
XXIII CONGRESO 
INTERNACIONAL
Optometría, Contactología y Óptica Oftálmica

Uniendo 
ideas, 
creando 
sinergias.

Madrid
4 al 6 de abril

Comunicación oral
Cirugía refractiva

Antecedentes y objetivos

El cálculo de lentes intraoculares (LIOs) para cirugía de 
catarata habitualmente se realiza con la queratometría 
media (Km) y la longitud axial (AXL), obteniendo, según 
la fórmula utilizada, la potencia de la LIO a implantar y 
la refracción esperada en equivalente esférico.

Nuestro objetivo es demostrar la fiabilidad del método 
bicilíndrico de cálculo de lentes intraoculares, compa-
rando los resultados predichos por el método con los 
resultados refractivos reales posquirúrgicos.

Material y método

El método bicilíndrico consiste en calcular la poten-
cia independiente en cada eje corneal para, mediante 
análisis vectorial del astigmatismo corneal prequirúrgi-
co y el astigmatismo inducido en la cirugía (SIA), pre-
decir la refracción esperada en cada caso en esfera, 
cilindro y eje.

Se incluyeron únicamente pacientes sin patología ocu-
lar ni cirugía previa, AXL superior a 22mm, eje de que-
ratometría plana entre 0 y 90º, astigmatismo corneal 
inferior a 1,5D y sin complicaciones en el proceso intra 
y posoperatorio.

Se realizó biometría óptica IOL Master® (Carl Zeiss 
Meditec - Alemania) y se calculó la LIO a implantar (mo-
nofocal acrílica) según la fórmula SRK/T. 

Se analizaron un total de 60 ojos operados de cataratas 
con facoemulsificación tradicional mediante la platafor-
ma Stellaris PC® (Bausch & Lomb - Rochester, USA ) 
en el mismo centro hospitalario. 

En el acto quirúrgico, la incisión principal se realizó 
siempre a 135º con un diámetro de 2,8mm en cornea 
clara paralimbal. 

Se valoró la modificación de potencia corneal por el 
astigmatismo inducido por el cirujano en la incisión 
principal mediante análisis vectorial.

Se realizó el cálculo de LIO con el método bicilíndrico 
en cada caso, y se comparó el resultado refractivo pre-
dicho con el valor de la refracción subjetiva del pacien-
te a las cuatro semanas de la cirugía; también se midió 
la queratometría con Autorrefractómetro-queratómetro 
CANON TK-2.

Resultados

Los resultados obtenidos al comparar la refracción 
subjetiva final con la refracción calculada mostraron un 
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73,8% de acierto en la predictibilidad de los resultados. 

La diferencia entre el equivalente esférico calculado y 
el real fue menor a 0,25D en el 72,9% de los casos. 
Respecto a las diferencias en esfera, cilindro y eje, los 
resultados fueron similares: 75,4% en esfera (<0,25D), 
73,7% en cilindro (<0,25D) y 73,9% en eje (<10º).

La media total de error entre dioptrías reales y calcula-
das fue 0.14D en esfera, 0.09D en cil y 3.6º en eje. 

El análisis estadístico reflejó una correlación lineal sig-
nificativa entre el equivalente esférico previsto por el 
método bicilíndrico y el equivalente esférico real obte-
nido en la refracción del paciente.

También se determinó una correlación lineal entre el eje 
final del astigmatismo de la refracción final realizada, y 
el calculado por el método bicilíndrico.

Conclusiones

El método bicilíndrico de cálculo de LIOs es una forma 
sencilla y fiable de predecir el resultado refractivo 
esferocilíndrico final en pacientes con astigmatismos 
corneales inferiores a 1,5 dioptrías; está especialmen-
te indicado en la implantación de LIOs multifocales 
con pacientes de bajo astigmatismo, para programar 
la técnica quirúrgica y el manejo del astigmatismo con 
la intención de mejorar el resultado refractivo final.
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