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RESUMEN

Las glandulas de Meibomio son unas glandulas sebaceas situadas en las placas
tarsales de los parpados. Estas glandulas sintetizan y secretan activamente lipidos
y proteinas que se distribuyen en los bordes superior e inferior del parpado, esta
secrecion forma parte de la pelicula lagrimal y previene su evaporacion. La
obstruccion del conducto de salida de alguna de estas glandulas propicia la
formacion de infecciones perioculares, asi mismo, el riesgo de contraer una
infeccion periocular aumenta con malos habitos: la rutina de higiene diaria, el uso
de lentes de contacto, la contaminacion del ambiente o el uso y la no remocion de
magquillaje. Debido a que la cultura del mexicano tiende a. normalizar estos
padecimientos porgue los consideran de bajo riesgo, es_comun que se recurra a
tratamientos caseros, lo que aumenta la posibilidad de desarrollar una infeccion
cronica. El objetivo de este proyecto fue desarrollar el disefio de un tratamiento
integral que el usuario pueda utilizar en su casay que reduzca el tiempo de curacion
para que se realice completamente. A través de una metodologia basada en 3
etapas: identificar, inventar e implementar, se desarroll6 el disefio de un aplicador
oftalmolégico, el cual se probd con usuarios padecientes de infecciones
perioculares para comprobar que el tratamiento reduce la desinflamacion en un
tiempo menor al de los existentes, en este caso se redujo dicho periodo de un
promedio de 15 dias a un promedio de 9. Esta investigacidén aporta una propuesta
nueva y funcional a'la comunidad médica, la cual hace posible la modificacion de

habitos y prevencion del agravio de padecimientos perioculares.

(Palabras clave: Disefio médico, parpados, infeccion periocular, glandula meibomio,

desinflamacion)
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CAPITULO |

1.1 INTRODUCCION
El sentido de la vista nos comunica directamente con el entorno, lo que genera que
las interacciones del hombre, sean en su mayoria visuales, por lo tanto,
cualquier alteracion referente a la vision, repercute directamente en la manera en
gue se desenvuelve el individuo.

En la actualidad, el ritmo de vida, las condiciones climéaticas, el exceso de
contaminacion, ademas de la falta de higiene y el desconocimiento sobre los
padecimientos oculares, generan un aumento en infecciones.

Algunas enfermedades oftalmol6gicas constituyen motivo frecuente de
asistencia médica, entre las que se sefalan las inflamaciones e infecciones
oculares, prevalentes entre adolescentes y jovenes. (Fernandez, et al, 2009).

Durante la adolescencia, por cambios hormonales, se incrementa la
producciéon de secreciones grasosas, entre ellas las de las glandulas de los
parpados, lo cual propicia la acumulacion de aceites en el borde de las pestafias
gue, aunado a los malos habitos de higiene, generan las condiciones necesarias
para la proliferacién de bacterias.

Las enfermedades infecciosas e inflamatorias de los parpados mas
frecuentes son las de origen bacteriano, en forma de celulitis (Giménez, 2005). Entre
los principales sintomas estan: el ardor, enrojecimiento, dificultad para abrir el ojo,
lagrimeo, escozor, etc. Y en los peores casos, es necesario llegar a la intervencion
quirdrgica o a tratamientos dolorosos.

Generalmente, son enfermedades poco atendidas, pues no se consideran
peligrosas, sin embargo, si la infeccion no desaparece a los pocos dias, significa
que se esta causando dafio a las glandulas y por lo tanto a la calidad de las lagrimas,
lo que representa un riesgo para la agudeza visual.

Actualmente existen herramientas auxiliares para aliviar distintas
condiciones de los parpados y la mayoria estdn enfocadas en regular la accion de
las glandulas sebaceas, como en el caso del ojo seco, pero estas solo funcionan

parcialmente contra las infecciones.
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El presente documento es la compilacién de una investigacion en torno a

las infecciones oculares y tiene como objetivo generar una solucién efectiva para su

tratamiento y curacion.

1.2 ANTECEDENTES

Para tener una vision amplia del contexto actual, es necesario revisar. los

dispositivos existentes destinados al tratamiento de las enfermedades de los anexos

oculares.

Para ello, se analizaron los productos existentes en el mercado, con la

finalidad de conocer las problematicas resueltas y las deficiencias en los mismos.

De esta manera, se busca proponer una solucién que integre las caracteristicas

necesarias para la solucién del problema.

1.2.1 Productos comerciales:

Producto

Imagen

Caracteristicas

EyePeace — Masaje de

Parpados

Fig. 1 EyePeace — Masaje de

==
B

Péarpados. (Dry eyes store. 2016)

Masajeador disefiado para
permitir que el paciente haga
el masaje del parpado cuando
estad tratado con Dblefaritis
cronica, sequedad ocular y/o
disfuncién de las glandulas
meibomianas.

Bruder Hygienic Eyelid
Sheets

Q)

Fig. 2 Bruder Hygienic Eyelid Sheets.
(Bruder. 2009)

Hojas de limpieza envueltas
individualmente para rutina
diaria de higiene e hidratacion
de los parpados.
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Bruder Compresa
Caliente para el Ojo

Seco

Fig. 3 Bruder Compresa Caliente para
el Ojo Seco. (Bruder 2017)

Abre las glandulas sebaceas
y permite que los aceites

naturales regresen al o0jo,
aliviando las molestias
causadas por el

envejecimiento, las lentes de
contacto, el uso de
dispositivos digitales y mas.

Ocusoft Platinum

uuuuuu

Fig. 4 Ocusoft Platinum.
(Dry eyes store. 2016)

Ayuda a limpiar los restos
oleosos que las glandulas
producen y que pueden irritar
la superficie ocular.

Zoria — Limpiador de

parpados

Fig. 5 Zoria — Limpiador de parpados.
(Dry eyes store. 2016)

Limpiador espumoso  sin
enjuague con propiedades
antibacterianas e hidratantes
gue elimina el aceite, los
desechos, el polen y otros
contaminantes de los
parpados.

Blefarix gel higiene
parpados y pestafas

"0

Blefarix
Bol o L
= - -

Fig. 6 Blefarix gel higiene parpados y

=]

Blefarix

Gol

pestafas. (Blefarix 2015)

Gel especificamente
formulado para el cuidado y la
limpieza de parpados vy
pestafias con gran eficacia
calmante y gran seguridad de
uso. Indicado para eliminar el
exceso de descamacion y
facilitar la limpieza de los
parpados y la base de las
pestafias.
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Blefarix parpados y

pestafas toallitas

Fig. 7 Blefarix parpados y pestafias
toallitas. (Blefarix. 2015)

Esta pensado para facilitar
una Optima limpieza de
parpados. Con su aplicacién
local se elimina el exceso de
descamacion y la seborrea,
de forma intensiva pero
segura.

Blefarix solucién 100

ml + 100 gasas

Fig. 8 Blefarix solucién 100 ml + 100
gasas. (Blefarix, 2017)

Para la limpieza intensiva de
parpadosy pestafas que esta
especialmente indicada en
tratamientos de larga
duracién o procesos cronicos.
Con _su aplicacién local se
elimna el exceso de
descamacion y la seborrea,
de forma intensiva pero
segura.

Eyegiene Insta-
Warmth

Fig. 9 Eyegiene Insta-Warmth. (Dry

eyes store, 2016)

Aplica calidez terapéutica
suave a los parpados durante
hasta 10 minutos, en el hogar
o al vigjar. El sistema calienta
las glandulas de Meibomio
para liberar aceite lipidico que
estabiliza la pelicula lagrimal
y evita la evaporacion de los
fluidos protectores oculares.

Jabon facial organico
con aceite de

Melaleuca

Fig. 10 Jabon facial organico con
aceite de Melaleuca. (Dry eye store,
2016)

Este jabon de manos
organico hecho de aceite de
arbol de té (Melaleuca) es
ideal para adultos que sufren
de acné y / o rosacea facial.
Ademas, sirve para tratar el
compromiso ocular de
rosécea o blefaritis.

Tabla 1 Productos comerciales. (Elaboracién propia, 2018)
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Tras examinar los productos anteriores, se puede concluir que la mayoria de ellos
estan dirigidos al tratamiento del ojo seco, especificamente a regular el
funcionamiento de la glandula de meibomio o para la limpieza del parpado. Esta
informacion es valiosa pues se comprueba que en el mercado no se puede
encontrar un tratamiento para el mal funcionamiento de la glandulay, a su vez, para

la acumulaciéon de bacterias.
1.2.2 Patentes

Es necesario revisar patentes existentes que auxilien en el andlisis-al que se ha
llegado a través de las investigaciones sobre el tema para el desarrollo de sus

invenciones.

Aparato para curar la conjuntivitis y otras infecciones oculares por
aplicaciones luminicas

ES2189670A1

Inventor: Martinez Myriam Urrutxua

Pais: Espafa

Fecha de publicacion: 2003-07-01

Aparato para curar infecciones causadas por bacterias y microorganismos
fotosensibles esencialmente ' constituido mediante un habitdculo practicamente
cerrado, conformando un modulo béasico fundamental realizado mediante una
pluralidad de superficies planas de naturaleza reflectante, preferentemente espejos,
y enlazadas entre si sin solucion de continuidad, habiéndose previsto la disposicion
de al menos cuatro puntos emisores de luz, mediante lamparas de 100 w, orientados
con referencia a los ejes y planos fundamentales del recinto de tal modo que los
rayos luminosos emitidos, asi como sus respectivos y sucesivos reflejados, se
entremezclan entre si mismos haciendo sumatoria la intensidad de la luz en el
interior del médulo; habiéndose dispuesto unos medios complementarios del
maodulo recinto que hagan posible los transitos de "entrada- salida", construidos con
un material dotado de un acusado indice reflectante, preferentemente con laminas

moldeadas de naturaleza plastica realizadas en color blanco.
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Dispositivo de tratamiento de administracién de farmaco

ES2653845T3

Inventor: Hanson S. Gifford, Angela Macfarlane, Cary Reich

Pais: Espafia

Fecha de publicacion: 2003-07-01

Un dispositivo para administrar un agente en el ojo, que comprende: un elemento
alargado adaptado para la colocacion, al menos parcial, en un espacio
supracoroideo del ojo caracterizado por: el elemento alargado que tiene una brida
situada en un extremo proximal y que ademas tiene un extremo distal, en el que, en
uso, la brida del extremo proximal esta colocada en un espolén escleral del ojo y el
extremo distal se extiende a una ubicacién dentro de un segmento posterior del ojo,
el elemento alargado adaptado para administrar un farmaco en el ojo; un frasco
cuentagotas adaptado para suministrar una gota de un farmaco sobre la superficie
de una cornea del ojo de manera que la pelicula lagrimal dirige el farmaco a la
camara anterior y el farmaco fluye posteriormente hacia al elemento alargado, que

guia el farmaco hacia el espacio supracoroideo.

