero de series

para cada estudio (n=33), se obtuvo una relacion significativa.
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Figura 14. Relacién entre el TE y el nimero de series. r = -0,47 (p =0,006).
En la figura 15 se muestra la correlacion entre los valores del TE calculado y el nimero de

repeticiones para cada estudio (n=28), se obtuvo una relacion significativa.

TE PIO
o

5) 20
[ J
Numero de repeticiones

Figura 14. Relacion entre TE y el nimero de repeticiones. r = -0,72 (p =0,00).

Discusion

Los resultados de este estudio muestran un efecto global entre moderado y grande en

El efecto agudo del ejercicio en la presién intraocular: meta-analisis. PensarMov (2019). doi: http//dx.doi.org/10.15517/pensarmov.v17i1.34692

el grupo experimental (TE= -0.68; n=98), en la PIO después de realizar actividad fisica de

para publicacion previa a diagramacion y correcciones; habra algunas diferencias con la version final. Por favor citar como: Aleman, C. y Solera-Herrera, A.

manera aguda, sin embargo no existe grupo control con el cuél comparar. Cabe destacar

que un tamario de efecto de 0.20 representa un tamafio pequefio, 0.50 representa un tamario
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moderado, mientras que 0.80 representa un tamafio de efecto grande (Cohen,1988). El
tamanio global refleja una mejora en la P10, después de realizar una préactica fisica de forma
aguda, ya que al ser negativo muestra una reduccion de esta variable. Por otro lado, en el
grupo control (TE= 0.31; n=4), no se encontraron diferencias significativas, pero tampoco
los resultados mostraron diferencias considerables con respecto al grupo experimental,
probablemente por el “n” tan pequefio. Seguidamente, se prosiguio con la separacion entre
los tamafios de efecto por tipo de ejercicio para una mejor compresion y analisis.

La magnitud encontrada en el ejercicio aerobico agudo en la TE= -1.74, lo que
demuestra un tamarfio de efecto grande. Los estudios de Dane, Koger, Demirel, Ugok, &
Tan, (2006); Ozmerdivenli et al. (2006); Read & Collins, (2011), demuestran reducciones
de la P1O con los tratamientos efectuados con ejercicio aerdbico agudo. Ademas, algunas
de las probables razones por las que el ejercicio aerébico podria disminuir la PIO es por la
reduccion del humor acuoso, este se da porque al perder agua por medio del sudor se
incrementa la presion osmotica del plasma y también al aumentar la concentracién de
sangre en los musculos activos se reduce el flujo sanguineo ocular. De igual forma, el
sistema nervioso simpatico causa vasoconstriccion coroidea por lo que se reduce el flujo de
sangre y disminuya la P1O. Ademas, al aumentar la concentracion de lactato, disminuye el
ph en sangre y hay hipercapnia con lo que se logra un mejor drenaje acuoso (Yan et al.,
2016).

El anélisis efectuado para determinar si el sexo influye en el tipo de ejercicio,
demostro TE significativos en el caso del ejercicio aerdbico de los hombres y el mixto, por
otro lado la PIO en mujeres no encontrd diferencias significativas, es importante tomar en
cuenta que solo se encontraron dos estudios, lo que podria explicar este resultado al ser un

“n” tan pequefio. Ademas podria ser que el sexo sea un factor que influya en la PIO (Dane
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et al., 2006; Era et al. 2009), por lo que se recomienda realizar analisis por separado para
conocer la tendencia de la PIO seguln sexo.

Cabe sefialar que en los resultados del ejercicio contra resistencia, la TE resulta
positiva, en consecuencia la PIO aumenta, sin embargo este incremento no es
estadisticamente significativo. Este resultado debe manejarse con cautela ya que en la
mayoria de estudios individuales la PIO se incrementa con este tipo de ejercicio (Bakke;
Hisdaly & Semb 2009; Conte & Scarpi, 2014; Vera et al., 2017; Vieira, 2006).

Con respecto a los ejercicios de yoga, que involucren la inversién de cabeza el
resultado de el TE= 1,98 lo que indica un incremento significativo de la PIO. Tal es el caso
del estudio de Gallardo; Aggarwal; Cavanagh & Whitson (2006) en donde después de
realizar una Sirsasana de yoga (cabeza hacia abajo), el incremento de la PIO fue de 10 mm
Hg. Ellos mencionan, que este tipo de practicas son de alto riesgo para personas con
glaucoma, ya que las posturas en donde las personas estan con la cabeza abajo (paradas de
manos) o con los pies encima de la cabeza podrian provocar una elevacion de la PI1O, por
un incremento de la vasculatura coroidea y una mayor presion venosa epiescleral, en la cual
el flujo de tejidos oculares se compromete, y la coroides es un tejido muy vascularizado que
puede causar cambios dinamicos en el liquido del humor acuoso (Soares et al., 2015) .

