oCom

COMUNICACION

CIRUGIA REFRACTIVA - MISCELANEA

Asfericidad corneal en pacientes

con catarata quirdrgica
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Establecer la distribucion de la asfericidad cor-
neal (Q) en pacientes con catarata quirtrgica y
determinar su posible relaciéon con: edad, sexo,
queratometria, aberracién esférica, longitud
axial (LA) y refraccion previa en equivalente es-
férico (EE).

Entre mayo y setiembre de 2016 se realiz6 topo-
grafia Atlas, Zeiss® y biometria 6ptica IOLMaster,
Zeiss® a 104 ojos seleccionados al azar de 104
pacientes con catarata quirurgica, excluyéndose
los casos con alteraciones en la superficie ocular
o con intervencién quirdrgica ocular previa. Se
recogieron los datos de edad, sexo, lateralidad,
queratometria (SimK con Atlas y K con IOLMas-
ter), Q, aberracion esférica en un didmetro de 6
mm [Z(4,0) 6mm], LAy EE. Los resultados se ex-
presan en media * desviacién estandar y, entre
paréntesis, rango. Un valor p<0.05 se considera
estadisticamente significativo.

Edad 70.73 anos + 9.69 (46 a 92). 59 mujeres
(56.7%). 53 OD (51.0%). Q -0.33 + 0.16 (-0.64
a -0.03). Z(4,0) 6mm 0.291 pym + 0.109 (0.069 a

0.694). LA 23.37 mm * 1.33 (20.78 a 29.65). EE
+0.64 D + 2.25 (-7.37 a +6.12). SimK 43.95 D +
1.67 (39.84 a 49.51). K 44.01 D + 1.66 (39.65 a
49.31). Existe una correlaciéon positiva entre Q
y: edad (r=0.332 p=0.001), Z(4,0) 6mm (r=0.519
p=0.000), SimK (r=0.328 p=0.001) y K (r=0.313
p=0.001). Existe una correlaciéon negativa entre
Qy LA (r=0.295 p=0.002). Q es menor en hom-
bres (-0.360 = 0.135) que en mujeres (-0.308 +
0.124) (p=0.023). No existe correlaciéon entre
Q v: lateralidad y EE, pero si existe correlacion
positiva entre Q y EE hipermetrépico (r=0.310
p=0.024).

La asfericidad corneal en nuestros pacientes con
catarata quirdrgica varia entre -0.64 y -0.03 con
una media de -0.33 £ 0.16. No hemos tenido nin-
gun caso de cérnea oblata. Los hombres presen-
tan corneas mas prolatas que las mujeres. Los
pacientes con mayor aberracion esférica en un
didmetro de 6 mm presentan también un valor
mayor (menos negativo) de asfericidad corneal.
A mayor edad o potencia corneal (SimK y K) tam-
bién se hace menos negativo el valor de la asfe-
ricidad corneal. La asfericidad corneal también
es mas cercana a 0 a mayor refracciéon hiperme-
tropica previa, pero no hemos encontrado nin-
guna relacién con refracciones miopes previas.
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Finalmente, la asfericidad corneal disminuye (se pruebas pre-operatorias pero pueden modificar
hace mas negativa) a mayor longitud axial. Es- laseleccién de la lente intraocular aimplantar en
tos resultados no alteran la metodologia de las funcién de su asfericidad.
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