Composiciones para el tratamiento de infecciones producidas por el acaro

demodex spp

WO02016108070A1

Inventor: Moreno Bohorquez, Eliana Isaura
Fecha de publicacion: 2016-07-16

Compoaosiciones para el tratamiento de infecciones producidas por el acaro Demodex
spp, que comprenden aceites esenciales seleccionado del grupo que consiste en
aceite de Eruca Sativa, aceite de Zingiber officinale, y aceite de Alpinia officinarum
incorporados en solventes y vehiculos, que presentan un kit en forma de solucion,
suspension, emulsiéon o dispersion. Se aplican en forma topica para el tratamiento

de infecciones y afecciones en humanos ocasionadas por Demodex spp.
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1.2.3 Publicaciones
Se revisaron publicaciones que son Utiles para mantener la investigacion
actualizada con los avances que hay en el temay con eso disefiar un producto con

la informacién actual.

Recubrimientos antibacterianos sobre las superficies de silicona: Prevencion
de infecciones oculares por el uso de Lentes de Contacto

Autor: Cano Fossas, Marta
Pais: Espafia
Fecha de publicacién: 2015-20-10

Las lentes de contacto, en especial las de uso prolongado, tienen grandes riesgos
a desarrollar colonias bacterianas en su superficie, lo que puede provocar grandes
infecciones al usuario, como por ejemplo queratitis microbiana (MK), ojo rojo agudo
inducido por lente de contacto (CLARE), Ulcera periférica inducida por lente s de
contacto (CLPU) y queratitis infiltrativa (IK). Por-este motivo, el objetivo principal de
este trabajo es el desarrollo de recubrimientos superficiales para lentes de contacto
que previenen la formacion de biopeliculas bacterianas. Para ello, se han empleado
nanoparticulas de plata (AgNPs) ya que son universalmente reconocidas por su
accion antibacteriana de amplio espectro contribuyendo, por lo tanto, a la
desinfeccién bacteriana y proporcionando un caracter protector. Debido a la
aglomeracion y precipitacion de las nanoparticulas en suspension es necesaria la
incorporacion de  algun estabilizador. Los biopolimeros son utiles para la
estabilizacién de nanoparticulas de metal ademas de ser respetuosos con el medio
ambiente. Asi pues, se ha utilizado el biopolimero quitosano como un reactivo
combinado de reduccion y nivelacion para la produccion de soluciones coloidales
estables de nanoparticulas de plata. Los recubrimientos de nanoparticulas de plata
con quitosano incorporado parecen ser eficaces frente a las bacterias
Staphylococcus aureus y Escherichia coli. Los resultados obtenidos muestran una
clara dependencia entre la reduccién bacteriana y la cantidad de plata impregnada,

la cual varia dependiendo del método empleado para fijar el recubrimiento.
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Aprendiendo oftalmologia a través de una app movil
Autores: Isabel de la Torre, Miguel J. Maldonado, José Carlos Pastor, Miguel Lépez
Coronado.

Pais: Espafia
Fecha de publicaciéon: 2016

En este articulo se presenta una app movil desarrollada en Android para ayuda al
estudio de la asignatura Oftalmologia del Grado en Medicina de la Universidad de
Valladolid, Espafa. La app abarca el mayor nimero de enfermedades recogidas en
el manual “Guiones de Oftalmologia: Aprendizaje basado en competencias “de la
Editorial McGraw-Hill. La app denominada OphthalDSS incorpora un sistema de
ayuda a la decision que es de gran utilidad en el estudio de la asignatura.
OphthalDSS incluye también un listado de acrénimos y términos en lengua inglesa
utilizados frecuentemente en oftalmologia, asi como un breve recuerdo etimolégico
de los principales términos usados en la disciplina. También dispone de informacion
de ayuda para el futuro profesional de atencion primaria sobre la referencia al
oftalmélogo y la contribucion del médico de atencion primaria al fomento de la salud

visual.

La nueva aplicacion supondra un nuevo recurso informatico de caracter pedagogico

innovador para los alumnaos'y les servira de ayuda en su practica médica a posteriori.

Tanto las patentes como las publicaciones proponen alternativas
innovadoras que se apoyan de la tecnologia para el tratamiento de las infecciones,
esto tiene una relacion directa con el precio de los dispositivos, los comerciales
oscilan entre los $100.00 hasta los $1200.00 pesos aproximadamente, mientras que
los anteriores se encuentran en etapa de desarrollo, lo que significa una inversion

inicial mucho mayor que no permite su introduccion al mercado.
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1.3 JUSTIFICACION
Los humanos, en todo momento, estan expuestos a contraer virus y bacterias
causantes de infecciones perioculares, puesto que los acaros se adquieren poco
después del nacimiento y se consideran fauna normal de la piel y su numero se
incrementa durante la pubertad cuando las glandulas sebaceas proliferan.
(Bermejo, 2016)

Dentro de la cultura de higiene del mexicano, no existe el cuidado puntual
de los parpados y pestafias como prioridad en la rutina diaria. Tampoco se extrema
la higiene de las manos y estas suelen ser el foco de infeccion ocular, por la
manipulacion, casi espontanea, que hacemos en los 0jos y que deberiamos evitar.
(Jiménez S. 2005).

Se llega a normalizar el sentirse mal, cuando aparecen 0jos rojos, llorosos
o inflamaciones en los parpados se tiende a pensar que son molestias pasajeras,
sin embargo, al no tratarlas, pueden causar. dafios mayores en las glandulas
palpebrales que a su vez, afectan la calidad de las lagrimas y por lo tanto puede
incluso afectar la agudeza visual. Estas afecciones son relativamente sencillas de
curar si se tratan a tiempo, antes de convertirse en cronicas.

La presente investigacion tiene como propdsito generar una alternativa
eficiente para el tratamiento de las infecciones y de la misma manera concientizar
a los usuarios de que la higiene de los parpados es importante para mantener
nuestras glandulas y globo ocular sano.

El disefio industrial tiene la capacidad de plantear soluciones a problemas
a través de un proceso de investigacion, que, apoyado de metodologias, puede
proponer un disefio que combine métodos existentes ya comprobados, haciendo

que los mismos se unan en una solucioén integral y completa.
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1.4 DESCRIPCION DEL PROBLEMA
Actualmente, en México se registran miles de visitas todos los dias en el servicio de
oftalmologia, solo en 2017 el Instituto Mexicano del Seguro Social brindé 921 mil
502 consultas a nivel nacional (IMSS, 2017).

Entre las enfermedades oftalmoldgicas que constituyen motivo frecuente
de asistencia médica, se sefialan las inflamaciones e infecciones oculares. Gran
cantidad de éstas son por problemas que se agravaron por no tratarse desde las
primeras molestias (Fernandez, et al, 2009).

Las enfermedades infecciosas mas comunes en el margen palpebral, son
las de origen bacteriano, principalmente por estafilococo, que es una bacteria que
vive de manera natural en la mucosa y piel de los humanos.

El riesgo de contraer una infeccion periocular aumenta con malos habitos:
La rutina de higiene diaria no contempla el cuidado especifico de la zona de los
parpados y pestafas, el uso de lentes de contacto, la contaminacion del ambiente
o el uso y la no remocion de maquillaje.

Aunado a lo anterior, cualquier afeccién que ocasione el incremento de
secreciones grasosas de las glandulas de meibomio, propicia la acumulacion de
aceite en los bordes de los parpados. Esto permite la proliferacion excesiva de las
bacterias presentes en la piel.

Cuando las glandulas se infectan, se generan inflamaciones que pueden
afectar todo el parpado (superior o inferior). Estas infecciones pueden presentarse
en forma de orzuelo, chalazion o blefaritis, teniendo en comun sintomas como:
enrojecimiento, escozor, dolor o dificultad para abrir el o0jo.

La cultura de nuestro pais tiende a normalizar estos padecimientos debido
a que se consideran de bajo riesgo o que desapareceran por si solos y no se visita
al especialista hasta no tener sintomas importantes. Es muy comdn gue se recurra
al uso de métodos caseros como tratamiento, pero estos no cumplen con las
caracteristicas estériles que se necesitan en un area tan delicada como lo es el
globo ocular y sus anexos lo cual puede empeorar el cuadro, ademas de que si el
paciente presenta susceptibilidades por antecedentes de piel seborreica o acné lo

mas probable es que desarrolle un problema cronico.
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1.5 HIPOTESIS Y OBJETIVOS
1.5.1 Hipdtesis
Al disefiar un aplicador oftalmoldgico para el tratamiento de infecciones perioculares
que integre las técnicas de termoterapia y uso de antibiético, se podra acelerar el
proceso de desinflamacion del parpado en comparacion a los métodos
convencionales.
1.5.2 Objetivo general
Diseflar un aplicador oftalmolégico para la aceleracion del proceso de
desinflamacién del parpado mediante la integracion de los tratamientos de
termoterapia y antibioticos.
1.5.3 Objetivos especificos
« Definir medidas antropométricas de acuerdo a las caracteristicas del usuario.
« Definir requerimientos y especificaciones ergondomicas de acuerdo a las
necesidades del usuario.
o Generar propuestas de disefio basadas en la recoleccién de datos.

« Disefiar un prototipo de apariencia.
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CAPITULO Il

2.1 FUNDAMENTACION TEORICA
2.1.1 Anatomia del ojo humano
El globo ocular a través de sus estructuras recibe estimulos luminosos externos, los
codifica y transmite a través de la via optica al cerebro, lugar donde se produce el
fenomeno de la vision.
« El ojo tiene forma esferoidal y esta formado por tres capas concéntricas.
-Tunica externa: cornea y esclerotica.
-Tunica media o vascular: Gvea, formada por iris, cuerpo ciliar y coroides.
-Tlnica interna: retina.
e En su interior se limitan unos compartimentos:
-Camara anterior, limitada por la cara posterior de la cérnea por delante, y el
diafragma iridopupilar por detras. Esta ocupada por humor acuoso.
-Camara posterior, entre el iris y pupila por-delante y la cara anterior del
cristalino, con sus fibras zonulares. Ocupada por humor acuoso.
-Camara vitrea, limitada por la cara posterior del cristalino, fibras posteriores

de zénula y parte del cuerpo ciliar por delante y el resto por retina.