El TE en personas sedentarias muestra un resultado significativo de -1.71, y en
personas activas de -1.56, en ambos casos diferente de cero, por otro lado en las personas
atletas el TE fue de -0,19. Estos tamafios de efecto estan acorde a la literatura, en donde el
nivel de actividad fisica influye sobre las reducciones de la PIO, las personas sedentarias

presentan las reducciones mas grandes, después las personas activas y los atletas no
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presentaron cambios (Dane et al., 2006; Harris etal., 1994; Ozmerdivenli et al., 2006).
Estos resultados ameritan mas analisis para determinar las posibles causas.

Con respecto a la condicion visual y el ejercicio aerdbico, los TE son significativos en
la condicion visual normal (-1,68) y en la condicién de glaucoma (-3,88). Estos datos son
muy importantes porque demuestran que el ejercicio aerobico beneficia la disminucion de
la P10, con lo que se puede obtener beneficios significativos especialmente en las personas
que sufren de glaucoma, esto brinda una recomendacion importante, ya que se deberia
incorporar como parte del tratamiento la practica regular de actividad fisica para asi poder
reducir la PIO, y mejorar su salud visual (Ahmad, 1995). Ademas Leske y Podgor (1983),
mencionan que cuando una persona reduce 1 mmHg, disminuye en un 10% la tasa de
progreso de la enfermedad y al aumentar 1 mmHg, incrementa en un 19%.

Con respecto a la duracion del ejercicio, se encuentra una correlacién significativa, lo
que indica que a mayor duracion el ejercicio mayor disminucion de la de la PIO. Este
resultado estimula y enfatiza el tiempo como una variable de peso a tomar en cuenta en
investigaciones con esta linea, cabe sefialar que en ninguna investigacion se tom6 como
variable de estudio.

Por otro lado, tanto el nimero de series como el nimero de repeticiones correlacionan
significativamente en la disminucién de la PIO. En ambos casos a mayor nimero de series
y 0 repeticiones mayor disminucion de la P1O. Al aumentar el nimero de series y el
namero de repeticiones en los ejercicios de contra resistencia, estos se deben hacer a menor
intensidad, es decir que se orienten mas a la resistencia por lo que no hay tanto
compromiso de apnea voluntaria (suspender respiracion), ya que disminuye el retorno
venoso, lo que perjudica el drenaje del humor acuoso o bien tampoco hay tanta presién en

el térax y el abdomen (maniobra de Valsalva) (Soares et al., 2015).
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Conclusiones y recomendaciones

La conclusion mas importante es que el ejercicio fisico realizado de forma aguda
ejerce un efecto positivo en la PIO; es decir que al realizar ejercicio la presion intraocular
disminuye.

Asi mismo el efecto del ejercicio se da tanto en personas con condicién visual normal
y especialmente tiene una magnitud de TE grande en personas con glaucoma, lo que da pie
a que parte de su tratamiento podria ser la practica de ejercicio y actividad fisica y asi
mejoren su salud visual.

Del mismo modo el ejercicio mejora la PIO en personas activas y sedentarias, lo que
indica que la condicion fisica es un elemento que influye en la reduccion de la P10.

Si bien es cierto que a mayor duracién de ejercicio mayor reduccién de PIO, también
con duraciones cortas se han encontrado efectos positivos.

Se necesitan investigaciones fuertes en disefios experimentales, es decir que tengan
grupo control, que se aleatorice y que estudien diferentes variables como el sexo, la edad,
no solo como estadistica descriptiva sino como parte del estudio.

Se recomienda realizar estudios de yoga para conocer su efecto, pero que no incluyan
inversiones de cabeza.

En el area de contra resistencia se evidencia que existen pocos estudios y débiles
disefios de investigacién por lo que seria un area a desarrollar.

Fortalezas, limitaciones e implicaciones
Este metaanalisis es el primero que muestra estas variables moderadoras en ejercicio

aerobico y en ejercicio de contra resistencia.
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Se muestran resultados interesantes que podrian dar pie a siguientes estudios como
por ejemplo que se compare la duracion del ejercicio y su efecto en la PIO. Asi como
realizar estudios que comparen los resultados entre hombres y mujeres.

Por altimo se recomienda a los investigadores de esta area reportar la estadistica

descriptiva para que los estudios puedan ser meta analizados.
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