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 InstrumentacIón en optometría clínIca

ObjetivO

Comparar las medidas de la capa de fibras nerviosas 
(RNFL) obtenidas mediante tres tomógrafos de cohe-
rencia óptica (OCT); para demostrar si podemos traba-
jar indistintamente con diferentes instrumentos, o si a 
cada paciente se le debe de realizar siempre la misma 
prueba en sus revisiones periódicas.

Material y MétOdOs

Se realizó un estudio prospectivo, transversal  y ob-
servacional  con un total de 55 ojos sanos de 22 mu-
jeres y 6 hombres, con edades comprendidas entre 
los 20 y 40 años.  Se realizó un examen optométrico 
y oftalmológico completo que incluyó agudeza visual, 
queratometría, examen con lámpara de hendidura, re-
fracción, gonioscopía y fondo de ojo. Como criterios de 
exclusión determinamos agudeza visual corregida infe-
rior a 20/20, refracción mayor de 3.00 dioptrias, ciru-
gías intraoculares previas, historia de patología ocular 
y de enfermedades sistémicas, y pacientes cuyo nervio 
óptico no cumpla las características de color rosado, 
bordes definidos y relación excavación/papila dentro 
de la regla ISNT.

Sin utilizar midriáticos, se sometieron todos los pacien-
tes a tres OCT diferentes, dos de tecnología de dominio 

espectral, la 3D OCT-2000 (Topcon® Corp. Japón) y la 
Cirrus HD-OCT (Carl Zeiss®  Meditec Inc. USA), y una de 
dominio de Fourier, la RTVue-100 (Optovue® Inc. USA). 
La toma de medidas se realizó por un mismo operador 
experimentado  durante dos días consecutivos.

Los parámetros analizados fueron el espesor de la 
RNFL dividida en los cuadrantes superior, inferior, nasal 
y temporal, así como la media de los cuatro.

análisis estadístiCO

Se analizaron la media y la desviación estándar de 
todas las variables mediante un análisis de varianza 
(ANOVA), se consideró una diferencia de medias sig-
nificativa en el nivel p <0.05, y se evaluó el coeficiente 
de correlación intraclase. El análisis se desarrolló con 
el paquete estadístico SPSS para Mac 16.0 (SPSS® 

Inc. Chicago, IL).

resultadOs

Tras recoger los datos y realizar el análisis ANOVA, se 
obtuvieron los siguientes resultados:

Se confirmó que la distribución de RNFL de los tres 
instrumentos es normal, comprobado con la prueba de 
Kolmogorov-Smirnov.
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▼  COMPARATIVA DE LA CAPA DE FIBRAS DEL NERVIO ÓPTICO 
SEGÚN TRES TOMÓGRAFOS DE COHERENCIA ÓPTICA 
DIFERENTES

Las medias de RNFL (Tabla 1) fueron RTVue1 112,139 
±  9,1223; Topcon (2) 104,574 ± 11,4885; y Cirrus3 

98,957 ± 7,9133, con un coeficiente de correlación in-
traclase (Tabla 3) de 0,678 y siendo estadísticamente 
significativo p<0.05.

Para la fiabilidad de los resultados se utilizó el alfa 
de Cronbach que fue de 0.863, y la correlación entre 
elementos (Tabla 2) Optovue-topcon 0,608; Optovue-
cirrus 0,918; y Cirrus-topcon 0,682.

COnClusiOnes

En función de los datos analizados, el coeficiente de 
correlación intraclase sugirió que existía concordancia 
entre los datos obtenidos con los tres instrumentos, 
siendo siempre mayores los datos de la RTVue que 
los de la 3D OCT-2000, y los de la Cirrus HD-OCT; la 
mayor correlación fue entre RTVue y Cirrus (0.918) y la 
menor entre RTVue y Topcon (0.608).

Aunque haya una correlación entre las medidas, estas 
no son intercambiables para un mismo individuo.

	
  