2.1.2 Anatomia del parpado y sus partes
Los parpados son dos velos musculo membranosos situados delante del globo
ocular, que pueden ponerse en contacto uno con el otro o separarse para dejar libre

una parte mas o0 menos grande de la cara anterior del globo ocular.

Fig. 11 Anatomia del parpado. (Gonzélez, 2019)
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2.1.2.1 Configuracién

-Cara anterior. es convexa cuando los parpados se hallan en contacto.
Moldeada sobre el globo ocular, esta cubierta por la piel.

-Cara posterior: Es concava, tapizada por una mucosa (la conjuntiva), y esta
moldeada sobre el globo ocular.

-Extremos: Los dos parpados estan unidos en sus extremos por-dos
comisuras, la medial, levemente saliente, y la lateral, mas alargada y prolongada
por las “arrugas” que se acentuan con la edad (patas de gallo).

Bordes:

-Borde adherente: Del parpado superior llega hasta las cejas. En el parpado
superior se encuentran unas 30 glandulas de meibomio, dispuestas en todo el
parpado. Del parpado inferior llega hasta las mejillas. En el parpado inferior hay 20
glandulas de meibomio

-Borde libre o borde ciliar: Se caracteriza por poseer un espacio intermarginal
y una linea intermarginal. Donde se van a ubicar ahi las glandulas y foliculos pilosos
(donde nacen las pestafias). En el parpado superior hay 100 — 150 pestafas
distribuidas en 3 lineas seguidas. Miden de 8 a 10 mm. En el parpado inferior las
pestafias son de 70-75 y miden de 7 a 8 mm. En este borde se encuentran las

glandulas de Zeiss y de more.

Las glandulas de los parpados: poseen 3 clases de glandulas que les son propias:

- Las glandulas tarsales (de Meibomio): Son glandulas en racimo situadas en
el espesor de los tarsos. Hay entre 25 y 30 para cada parpado; se abren en el borde
libre, detras de las pestafas.

-Las glandulas sebéceas: se encuentran anexadas a los foliculos pilosos de
las pestanas.

-Las glandulas ciliares (de Moll): son sudoriparas rudimentarias y se abren

entre las pestafas
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2.1.2.2 Funcion de los parpados
-Lubricar el segmento anterior del ojo. Debido a sus continuos movimientos
0 parpadeos, aseguran una hidratacion constante de la superficie ocular.
-Proteger al ojo de traumas externos (Gonzélez, 2018) Tales como: luz, calor,

frio, polvo, etc.

2.1.3 Infecciones oculares

2.1.3.1 Blefaritis 0o DGM
Es la inflamaciéon comun y permanente del borde de los parpados. La blefaritis
anterior se localiza en la parte anterior del borde del parpado, y normalmente se
produce por un exceso de grasa (tipica de pacientes con dermatitis seborreica) o
por sobreinfeccion bacteriana. La blefaritis posterior 0 Disfuncion de Glandulas de
Meibomio (DGM) generalmente se produce por.un mal funcionamiento de unas
pequefias glandulas productoras de grasa que se encuentran, en niumero de 30 o
40, en el borde palpebral. En condiciones normales estas glandulas producen una
secrecion grasa que ayuda a lubricar la superficie del ojo, evitando la evaporacion
de la lagrima y manteniendo constantemente hiumeda la cornea. En los pacientes
con DGM las glandulas se obstruyen, quedando sus secreciones estancadas,

produciéndose una mayor evaporacion lagrimal.

Fig. 12 Caso de blefaritis. (Lee, 2018)

24



2.1.3.1.1 Causas
No siempre se puede identificar una causa de la blefaritis. Es mas frecuente en
pacientes de edad avanzada, aquellos con alteraciones de las hormonas sexuales
y rosécea cutanea. Algunos farmacos, como el 4cido 13-cis retinoico (empleado en
el tratamiento del acné) o la terapia hormonal sustitutiva también se han asociado a
la blefaritis.

2.1.3.1.2 Sintomas y complicaciones
Los sintomas producidos por la Blefaritis son muy diversos, dado que existen
distintos grados de intensidad de la enfermedad. Las molestias. que refieren los
pacientes suelen ser del tipo sensacién de arenilla, escozor, ardor, picazon,
lagrimeo, escamas en el borde palpebral, etc. Los pacientes con Blefaritis son
también mas propensos a la aparicion de orzuelos, pues las glandulas obstruidas
pueden infectarse. Solo en casos muy avanzados y sin tratamiento se pueden
producir cuadros graves que comprometan la vision.

La gravedad de una blefaritis viene dada por la afectacion secundaria de la

cornea al alterarse la funcion de la pelicula lagrimal que la protege,

comprometiéndose su transparencia y la vision.

2.1.3.1.3 Tratamiento
-Higiene palpebral: La higiene palpebral es la base del tratamiento de la blefaritis,
ya que es fundamental mantener el borde de los parpados tan limpios como sea
posible. Antes de aplicar la toallita o gel que le haya pautado el oftalmélogo debe
lavar los parpados con agua caliente, realizando un suave masaje para facilitar el
drenaje. de las glandulas y limpiar el borde del parpado y la base de las
pestafias. - Evitar la entrada del jabén o de la toallita dentro del ojo, pues puede
irritar..La higiene palpebral debe realizarse 1 o 2 veces al dia, segun la gravedad de
la Blefaritis. Se debe realizar de forma constante y adecuada, ya que es fundamental

para el control de la enfermedad.

-Lagrimas artificiales: La Blefaritis produce inestabilidad de la pelicula lagrimal, lo
que explica muchos de los sintomas que usted padece. El empleo de lagrimas
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artificiales reduce las molestias y debe emplearlas varias veces al dia. Es importante

gue sea constante en su uso, si no las molestias volveran a aparecer.

-Vitaminas: Existen complementos vitaminicos en el mercado especialmente
disefiados para mejorar la secrecion de las glandulas palpebrales y que pueden ser
utiles en algunos casos de blefaritis. Su oftalmo6logo puede pautarselos en forma de

una pastilla diaria (mejor con comidas).

-Otros tratamientos: el oftalmoélogo le puede indicar el tratamiento con otros
farmacos como antibiéticos orales y/o corticoides en funcion de la gravedad de la
patologia, y debera realizar un estricto cumplimiento segun le fuera.indicado.

2.1.3.2 Orzuelo

Un orzuelo (término médico: hordeolum) se desarrolla cuando una glandula
sebacea del borde del parpado se infecta. La consecuencia es algo muy similar a
un grano en el parpado. El orzuelo puede crecer hacia adentro o hacia

afuera.

Fig. 13 Orzuelo interno. (Ruiz, 2019)
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2.1.3.2.1 Causa

La causa es una bacteria estafilococo, que se encuentra normalmente en la nariz,
por lo que es muy facil trasladarla hasta el ojo cuando luego de tocarnos la nariz

nos tocamos el ojo.
2.1.3.2.2 Sintomas

Los primeros signos son el dolor, enrojecimiento de la zona, inflamacion y aumento
de la sensibilidad. Luego de la aparicion de estos sintomas, se comenzara a
desarrollar un pequefio grano en la zona afectada. Usualmente esto va acompafiado
de inflamacion en los ojos. En ocasiones solamente se inflama-el area inmediata;

en otras, el parpado en su totalidad.
2.1.3.2.3 Tratamiento

La mayoria de los orzuelos desaparecen por.si mismos en el correr de unos dias.
Puede acelerar el proceso aplicando compresas calientes de 10 a 15 minutos, tres
o cuatro veces al dia, durante varios dias. Esto aliviara el dolor y ayudara a la

evolucion natural del orzuelo, muy similar a la de un grano.
2.1.3.3 Chalazién

El chalazién o chalacidn es un bulto o quiste de origen no infeccioso que se forma
en el parpado superior o en el parpado inferior como consecuencia de una
acumulacion de secrecion grasa en una o varias de las glandulas de Meibomio, que

se encuentran situadas en el borde de los parpados.

Fig. 14 Caso de chalazion. (Fundacion Ver bien, 2018)
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2.1.3.3.1 Causas y sintomas

El chalazién aparece cuando alguna de las glandulas meibomianas se obstruye.
Normalmente la chalazién no produce dolor, aunque este puede surgir en una forma

leve si existe inflamacion. Ademas, puede presentarse enrojecimiento.

En algunos casos puntuales, cuando el quiste esta situado en el parpado superior y
alcanza cierto tamafo, se puede producir una ligera presion sobre la cornea que

desemboque en astigmatismo y en vision borrosa.

Las personas que sufren blefaritis, rosacea o dermatitis seborreica son propensas
a tener un chalazién. También se ha observado que ciertos tipos de piel son mas

sensibles a este tipo de problemas.
2.1.3.3.2 Tratamiento

En la mayoria de los casos, el chalazion desaparecera a las tres o cuatro semanas.
Si el paciente siente molestias o si su tamafio aumenta, es recomendable acudir al
oftalmélogo que puede elegir entre diferentes opciones de tratamiento en funcion
de las caracteristicas de cada caso. De esta forma, un tratamiento rapido y un

diagndstico precoz contribuiran-a eliminar el problema de forma efectiva.
-Aplicacién de calor (compresas calientes o pafios calientes) o masajes.

-Esteroides o antibiéticos, especialmente si se producen de forma recurrente
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2.1.4 Tratamientos
2.1.4.1 Antibioticos

En los casos de infecciones bacterianas, como es el caso de la conjuntivitis,
blefaritis, queratitis y orzuelo se usan antibidticos. Cuando la infeccidén bacteriana
produce secrecidon muy abundante se suelen emplear colirios con antibioticos de
amplio espectro (tetraciclinas, cloranfenicol, rifampicina, etc.), inicialmente con gran
frecuencia (una gota cada 2-4 h, durante 48 h); posteriormente cada 4-6 h, hasta

completar 7-10 dias.
2.1.4.1.1 Eritromicina

Es un antibidtico del grupo de los macroélidos, con accion bacteriostatica. Es de
espectro antibacteriano moderadamente amplio, con accion mas marcada sobre
bacterias grampositivas, aunque también es activo frente a algunas bacterias
gramnegativas, actinomicetos, micoplasmas, espiroquetas, clamidias, rickettsias y

ciertas micobacterias.
2.1.4.1.2 Gentamicina

Es un antibiético del grupo-de los aminoglucdsidos con accién bactericida. Actda
interfiriendo en la sintesis proteica bacteriana. Presenta un amplio espectro
antibacteriano y actla preferentemente sobre bacterias gramnegativas aerébicas,
incluidas enterobacterias, Pseudomonas y Haemophilus. También es activo frente

a estafilococos, incluidas cepas productoras de betalactamasas.
2.1.4.1.3 Cloranfenicol

Es un antibiético bacteriostatico del grupo de los anfenicoles que puede ser
eventualmente bactericida. Actlda interfiriendo en la sintesis proteica bacteriana.
Presenta una accion especialmente marcada sobre bacterias gramnegativas
anaerobias y sobre cocos y bacilos grampositivos, aerdbicos y anaerobicos.

