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JUSTIFICACION Y OBJETIVOS

Con la elongacién del globo ocular se han descrito cam-
bios morfoldgicos en el segmento posterior pero estas
modificaciones estructurales también podrian acon-
tecerse en el segmento anterior, por ello, el objetivo
principal fue evaluar la variacién del espesor escleral an-
terior (AST) en diferentes meridianos y excentricidades
esclerales en sujetos emétropesy miopes leves.

MATERIALES Y METODOS

Estudio prospectivo de corte transversal en el que se in-
cluyeron 45 ojos de 45 sujetos sanos con una edad com-
prendida entre 18y 45 afos. Se realizé un examen oftal-
moldgico previo en el que se evalud refraccién subjetiva,
longitud axial (AL) con biometria éptica y AST mediante
tomografia de coherencia éptica. Ambos dispositivos
utilizaban tecnologia ‘Swept-Source’. Se evaluaron cuatro
meridianos esclerales: nasal, temporal, superior e infe-
rior, donde se midié el AST en tres excentricidades (a 1, 2
y 3 mm posterior al espoldn escleral). Teniendo en cuen-
ta el equivalente esférico (SE), se dividié la muestra en

emétropes (-0.75 D < SE < +0.75 D) y miopes (SE <-0.75
D). El analisis de las variaciones de AST intra-sujetos en-
tre (1) las 3 excentricidades en cada meridianoy (2) los 4
meridianos en cada excentricidad, se hizo a través de un
ANOVA de medidas repetidas y un analisis post-hoc con
ajuste de Bonferroni para las comparaciones multiples
en cada grupo si p<.05. El contraste de las diferencias de
AST entre grupos se hizo a través de la prueba t-Student
para muestras independientes.

RESULTADOS

Un total de 22 ojos emétropes (SE -0.11 +0.35 D
y AL 23.31 +* 0.68 mm) y 23 0jos miopes
(SE-2.20 £1.43 Dy AL 24.26 +0.99 mm) fueron eva-
luados. Todos los pardmetros de ambas muestras
estaban normalmente distribuidos (Saphiro-Wilk,
p>.05). El AST no varié significativamente con la
excentricidad en ninguno de los 4 meridianos ex-
plorados en ambos grupos (p>.05). En la compara-
cién del AST entre meridianos, el AST promedio fue
mds grueso en la regién inferior (emétropes: 580 +
44 ym; miopes: 577 £62 ym), mas fino en la regién
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superior (emétropes: 446 + 35 ym; miopes: 455+ 42 ym)
y similar en el meridiano naso-temporal (nasal; emé-
tropes: 518 + 52 ym; miopes: 541 + 46 ym, y temporal;
emétropes: 510 = 69 ym; miopes: 504 + 48 ym). La
comparacién multiple de Bonferroni entre las dife-
rentes regiones esclerales mostré diferencias signi-
ficativas a 1. mm (emétropes: F(23.43), p< .001; mio-
pes: F(37.31), p<.001), a2 mm (emétropes: F(28.81),
p<.001; miopes: F(45.33), p<.001) y a 3 mm (emétro-
pes: F(22.97), p<.001; F(29.35), p<.001). Las variacio-
nes de AST en la comparacion pareada de meridianos
entre ambos grupos, fueron bajas y no diferentes sig-
nificativamente, nia 1 mm (p>.05, en todos los meri-
dianos), nia 2 mm (p>.05, en todos los meridianos), ni
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a3 mm (p>.05, en todos los meridianos), posterior al
espolén escleral.

CONCLUSIONES

Existe una variacion de AST entre los 4 meridianos tanto
en miopes como en emétropes, independientemente
de la excentricidad escleral observada. El AST no varia
significativamente con la excentricidad en ninguno de
los grupos, ni tampoco de emétropes a miopes leves de-
bido a la baja diferencia de AL entre grupos. La diferen-
cia de espesor entre meridianos esclerales observada en
miopes y emétropes apoyaria la teoria de que la elonga-
ciéon del globo ocular es asimétrica.
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