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RESUMEN

Analizar las diferencias en calidad visual entre el LASIK 
y la ortoqueratología para el tratamiento de baja y mo-
derada miopía.

MatERial y MétodoS

El simulador visual de óptica adaptativa CRX-1 (Ima-
gine Eyes, France) fue empleado para simular la visión 
que los pacientes obtienen tras el tratamiento ortoque-
ratológico y tras la cirugía LASIK para la corrección 
de baja y moderada miopía. En el estudio se incluye-
ron 10 sujetos. El primer paso fue medir el patrón de 
aberraciones corneales de cada uno de los sujetos. A 
continuación, en cada sujeto a su patrón aberrométrico 
corneal se añadió el patrón de aberraciones inducido 
por la ortoqueratología y LASIK para la corrección de 
-2.00D y -4.00D. Posteriormente, en cada paciente se 
evaluó la función visual a través de cada uno de cuatro 
perfiles aberratometricos inducidos (ortoqueratología 
baja y moderada miopía, LASIK baja y moderada mio-
pía). Las pruebas de función visual que se realizaron 
fueron: agudeza visual (AV) al 100%, 50% y 10% de 
contraste y la función de sensibilidad al contraste (FSC) 
en 10, 20 y 25 ciclos por grado (cpg), para diámetros 
pupilares de 3 y 6 mm. 

RESUltadoS

Para un diámetro pupilar de 3 mm no se encontraron 
diferencias estadísticamente significativas en las medi-

das de AV entre la ortoqueratología y el LASIK. Para un 
diámetro pupilar de 6mm, los valores de AV al 50% y 
10% de contraste fueron estadísticamente mejores con 
LASIK que con ortoqueratología en el grupo de baja 
miopía (p= 0.002 y P= 0.001, para 50% y 10% de con-
traste). Para el grupo de moderada miopía con el LASIK 
se obtuvieron mejores valores de AV a todos los con-
trastes (p= 0.04 a 100% y P< 0.0001, para 50% y 10% 
de contraste). Con respecto a la FSC, para una pupila 
de 3mm no se encontraron diferencias estadísticamen-
te significativas entre ambas técnicas en el grupo de 
baja miopía, y en el grupo de moderada miopía, única-
mente en la frecuencia de 25 cpg el LASIK proporcio-
na mejores resultados que la ortoqueratología. Para un 
diámetro pupilar de 6mm, el LASIK proporciona mejo-
res resultados de FSC que la ortoqueratología en las 
frecuencias de 20 y 25 cpg en el grupo de baja miopía 
(p=0.02 y p=0.01, respectivamente) y en todas las fre-
cuencias en el grupo de moderada miopía (p=0.02 para 
10 cpg y p< 0.0001 para 20 y 25 cpg).

CoNClUSioNES

Los resultados encontrados en este estudio sugieren 
que el LASIK proporciona mejor calidad visual que la 
ortoqueratología para el tratamiento de baja y mode-
rada miopía.
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▼  OrtO-K O LASIK, ¿qué trAtAmIentO prOpOcIOnA mejOreS 
reSuLtAdOS vISuALeS?
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