También es activo frente a espiroquetas, rikettsias, clamidias y micoplasmas.

29



2.1.4.1.4 Tobramicina

Es un antibidtico del grupo de los aminoglucésidos, con accion bactericida. Actla
interfiriendo en la sintesis proteica bacteriana. Presenta un amplio espectro
antibacteriano, actuando preferentemente sobre bacterias gramnegativas
aerobicas, incluidas enterobacterias, Pseudomonas, y Haemophilus. También es

activo frente a estafilococos, incluidas las cepas productoras de betalactamasas.
2.1.4.1.5 Asociaciones

Se usan las asociaciones de sulfato de polimixina B y de neomicina.
La neomicina, como sal sulfato, es un antibidtico bactericida de la familia de los
aminoglucésidos. Actla sobre organismos grampositivos y-gramnegativos al inhibir
la sintesis proteica, por union con el ARN ribosomal, lo que causa una perturbaciéon
en el cddigo genético bacteriano. Es particularmente activo contra microorganismos
como Staphylococcus aureus, Escherichia coli, Haemophilus influenzae, Klebsiella

y Enterobacter.

La polimixina B es particularmente activa frente a P. aeruginosa, E. coli,

Haemophilus, Klebsiellla y otros microorganismos gramnegativos. (Esteva, 2006)

2.1.4.2 Termoterapia

Es la aplicacion de calor en sus diferentes grados sobre el organismo con fines
terapéuticos. Esta aplicacién se da mediante agentes térmicos, los cuales son
materiales-que estan en una temperatura mayor a los limites fisiolégicos.

Busca a partir de los efectos que provoca, mejorar el estado de una lesion
o _enfermedad. Es una de las técnicas terapéuticas de mayor uso por los
profesionales por sus grandes beneficios y su bajo costo.

Puede clasificarse como superficial cuando la penetracion es baja o
profunda cuando se dan efectos biolégicos gracias al calentamiento directo de

tejidos profundos.
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La mayor parte del calor de nuestro cuerpo proviene de la oxidacion de los
alimentos. La velocidad con la que se produce este calor se conoce como IM y se
mide en Kcal.

El IM se puede afectar por factores como:

Ejercicio, sistema nervioso, hormonas, temperatura corporal, ingesta alimenticia,

edad, sexo, clima, suefio, desnutricion, etc.

Los agentes térmicos
El calor se propaga desde el agente térmico hasta el organismo, produciendo un
aumento de temperatura, lo cual provocara los diversos efectos terapéuticos.

Dentro de estos agentes térmicos encontramos:

2.1.4.2.1 Medios colectivos solidos
- Arena caliente o psamoterapia
- Envolturas calientes: Tratamiento domeéstico, son frazadas calentadas con plancha
u hornos artesanales. Pierden rapido el calor y no se les puede medir la
temperatura.
- Termoforos: Aplicaciones domésticas de calor. Incluye ladrillos calientes, bolsas
de agua caliente y hot packs.
- Bolsas quimicas: Producen una reaccién quimica exotérmica. Alcanza una
temperatura maxima de 54 grados.

- Aimohadillas eléctricas: Tienen una potencia entre 10 y 50 watts.

2.1.4.2.2 Medios conductivos solidos y liquidos
- Compresa humeda caliente: Alcanza temperaturas de 71.1 a 79.4 grados C.
-Parafina: Su punto de fusion es de 54.5 grados. Se puede utilizar por técnicas de
inmersion, embrocacion, reinmersion, en compresas o batida.
-Parafango: Es una mezcla de parafina, fango volcanico y sales minerales. Se usa
a temperaturas de 47-52 grados.
-Fangoterapia.

-Hidroterapia caliente.
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2.1.4.2.3 Medios conectivos
-Aire seco: Bafio mixto de aire caliente muy seco, alternando con aplicaciones frias.

-Aire humedo: Bario total saturado de vapor de agua entre los 38-45 o 60 grados.

Efectos de la termoterapia
Un aumento controlado de la temperatura produce:
-Mejoramiento de la nutricion y de oxigenacion celular
- Mejora las defensas al aumentar la cantidad de los elementos de defensa.
-Accion bacteriana.
-Accion antiinflamatoria.
-Accion analgésica.
-Accion antiespasmadica.
-Mejora la restauracioén celular.
-Aumenta el drenaje linfatico.

-Favorece procesos de reparacion tisular.

El limite de calor esta dictado por la sensibilidad del paciente y la tolerancia que éste

tenga hacia él.
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2.1.5 Prevencién

La prevencion de estas afecciones se basa en extremar la higiene de las manos, ya
que éstas suelen ser el foco de infeccion ocular, por la manipulacion, casi
espontanea, que hacemos de los ojos y que deberiamos evitar. No es aconsejable
tampoco frotarse con fuerza los ojos (las lagrimas hay que secarlas sobre la mejilla).
Debe evitarse el uso de cosméticos y jabones que resulten irritantes, y extremar la
precaucion si se trabaja manipulando liquidos téxicos como la lejia, el salfumén, el

petrdleo, etc. (Giménez, 2005)

2.1.6 Dispositivo médico

Se define como dispositivo médico a una sustancia, mezcla de sustancias, material,
aparato o instrumento (incluyendo el programa de informatica necesario para su
apropiado uso o aplicacién), empleado solo 0 en combinacion en el diagndstico,
monitoreo o prevencion de enfermedades en humanos o auxiliares en el tratamiento
de las mismas y de la discapacidad, asi como los empleados en el reemplazo,
correccion, restauracion o modificacion de la anatomia o procesos fisiologicos
humanos. (NOM-241-SSA1, 2012)

Clase I: Aquellos insumos conocidos en la practica médica y que su seguridad y

eficacia estdn comprobadas y, generalmente, no se introducen al organismo.

2.1.6.1 Disefio médico

Para el proceso de disefio en dispositivos médicos es necesario una investigacion
del padecimiento a tratar, y a través del uso de varias herramientas de trabajo se
descubren las areas de oportunidad y las conexiones entre los conceptos que nos
llevan a la propuesta de un dispositivo adaptado a las necesidades del usuario. El
disefio industrial no se circunscribe soélo a la apariencia como factor atractivo sino
también, a la optimizacion de la funcion y el valor del producto, entre otros aspectos;

como la ergonomia, antropometria y usabilidad.
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2.1.7 Requerimientos de disefio
2.1.7.1 Ergonomia

Es el campo de conocimientos multidisciplinarios que estudia las caracteristicas,
necesidades, capacidades, habilidades de los seres humanos analizando aquellos
aspectos que afectan el disefio de productos o de procesos de produccion. En todas
las aplicaciones su objetivo comun es: se trata de adecuar los productos, las tareas,
las herramientas, los espacios y el entorno en general a la capacidad y necesidades
de las personas de manera que mejores la eficacia, la seguridad y el bienestar de

los consumidores, usuarios o trabajadores. (Villarreal, 2019)
2.1.7.2 Antropometria

Es la aplicacion al ser humano de métodos fisio cientificos para el desarrollo de
estandares del disefio de requerimientos especificos y para la evaluacion de los
disefios de ingenieria, modelos a escala y productos manufacturados, con el fin de
asegurar la adecuacion de todos ellos a las caracteristicas del usuario. (Ruiz, et al,
2009)

2.1.7.3 Usabilidad

El concepto de usabilidad puede definirse como el nivel con el que un producto se
adapta a las necesidades del usuario y puede ser utilizado por el mismo para lograr
unas metas con efectividad, eficiencia y satisfacciébn en un contexto especifico.
(Huelves, et-al, 2009)
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CAPITULO Il
3.1 METODOLOGIA

Para el desarrollo de la presente investigacion se utilizd6 una combinacion de las

metodologias: Biodesign, Disefio estratégico y Total design.

Biodesign

Su objetivo es generar innovacion en el area médica y tecnoldgica, provee una guia
comprensiva para identificar, inventar e implementar nuevos aparatos medicos que
permitan realizar tratamientos, o simplemente afadir valor a los ‘desarrollos

tecnoldgicos sobre la salud existentes en la actualidad. (Healthio, 2018)

Disefio estratégico

Contribuye al objetivo de facilitar que las empresas puedan aprovechar todo el
potencial estratégico del disefio, dandoles las herramientas y procedimientos
necesarios para que puedan llevarlo a cabo. La metodologia funge como una
palanca de innovacion y éxito en el mercado. (Prodintec, 2011)

Total design

Es una metodologia sisteméatica para lograr la integracion del material de materias
tecnologicas y no tecnologicas con el objetivo de crear productos y procesos
exitosos. TOTAL DESIGN se distingue del "partial design" en que se requiere el
aporte de personas de muchas disciplinas, tanto de ingenieria como de no
ingenieria, en-una mezcla que es casi exclusiva del producto en consideracion.
(Torres; 2001)
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Consiste en 3 principales etapas: identificar, inventar e implementar.

Procesa Crealivo Proceso de ideacion Procesa de valdacion

Evaluacidn de protolipe
Simuladores
Resultados

Liuvia da ideas Generaciin de concepios
Observacion AEICU Andlisis de conceplos
Mapas menlales
Hallazgns ' fevelcianas Ejee de disefo de producto

Ergonomla

Estética

Funcion

Andliziz de asparins éticns

Cenceptualizacion Evaluacidn de propiedad intelectual

Requedmisnios Materiales y procesos Planeacon sstratégica de mercade

Propuesta de valor

IDENTIFICAR
INVENTAR
IMPLEMENTAR

Ergonamia Fupokin
Anlropometria Acciones crificas

Biomecdnica Secuencia de uso
Usabilidad
Estatica Mzteriales y procesos

Comunicacion y menszje Fabricacion
Valores corfigurativas y expresivos [}F,\\I& OFM

Ejes de diseno
de producto

Fig. 15 Estructura metodoldgica (2019)
3.1.1 Identificar
En esta etapa se deben reconocer necesidades o areas de oportunidad dentro de
un contexto, mediante un proceso creativo, éste contempla el uso de herramientas
como: entrevistas con especialistas, la observacion POEMS, y la elaboracion de
mapas conceptuales, para encontrar hallazgos y revelaciones que facilitaran la

configuracion de la solucion.

3.1.1.1 Proceso creativo.
3.1.1.1.1 Entrevista a especialista
Se realizdé una entrevista al cirujano oftalmélogo Héctor Fernando Paredes que
compartio sus conocimientos y experiencias acerca del tema aportando informacién

valiosa que posteriormente fue agregada al mapa conceptual.

Se le pregunt0, entre otras cosas: ¢,cuales son las causas de las infecciones
perioculares?, ¢quiénes son los pacientes mas susceptibles? ¢qué tipos de
pacientes asisten a consulta y cuales son los principales motivos? ¢ Cuales son los
tratamientos mas comunes? ¢ Cuanto tiempo tarda aproximadamente en curarse

una infeccion periocular?
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3.1.1.1.2 Observacion
Para realizar la observacion del entorno se utilizé una herramienta llamada POEMS,
gue tiene como obijetivo recopilar informacion sobre la interaccion y comportamiento
de los usuarios en la investigacion primaria.
Consiste en una tabla con las siguientes columnas: "Personas"”, "Objetos",
"Entorno”, "Mensaje", "Servicios". Durante la investigacion con usuarios, se. fue

completando la tabla indicando lo siguiente:

P: En este paso se observo al paciente y se capturaron todos los inputs que

experimentaron.

O: Se observo el comportamiento de las personas con los elementos cotidianos, su
interaccidn con los objetos mas utilizados dentro del grupo de gente que estamos

analizando.

E: Se fij6 la atencion en el lugar donde se desarrollaron las distintas actividades y

se busco una relacién con las personas analizadas.

M: Se analiz6 cdmo se comunican los distintos individuos el lenguaje verbal y no

verbal, los gestos, lenguaje corporal.

S: Agui se analizan las tareas o servicios que se ofrecen en el contexto que estamos

estudiando.

Esta herramienta confirmo que se obtuvo informacion completa en la interacciéon
con usuarios; a través de la observacion se pudo obtener informacion directa del
comportamiento del mismo y esto ayudd a comprender el panorama de una manera

sistematica, no individual.
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A continuacién, se anexan los resultados de la herramienta aplicada en el

consultorio oftalmolégico de la Clinica Médica Jauregui, localizada en Santa Rosa

Jauregui.
Celular
Escritoric Consultorio
Aparatos medicos Limpio
hacetas Infografias
Computadoras Aparatos médicas
Impresoras
Hajas Sala de espera
Bascula Maobiliario incomodo !
Television Se comparte con otros
Lamparas pacientes
Bafios
Pacientes Suciedad
Doctores Clores
Enfarmeras
Seguridad
Personal de limpigza
Recepcionista ‘
Farmaceutico \ :
P aE
[}
/
|
Atencion meédica gnre;medad
Bafios iy
Estrés
ey
/ Incomodidad
Farmacia

Preccupacion

Maguina expendedora Impaciencia

Fig. 16 POEMS (Elaboracion propia, 2018)

Es notable la aversion de las personas a asistir a consulta médica, el ambiente
gue se vive en los consultorios médicos es abrumante debido a la necesidad de
esperar por un turno y mas cuando no se cree necesaria la asesoria de un

especialista.
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3.1.1.1.3 Mapa conceptual
Se realiz6 un mapa conceptual para visualizar ideas o conceptos y las relaciones
jerarquicas entre los mismos, ademas para organizar la informacién graficamente,
colocando el tema principal al centro y a partir de ahi se desplegaron los demas
conceptos unidos por enlaces y lineas. De esta manera se obtuvo una referencia

visual del universo de la investigacion, permitiendo establecer conexiones clave que

de otro modo no serian evidentes.
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Fig.17 Mapa conceptual (Elaboracion propia, 2018)

Gracias al andlisis de todos los elementos dentro del mapa conceptual se obtuvieron

los siguientes hallazgos y revelaciones que dieron partida a la proxima etapa de la

investigacion.
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Hallazgos

- No existe la higiene adecuada en parpados y pestafnas, lo que propicia la
acumulacion de bacterias.

- El estafilococo es la principal bacteria causante de las infecciones, esta
presente en la mucosa y piel de los humanos, por lo que es muy facil
contraerlas.

- Los afectados prefieren el uso de métodos caseros o la compra de
medicamentos de libre venta para el tratamiento de las infecciones antes que
asistir a consulta médica, pues no se considera un padecimiento importante
gue valga el costo de la misma.

- Gotas y Unguentos no actuan sobre la infeccién sélo disminuyen la flora
bacteriana.

- El uso de calor aumenta el flujo oleoso y sanguineo de las glandulas.

Reto de disefio

Para curar una infeccién periocular, se necesitan la integracion de 2 técnicas: la

aplicacion de calor y el uso de antibioticos.

0N PE

3.1.1.2 Conceptualizaciéon

3.1.1.2.1 Requerimientos
Debe contar con las condiciones estériles necesarias para tratar la infeccion.
Ser de facil aplicacion para que el usuario lo use de manera constante.
Debe adaptarse a la forma del ojo y ser comodo al contacto con los parpados.

Tener apariencia atractiva para que el usuario sienta apropiacion.

3.1.1.2.2 Especificaciones
Medir aproximadamente 50mm
Tener orificios de entrada y salida para el liquido

Contar con método de sujecion a las almohadillas
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3.1.1.2.3 Propuesta de valor
El dispositivo integra las técnicas de termoterapia y uso de antibiético, haciendo que
el parpado desinflame en un tiempo menor al de los métodos existentes. Ademas

de ser portatil y de uso intuitivo.

3.1.2 Inventar

Aqui se desarrolla el proceso de ideacion, se generan y analizan conceptos para la
elaboracion de propuestas de disefio que deben tomar en cuenta los ejes de disefio
de producto, que son: la ergonomia, la estética, la funcion, los materiales y procesos

para la fabricacion.

3.1.2.1 Proceso de ideacion

3.1.2.1.1 Generacion de conceptos
Una vez obtenido el reto de disefio se comienza a generar tantas ideas como sean
posibles, mediante herramientas de representacion de disefio como: sketches,
dibujos, modelos y prototipos que son evaluados y replanteados tantas veces como

sea necesario hasta obtener una idea completa.

GENERAR
IDEAS

EVALUAR
IDEAS

DESARROLLAR
CONCEPTOS

Fig.18 Ideas (Elaboracion propia, 2019)
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Las representaciones visuales de disefio estan clasificadas de acuerdo al nivel de

detalle y especificaciones que cada uno contiene, pueden ser representaciones 2D

o 3D.

Tabla 2 Categories of visual design representation. (Loughborough University's Institutional Repository, 2012)

Sub-group

Visual Design Representation

Personal Sketches

Idea Sketch
Study Sketch
Reterential Sketch
Mamary Skedch

Shared Sketches

Coded Sketch
Information Sketch

Persuasive Sketches

Fendenngs
Inzpiration Sketch

Handover Skelches

Presuiplive Sketch

Industrial Design Drawings

Concept O ravings
Presentation D raving
Scensrio & Storvboand

Engineering Design Drawings

Dingram
Single-Yiew Drawing
Multi-view Drawng

General Arrangement O rawng
Technical D raswirg

Technical lllustraion

Industnial Design Models

30 Swetch Model )
Design Developmenth odel
Appearance Model

Engineenng Design Modeis

*

Fundiong Concept Mods
Conceptel Operation Model
Production Concept Modsl
Az=em bly Concept Mode|
Sarve Concept Model

Industrial Design Frototyp

A

Lppesrance Protdype
Alpha P rototype

Beta Profotyps

Fre-P roduction Profotype

9.2

>
AN
N\
Enginesning Design es

Exparimental P rototype
System Protdtype

Final Hardware Profotype
Tooling Protodype
i-Tool Protobype

Una herramienta que apoya enla generacion de ideas es el moodboard, el cual es

un tipo de collage que consiste en imagenes, texto y muestras de objetos en una

composicién. Se utilizd para transmitir una idea general o sentir sobre un tema en

particular, que en este caso fue la relajacion, salud y limpieza.

Fig.19 Mood Board (Elaboracion propia, 2018)
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El styleboard tiene el mismo objetivo, pero centrado en estilos de productos

existentes, asi como texturas, materiales, colores y formas.

STYLE BOARD
Ny

Fig.20 Style Board (Elaboracion propia, 2018)

El life style board, por su parte, logra mostrar el estilo de vida del usuario para

poder analizar su comportamiento y costumbres.

"LIFE STYLE ¥ - .

Fig.21 Lifestyle board (Elaboracién propia, 2018)
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3.1.2.1.2 Boceto
Se ha definido como una representacion preliminar, sin detalles, generalmente
ejecutada rapidamente para presentar solo elementos clave del disefio. Se llevan a

cabo a mano alzada y a menudo no tienen escala.

Como primer paso se realizaron bocetos rapidos para representar las primeras

ideas, utilizando hojas de papel, lapices y boligrafos.

b )

/ i / — s ]

Fig.22 Bocetos rapidos (Elaboracion propia, 2018)

Después de explorar.formas, se hizo una segunda etapa de bocetaje, en la cual se
eligieron 3 principales para poder desarrollarlas a fondo y proponer su

funcionamiento.

Almohadilla
hipoalergénica

Colocar sobre

dos dedos

7 3 o= 1)
7 )
Abertura ﬁ
Cinta para

sostener

Taza con agua caliente

Fig.23 Boceto 1 (Elaboracion propia, 2018)
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Almohadilla
removible

Tapa
removible

Contenedor Contenedor
de agua redondeado

Grabado para
mejor agarre

Fig.24 Boceto 2 (Elaboracion propia, 2018)

Vista superior

Vista lateral

Contenedor
de agua

Orificios

Fig.25 Boceto 3 (Elaboracion propia, 2018)
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3.1.2.1.3 Dibujo
Es una disposicion formal de lineas que determina una forma particular, estan
altamente estructurados para formalizar y verificar aspectos del disefio. Se hacen
de acuerdo con un conjunto de reglas y se realizan con instrumentos mecanicos o

sistemas CAD a escala.

En la figura 26 se muestra la evolucion de los dibujos a lo largo del proceso de
ideacion, fueron realizados mediante el sistema CAD de solidworks vy

posteriormente renderizados en keyshot para brindarles una apariencia realista.

»

Fig.26 Dibujos (Elaboracion propia, 2018)
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Andlisis de conceptos

Después de explorar las formas se eligieron 2 propuestas de disefio para definir su

secuencia de uso y empezar a hacer modelos para las primeras pruebas.

PROPUESTA DE DISENO

Lado impermeable

e INSTRUCCIONES DE USO

Cinta para sostener Leado porase

Fig.27 Propuesta de disefio 1 (Elaboracién propia, 2018)

INSTRUCCIONES DE USO

3 Aplicar  presonande  sobre  los
4 parpados de 2 a 3 mnutos haoendo
| masae en forma de circulos,

Retirar la almechadile y desecharla.

Colocar la almeoadila
desinfectante sobre la base
Repetir el proceso por las noches

Fig.28 Propuesta de disefio 2 (Elaboracién propia, 2018)
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3.1.2.1.4 Modelos
Usados para reproducir las propiedades funcionales aproximadas de un disefio. Las
propiedades tangibles y tridimensionales de un modelo permiten a los

desarrolladores explicar la funcién, rendimiento y aspectos estéticos de un disefio.

Primeramente, se realizaron 3 modelos hechos de materiales comunes, como
foamy moldeable, plastilina, cubrebocas y algunos reusados como botellas de PET
y globos. Con el objetivo de establecer medidas y hacer las primeras pruebas con

usuarios.

Fig.29 Modelos tridimensionales (Elaboracién propia, 2018)

Se les dio a los usuarios los primeros modelos para observar cdmo era su
interaccidn con estos. La implementacion de la prueba obtuvo resultados positivos
en cuanto a la intuicion en el modo de uso y sujecion, hubo comentarios de
sensacion de relajacion.. Sin embargo, se detectaron areas de oportunidad en la
aplicacion de la gama de colores, también se detecté que la parte que mantiene

contacto directo con los parpados debe contar con curvatura doble.

Fig.30 Pruebas con usuarios (Elaboracién propia, 2018)
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3.1.2.1.5 Prototipos
Se utiliza para comunicar y verificar la perspectiva final y la funcionalidad del
producto. Se emplean hacia las etapas posteriores para confirmar y evaluar la
estética, la ergonomia y rendimiento del producto.

-Impresién 3D
La impresién 3D, también conocida como manufactura por adicion, es un proceso
por el cual se crean objetos fisicos colocando un material por capas con.en base en
un modelo digital. (Autodesk, 2018)

Los prototipos se imprimieron en 3d, en materiales ABS y resina respectivamente,
estos tienen las medidas establecidas después de las pruebas y del redisefio de

los modelos anteriores.

Fig.31 Prototipos impresos 3D (Elaboracion propia, 2018)

Posteriormente se tomaron en consideracion los resultados de las pruebas con
usuarios y se hace un redisefio de la propuesta tomando en cuenta aspectos

ergonomicos y de materiales.
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3.1.2.2 Ejes de diseio de producto

3.1.2.2.1 Ergonomia
3.1.2.2.1.1 Antropometria
Habiendo elegido la propuesta final, se tomaron en cuenta las medidas

antropometricas necesarias para darle caracteristicas formales al disefio.

Puntos caracteristicos faciales

En este caso las medidas necesarias vienen del rostro, especificamente de los ojos
y parpados. La anatomia del craneo incluye puntos externos e internos, que
describen de manera general su estructura. La cefalometria del rostro esta
conformada por planos y puntos caracteristicos, estos Ultimos clasificados de

acuerdo a su naturaleza de blandos o duros.

Fig.32 Puntos caracteristicos del complejo facial para una vista frontal. (Antropometria facial a partir de multiples vistas: una

propuesta metodoldgica, 2008)

Vista frontal del rostro. Visto de frente, el rostro humano posee puntos
caracteristicos distribuidos a lo largo de las 6 regiones del complejo facial, las cuales
permiten establecer las diferentes medidas para el estudio antropométrico. Algunos
de los puntos caracteristicos faciales de acuerdo a la vista frontal se pueden
observar en la Figura 1.1, y se listan a continuacién [7]: Euridén (eu), Cigion (zy),
Nasién (n), Gnatién (gn), Subnasal (sn), Alar (al), Queilién (ch), Estomion (sto),

Endocanto (en), Exocanto (ex), Labiale Superius (Is) y Labiale Inferius (li).
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Region Nombre de la Medida y Abreviatura
Anchura de la cabeza (eu-eu), longitud de la cabeza (g-op). altura de la cabeza

Cabeza ;
(v-n).
Cara Anchura facial (zy-zy), altura facial (n-gn).
; Anchura Intercantal (en-en), anchura biocular (ex-ex), longitud de las fisuras
Ojos e
palpebrales derecha e izquierda (ex-en).
Nariz Anchura de la nariz (al-al), altura de Ia nanz (n-sn), protrusion de Ia punta

nasal (sn-prn).

Altura del Iabio superior (Is-sto), altura del labio inferior (sto-1i), anchura de Ia
boca (ch-ch).

Anchura de Ias orejas izquierda y derecha (pra-pra), Iongitud de las orejas
izquierda y derecha (sa-sba).

Labios y Boca

Orejas

Tabla 3 Medidas béasicas propuestas en seis regiones del complejo craneofacial. (Antropometria facial a partir de maltiples

vistas: una propuesta metodologica, 2008)

La distancia de proyeccion lineal se puede obtener de la siguiente forma:
Ojos: Vista frontal, anchura intercantal (en-en); vista lateral, altura de la fisura

palpebral (ps-pi) y altura ojo-ceja combinada (or-sci).

Distancia Interpupilar (DIP): Distancia entre los centros de am-
bas pupilas con los ojos mirando directamente hacia adelante.

Anchura de la Abertura Palpebral: Distancia existente entre la
comisura interna y externa de cada ojo.

Distancia entre Comisuras Externas - Distancia Biocular:
Distancia existente entre las comisuras externas de ambos ojos.
Distancia entre comisuras Internas - Distancia Intercantal:
Distancia existente entre las comisuras internas de ambos ojos.

1 Ancha de la Abertuia Palpelnal
2 Anchurs Booula

) N 3 Anchura Intercantal
Anchodela Boca (En Reposo): Distancia entre uno y otro quei-

lién.
Areco de Cupido: Distancia entre las columnelas del philtrum a
nivel-del labio superior. <woo.Ancho delaBocs,

Tabla 4 Medidas de acuerdo a la linea de referencia horizontal. (Antropometria facial a partir de multiples vistas: una

propuesta metodoldgica, 2008)
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Fig.33 Proporcion con usuarios (Elaboracion propia, 2018)

Las dimensiones se determinaron tomando en cuenta las medidas de la anchura de
la abertura palpebral de los adultos mexicanos, las cuales dictan que los parpados

tienen aproximadamente 5cm de ancho por 3cm de alto.

38mm

Fig.34 Dimensiones (Elaboracioén propia, 2018)

La ergonomia del dispositivo es un aspecto de alta importancia, pues es necesario
gue éste se adapte a la fisionomia del usuario y que la forma no cause
incomodidades a la hora de ser utilizado.
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Fig.35 Forma de agarre (Elaboracién propia, 2018) 6

Por lo mismo, se implement6 un sistema de sujecion til, para brindarle al
usuario una manera mas segura y practica de agaG

O

Ademas de tener una textura lisa S

Fig.36 Sujecion (Elaboracién propia, 2018)
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3.1.2.2.2 Estética
La forma del dispositivo es determinante para lograr apropiacion con el usuario,
dada la naturaleza de su uso, fue de relevancia generar una silueta novedosa que

invitara a sentirse, es por eso que tiene bordes completamente redondeados.

O
N x

Fig.37 Bordes (Elaboracion propia, 2018)

3.1.2.2.2.1Comunicacién y mensaje
La primera propuesta fue presentada en blanco y azul, por la calma y limpieza que
estos reflejan, su forma nos indica que es un producto sencillo, terapéutico e
intuitivo. Para aumentar la empatia con el consumidor, también podria ofertarse en
multiples tonalidades
N

O\
CA

Fig.38 Presentaciones Pearleye (Elaboracion propia, 2018)

La configuracion del aplicador le da al usuario la posibilidad de tener un producto
intuitivo y sencillo de utilizar. Su forma permite un preciso agarre y sus dimensiones

permiten que sea portatil.
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3.1.2.2.3 Usabilidad
Para asegurar la funcionalidad del dispositivo, fue preciso determinar la medida
exacta de sus orificios para que dejara salir solo la cantidad necesaria de agua para
humectar la almohadilla. Otro de los aspectos fundamentales para la funcion del
producto es el sistema de sujecion de la almohadilla, que se concreté en un canal

interno donde ésta quedara sujeta.

Fig.39 Sujecion almohadilla (Elaboracion propia, 2018)
3.1.2.2.3.1 Acciones criticas

Proporcionar calor y antibidtico al parpado del paciente para estimular el flujo lipidico
de la glandula de meibomio, permitiendo la regulacion, drenaje y liberacion de

bacterias dentro de la misma.

3.1.2.2.3.2 Secuencia de uso

Identificar el area afectada Rellenar el dispositivo Colocar la almohadilla desinfectante
sumergiéndolo en un en el canal de sujecion
recipiente con agua tibia

e
& == E

Masajear circularmente el Retirar la almohadilla Repetir el proceso cada noche

parpado con el dispositivo y desecharla. hasta aliviar la infeccion

durante 2 o 3 minutos

Fig.40 Secuencia de uso (Elaboracion propia, 2018)
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3.1.2.2.4 Materiales y procesos
En esta etapa se definen los materiales para la fabricacion del dispositivo, asi
como su forma de produccién, tomando en cuenta los requerimientos de disefio
especificados anteriormente.
3.1.2.2.4.1 Materiales
3.1.2.2.4.1.1 Tela no tejida SMS

Es un tejido sin tejer de gran cobertura y que con bajo gramaje consigue gran
resistencia longitudinal y transversal, asi como por su suave tacto esta indicado para
el sector médico e higiénico. Estd constituido por filamentos. continuos de
polipropileno 100% (PP), dispuestos al azar y soldados térmicamente por medio de

un proceso de calandrado.
Se utilizé este tipo de tela por determinadas caracteristicas, como que es:

o Hidrofilico: EI SMS es normalmente hidréfobo, pero puede darse un
tratamiento hidrofilo mediante el cual puede pasar el liquido a través de él.

« Antibacteriano: Los tejidos con tratamiento antibacteriano protegen el tejido
de bacterias y hongos.

« Antidcaros: Los tejidos con tratamiento antiacaros protegen el tejido de los
acaros del polvo.

o Repelente de alcohol y sangre: El tratamiento frente al alcohol y la sangre
ayuda a repeler el alcohol y la sangre para poder ser utilizado en el sector

médico-sanitario.

Fig.41 Tela almohadilla (Elaboracion propia, 2018)
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3.1.2.2.4.1.2 TPE

El TPE es el nombre general del elastémero termoplastico, también llamado
caucho termoplastico. El TPE es un material de tipo caucho que se puede procesar
con tecnologias termoplasticas como el moldeo por inyeccion, el moldeo 2K, el
rotomoldeo o la extrusion. Los elastomeros termoplasticos (TPE) son compuestos
de materiales termoplasticos como PP, PBT o PA combinados con material de
caucho suave y, a menudo, la incorporacion de aditivos como aceites o cargas.
(Resinex, 2018)

Se eligi6 este material porque es una mejor alternativa a la silicona en muchos
aspectos, entre los cuales, sin duda, la procesabilidad, mas facily rapida, ya que se
procesa de la misma manera que los otros materiales termoplasticos. Gracias a su
flexibilidad con TPE, el disefio es mas facil y es posible combinar diferentes

termoplasticos con diferentes caracteristicas (rigido, suave, color, agarre).

De igual manera, el TPE no produce -alergias ni irritaciones y debe pasar por
pruebas de seguridad para la salud. Es desarrollado especialmente para productos

ultrasensibles como tetinas de biberones, catéteres médicos o copas menstruales.

Es mucho més facil de manipular para su fabricacion, lo que lo hace mas econémico,
es muy elastico, facil de afadir color y de moldear y puede ser esterilizado con

facilidad con ciertos productos, lo que hace que sea mas dificil de limpiar.

Fig.42 Plastico cuerpo (Elaboracion propia, 2018)
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3.1.2.2.4.2 Produccién y manufactura

Fabricacion
La produccion del dispositivo contempla dos procesos, uno para la manufactura
de la parte plastica y el otro para la fabricacién de las almohadillas desechables.

3.1.2.2.4.2.1 Cuerpo
Por ser una pieza plastica hueca, el proceso mas adecuado es el de generar un
molde para rotomoldeo y posteriormente hacer las perforaciones con punzones

de corte.

Rotomoldeo
El proceso elegido para la fabricacion del dispositivo fue a través de rotomoldeo. El
cual consiste en depositar un plastico liquido o-en polvo dentro de un molde hueco
y éste posteriormente se coloca dentro de una camara caliente. La presentacion del
material debe ser en particulas pequefias y uniformes que faciliten la circulacion
dentro del molde ya que el material debe tener la capacidad de adquirir la forma del
molde sin la aplicacion de ninguna presién. Para distribuir el material, el molde se
calienta uniformemente provocando que la materia prima se funda, el molde gira en
dos direcciones provocando. que el material se distribuya y se adhiera de manera
homogénea en las paredes internas del molde. Para finalizar el proceso, se enfria
provocando una contraccion de la pieza para posteriormente extraer la pieza
terminada del molde. Este proceso se caracteriza por producir piezas que son

huecas en su interior.
El ratomoldeo tiene ventajas sobre otros procesos como:

- -Los moldes que se utilizan para el rotomoldeo son econémicos, debido a que en
este proceso no se utilizan presiones elevadas evitando tener que realizar moldes

con altas resistencias.

- El material se distribuye uniformemente dentro del molde, garantizando paredes
con espesores uniformes.
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- Las piezas fabricadas estan libres de costuras y juntas.

Este proceso también tiene la caracteristica de utilizarse en producciones
pequefias, por las altas temperaturas que se utilizan para calentar el molde (Ortega,
2006).

Las ventajas que ofrece el rotomoldeo, indican que es el proceso adecuado para
producir las piezas del proyecto. La ejecucion y produccion del proyecto se haran

en una segunda etapa.

La seleccion de materiales se realizé con ayuda de la lista de requerimientos y
pensando en las limitaciones del rotomoldeo. De antemano se sabe que se utilizara

algun tipo de plastico por el tipo de proceso de produccion-que se ha seleccionado.
3.1.2.2.4.2.2 Almohadilla

Para su fabricacion es necesaria la creacion de troqueles de corte que incluyan
termo sellado para los bordes.

El algodon se esteriliza con un blanqueador antes de ser colocado dentro de la tela
SMS, pasa por un proceso de cepillado entre rodillos que ayuda a eliminar restos
de semillas y ramas, también para generar fibras delgadas, flojas y blandas que
haran que la almohadilla esté esponjada.

Para el troquelado, se coloca una cama de tela, posteriormente se agregan
porciones de algodon sobre esta, a su vez el antibiético en polvo, se adiciona la
capa superior de tela y se presiona con las placas previamente calentadas que
dejan las almohadillas selladas y cortadas individualmente.
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3.1.3 Implementar

Consiste en un proceso de validacion, en donde se evallan los prototipos con

simuladores que arrojaran resultados para analizar.

3.1.3.1 Proceso de validacion
3.1.3.1.1 Evaluacion de prototipo

Las ideas de disefio deben ser evaluadas para asegurarse que el producto cumpla
con las especificaciones y tenga calidad. La evaluacién puede también verificar si
el disefio necesita ser modificado o simplificado para su manufactura y de esta
manera sea fabricado eficazmente.
Para evaluar el disefio hay que considerar:
¢,Cumple con la necesidad de disefio?
¢ Satisface las necesidades de los usuarios?

¢, Cumple con el propdsito para el cual esta destinado?

Como primera comprobacion de funcionalidad del producto se realizaron pruebas
con usuarios que no tienen ningun tipo de padecimiento. Con la finalidad de
conseguir retroalimentaciones, las cuales sirvieron para hacer modificaciones con
base en la interaccién usuario-objeto y asi conseguir un producto funcional y
ergonoémico.

3.1.3.1.1.1 Simulador 1
Para la primera comprobacion se utilizé el primer prototipo y se le proporcionaron

las instrucciones de uso a la persona.

Fig.43 Prototipo 1 (Elaboracion propia, 2018) Fig.44 Llenado de agua (Elaboracion propia, 2018)
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Fig.45 Simulacion 1 (Elaboracion propia, 2018)

La observacién arrojo que los orificios de salida del agua eran bastante amplios, lo
gue provoco que el agua saliera en demasia y se escurriera por la cara del usuario.
La curvatura del ojo fue correcta, pero al terminar de aplicarse y vaciar el agua
restante, era dificil la extraccién y se quedaban restos de agua en el interior del
dispositivo. Ademas de que la almohadilla no se quedaba fija en el lugar del canal y

su colocacion resultaba ser torpe y deficiente.

3.1.3.1.1.2 Simulador 2
Para el segundo simulador se redisefio el primer prototipo, en el cual se modificaron
los orificios de salida para que el agua no se escurriera, ademas de que se agrego
un método de sujecion para la almohadilla, el cual consistia en una especie de tapa

gue la sujetaba sobre un canal.
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Fig.46 Prototipo 2 (Elaboracién propia, 2018) Fig.47 Llenado de agua (Elaboracion propia, 2018)

Fig.48 Simulacién 2 (Elaboracion propia, 2018)
La segunda simulacién mostré dificultades al momento de hacer la sujecién de la

almohadilla y esta vez los orificios eran pequefios, lo que provocé que el llenado y
vaciado del dispositivo no fuera satisfactorio. EI cambio de material result6 funcional,

pues al ser flexible, el usuario podia presionarlo para llenar y vaciar el dispositivo.
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La siguiente tabla muestra los ultimos tres prototipos y las modificaciones

gue se le realizaron, apoyandose en la observacion de la interaccion usuario-objeto

y en los comentarios que los mismos hicieron acerca del uso del producto.

PROTOTIPO IMAGEN CARACTERISTICAS OBSERVACIONES

P1 Modelo de 2 piezas: |-La curvatura del ojo es correcta.
Cuerpo 'y tapa  +1 o5 orificios son muy grandes y
almohadilla con tirantes. h . | de |
-Almohadilla con tiras | '2Y Una fuga a omento ce fa
laterales para sostenerse. | aplicacion.

-Material ~ de  resina|_qQuedan restos de agua al
_ _ (semejante al plastico :
Fig.49 Prototipo 1 igido vaclarse.
5 . rigido.
(Elaboracion propia, 2019) ., .
-La colocacion de la almohadilla
es torpe.

P2 = Modelo de 2 piezas: |-La curvatura del ojo es correcta.
cuerpo y .liga’  +|.5e muestran dificultades al
almohadilla I ia almohadill
-Se eliminé la tapa. colocar a aimohadiiia.

-Se cambi6 de material a | -Los orificios son muy pequefios.
F19.50 Prototipo 2 uno flexible. -La textura es mas agradable al
(Elaboracion propia, 2019) | _ge modificé el tamafio de
. tacto.
los orificios.
-La almohadilla ya no
necesita tiras para
sostenerse.
P3 Modelo de wuna pieza: |-Curvatura del ojo correcta.

Fig.51 Prototipo 3

(Elaboracion propia, 2019)

Cuerpo con canal interno
+ almohadilla.
-Se modificé el tamafio de

los orificios 'y su
distribucion.

-Se hicieron bordes mas
redondeados.

-Se mantuvo el material
flexible.

-Tamaiio de orificios adecuado.
-Manipulacion de almohadilla y
aplicador con habilidad.
-Sensacion satisfactoria al tacto a

causa de material y bordes.

Tabla 5 Redisefio de prototipos (Elaboracién propia, 2019)
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3.1.3.2 Disefio final
3.1.3.2.1 Renders

Fig. 52 Aplicador vistas (Elaboracién propia, 2019)
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Fig.53 Ensamble aplicador y almohadilla (Elaboracién propia, 2018)
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3.1.3.2.2 Planos

vLLE

LLBY

Fig.54 Plano dispositivo (Elaboracién propia, 2019)
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Fig.55 Plano almohadilla (Elaboracién propia, 2019)
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Fig.56 Plano explosivo (Elaboracion propia, 2019)
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Para validar la eficacia del aplicador fue necesario encontrar al menos tres usuarios

objetivo, los cuales cumplieran con las condiciones para las cuales el dispositivo fue

disenado.

A cada uno de los usuarios se les proporcion6 un aplicador oftalmolégico y 10

almohadillas, junto con las instrucciones de uso, se les pidié documentar su proceso

al inicio y al final del tratamiento para contar con evidencia del proceso. de

desinflamacioén.

Para evaluar los factores de funcionalidad, eficacia del producto y satisfaccion de

los usuarios se les realizaron encuestas basadas en la siguiente ponderacion:

ESQUEMA DE EVALUACION PARA OBJETIVOS DE DISENO

ESCALADE 11 PUNTOS DESCRIPCION ESCALADE 5 PUNTOS DESCRIPCION
0 -Solucién totalmente inutil INADECUADO
1 -Solucién muy inadecuada 0
2 -Solucion débil 1 DEBIL
3 -Solucion pobre
""""""""" 47 ESoelucidn folerable T
5 i:-Squcic'Jn satisfactoria 2 SATISFACTORIO
6 :-Buena solucion con
algunos inconvenientes.
7 -Buena solucién 3
1 BUENO
8 ~Muy buena solucion
|
9 -Excelente 4 EXCELENTE
10 -Solucion ideal

Tabla 6 Esquema de evaluacién (Elaboracién propia, 2019)
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3.1.3.3 Casos de estudio
3.1.3.3.1 Caso de estudio 1

Arath Morales
Edad: 21 afios
Sintomas: Ardor, comezoén, dolor, dificultad para abrir el ojo.
Diagnostico: Chalazion interna en el parpado superior derecho.
El paciente menciona haber sufrido el padecimiento en repetidas ocasiones, tal vez
debido a sus actividades cotidianas, alega ser fanatico de asistir a actividades de

autos de carrera, donde esta expuesto a la contaminacién en el ambiente.

Fig.57 Paciente 1 inicio (Elaboracion propia, 2019)

Se le proporcionaron las instrucciones de uso y el paciente las realizo6 durante el
tiempo que dur6 su inflamacién. En este caso el usuario present6 notables mejoras

alos 10 dias de haber utilizado el dispositivo.
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Fig.58 Paciente 1 final (Elaboracion propia, 2019)

Su evaluacion de funcionalidad fue la siguiente:

DESCRIPCION

PUNTAJE

El dispositivo cumple con la funcién critica
de desinflamar el parpado

4

La sujecion dela almohadilla funciona
adecuadamente

El tamanfo del dispositivo es correcto

La forma de agarre es comoda

La textura del dispositivo es agradable

El dispositivo puede contener agua sin
fugas

La forma es agradable a la vista

El material permite que pueda presionarse
sin dificultad

La forma y tamario del dispositivo se
ajusta al parpado

La almohadilla es suave y no lastima el ojo

U I SO I S T [ O S T N LN U N N

Tabla 7 Evaluacion paciente 1 (Elaboracién propia, 2019)
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3.1.3.3.2 Caso de estudio 2
Rafael Zaiiga
Edad: 29 afios
Sintomas: Comezoén, hinchazoén y enrojecimiento.

Diagndstico: Blefaritis externa en el parpado superior izquierdo.

Fig.59 Paciente 2 inicio (Elaboracioén propia, 2019)

El segundo usuario utilizé el dispositivo durante 8 dias, tiempo en el que presentd
mayor desinflamacion y reduccion de sintomas. Mencion6 que después de realizar

cada dia el proceso, su sensacion de comezon se reducia por al menos 4 horas.
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Fig.60 Paciente 2 final (Elaboracion propia, 2019)

Su evaluacion de funcionalidad fue la siguiente:

DESCRIPCION PUNTAJE
El dispositivo cumple con la funcién critica
de desinflamar el parpado 4
La sujecion de la almohadilla funciona
adecuadamente

El tamanio del dispositivo es correcto

La forma de agarre es cOmoda

La textura del dispositivo es agradable

El dispositivo puede contener agua sin
fugas

La forma es agradable a la vista

El material permite que pueda presionarse
sin dificultad

La forma y tamario del dispositivo se
ajusta al parpado

N I R VST N S I\ NG T I N [ S I I S R

La almohadilla es suave y no lastima el gjo

Tabla 8 Evaluacion paciente 2 (Elaboracién propia, 2019)
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3.1.3.3.3 Caso de estudio 3
Natalia Molina Vargas
Edad:25 afios
Diagnéstico: Chalazion interna del parpado superior

Fig.61 Paciente 3 inicio (Elaboracién propia, 2018)
En el tercer caso de estudio el paciente presentdé mejoras a los 10 dias de haber

utilizado el dispositivo, se redujo notablemente la inflamacion y enrojecimiento del
parpado. El usuario menciona. usar el dispositivo incluso sin la almohadilla, para
masajear sus parpados, indica que le genera una sensacion placentera y de

relajacion.

Fig.62 Paciente 3 final (Elaboracion propia, 2018)
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Su evaluacién de funcionalidad fue la siguiente:

DESCRIPCION PUNTAJE
El dispositivo cumple con la funcion critica
de desinflamar el parpado 3
La sujecién de la almohadilla funciona
adecuadamente

El tamafio del dispositivo es correcto

La forma de agarre s cdmaoda

La textura del dispositivo es agradable

El dispositivo puede contener agua sin
fugas

La forma es agradable a la vista

El material permite que pueda presionarse
sin dificultad

La forma y tamano del dispositivo se
ajusta al parpado

W ro [ w w o]

=

La almohadilla es suave y no lastima el ojo

Tabla 9 Evaluacion paciente 3 (Elaboracion propia, 2019)

CAPITULO IV
4.1 RESULTADOS

Las encuestas revelan los siguientes resultados:

RESULTADOS ENCUESTAS

Inadecuado Débil Satisfactoria Buena Excelente

Funcion critica e e

Sujecion & &

Tamaiio @0

Forma

Textura

Sin fugas

Apariencia

Presion

Ajuste al parpado

Almohadilla

® Paciente 1
@ Paciente 2
Paciente 3

Tabla 10 Resultados encuestas (Elaboracion propia, 2019)



De acuerdo a las respuestas de nuestros usuarios, podemos concluir que el
aplicador cumplié6 de manera excelente en cuanto a la efectividad de la funcién
critica, el tamafio, la textura, la apariencia, el ajuste al parpado y la sensacion del
contacto de la almohadilla con los anexos oculares.

Por su parte, la sujecion y la forma fueron ponderadas como buenas, mientras que
la accion de la presion del dispositivo para la succion del agua fue puntuada como
satisfactoria.

Se comprobd que con el aplicador oftalmoldgico es posible reducir la hinchazén de
infecciones perioculares como blefaritis y chalazién. En todos los casos se logré
desinflamar en un tiempo estimado de 8 a 10 dias, en comparaciéon con los
tratamientos existentes que logran desinflamar el parpado en un aproximado de 14
a 16 dias.

Tratamiento existente ; L 14-16 dias
Caso de estudio 1 l b omm—=—=—=10 dias

Caso de estudio 2 -T------ 8 dias
Caso de estudio 3 —————— 10 dias

Figura 62 Resultados tratamiento (Elaboracion propia, 2019)

4.2 CONCLUSIONES, POSIBLES APLICACIONES Y USO DEL
PROYECTO.

El sentido de la vista es el primer canal que nos conecta con el entorno y sin él
definitivamente no seria igual nuestro dia a dia. Es por esto que se debe protegery
prevenir cualquier tipo de afecciones a través de una higiene adecuada. Pero si por
algun motivo se llega a contraer una infeccién, es necesario tratarla debidamente

para salvaguardar nuestro sentido de la vida.

Desafortunadamente la poblacion mexicana, debido a su cultura, no esta
acostumbrada a tratar los padecimientos asistiendo a un médico y la mayoria de las
veces las personas se automedican o utilizan remedios caseros. Lo que en algunos

casos llega a eliminar el problema y en otros a complicarlo.
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Por esto, uno de los principales objetivos del proyecto fue darle la
oportunidad al usuario de tratar una infeccién periocular en su hogar, pues al
entender su cultura, se propone una solucion basada en sus habitos, lo que nos da

la posibilidad de que pueda adoptarla con mayor facilidad.

El disefio industrial para la salud, permite innovar y crear nuevos productos
buscando mejorar los servicios ya existentes, lo que incrementa la efectividad de
los mismos y a su vez, a través del uso de nuevas tecnologias y materiales, permite

reducir costos de produccién y mantenimiento.

Con este proyecto, se busca reducir el porcentaje de las complicaciones de
una infeccion periocular, mejorar los habitos de higiene del mexicano y disminuir el
tiempo de tratamiento para que el mismo sea mas efectivo. Ademas de proponer un
disefio de bajo costo y ofrecer al usuario una solucion sencilla pero funcional,
dandole la oportunidad a mas personas de poder realizar un tratamiento adecuado
y de calidad.

Como siguiente etapa se contempla la posibilidad de obtener la propiedad
intelectual del proyecto, asi como la definicion de métodos de produccién, costos y
logistica de venta y distribucion.

4.3 CONCLUSIONES GENERALES

Esta investigacion es la compilacion de todos los conocimientos adquiridos a lo largo
de nuestra preparacion universitaria, completamos un proceso muy complejo en el
que logramos generar innovacion, uno de los mas grandes objetivos para cualquier

disenador:.

Aprendimos lo que el disefio debe ser, una herramienta para resolver
situaciones y mejorar la calidad de vida, trabajando con y para los usuarios,
apoyandonos de los expertos y de los no tan expertos, porque las oportunidades y

las ideas estan en todas partes, cuando estas preparado para tomarlas.
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La sociedad esta repleta de problematicas solicitando ser atendidas, a las
cuales no podemos ser indiferentes, es nuestra responsabilidad como profesionales
capaces, brindarles la atenciébn que se merecen, con soluciones investigadas,

analizadas y pensadas.

Este es solo el comienzo de una vida profesional activa, en la que sabremos
poner el nombre de nuestra universidad en lo alto, llevando sus valores y

ensefianzas como lo hemos aprendido.

El ingenio para crear, no para destruir.
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