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Evaluación comparativa de una  
nueva lente intraocular con profundidad  
de foco extendido utilizando un sistema  
de óptica adaptativa
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Objetivo

Se propone la evaluación de un modelo experi-
mental de lente intraocular con un perfil frac-
tal (LIF). Dicha evaluación se hace mediante el 
uso de una nueva métrica obtenida a partir de 
la normalización de las curvas de desenfoque 
realizadas con un simulador visual de óptica 
adaptativa. Las medidas se comparan con las 
obtenidas para una lente intraocular bifocal 
(LIB) simulada en el mismo instrumento.

Métodos

Para este estudio se ha utilizado un simulador 
visual de óptica adaptativa comercial (Voptica 
S.A.) el cual permite simular la visión a través 
por una lente intraocular sin necesidad de rea-
lizar intervención quirúrgica. En este estudio 
participaron 23 voluntarios présbitas con un 
promedio de edad de 59 ±7 años. Con la re-
fracción para cada paciente, obtenida a partir 
de las medidas objetivas proporcionadas por el 
simulador visual, afinadas con un examen sub-
jetivo realizado con el propio instrumento, se 
midieron las curvas de desenfoque simulando 
ambas LIOs, en orden aleatorio. Las curvas de 
desenfoque se normalizaron dividiendo la agu-
deza visual (AV) obtenida en cada punto de la 
curva de desenfoque por la mejor AV del pa-
ciente con su mejor compensación de lejos.

Resultados

No hubo diferencias significativas en la AV glo-
bal, en escala logMAR, de ambas lentes (LIB: 
0.17±0.12 y LIF: 0.16±0.10 p=0.292), ni para las 
vergencias 1D (LIB: 0.17±0.11 y LIF 0.19±0.09 
p=0.283) y 3 D (LIB: 0.13±0.08 y LIF 0.17±0.12 
p=0.364). Para lejos y 2 m se observaron dife-
rencias significativas dando AV mejores la LIO 
bifocal (LIB: 0.07±0.06 y LIF: 0.13±0.07 p=0.000) 
y (LIB: 0.10±0.09 y LIF: 0.14±0.09 p=0.011) res-
pectivamente. En las vergencias correspon-
dientes a distancias intermedias y de cerca la 
lente fractal tuvo mejores resultados: 1.5 D 
(LIB: 0.26±0.10 y LIF: 0.19±0.10 p=0.005), 2 D 
(LIB: 0.28±0.09 y LIF: 0.17±0.10 p=0.001) y 2.5 D 
(LIB: 0.22±0.10 y LIF: 0.17±0.10 p=0.014).

Conclusiones

La lente fractal ha mostrado mejores resulta-
dos distancias intermedias-cercanas (1.5 D – 2,5 
D). La lente bifocal es mejor en distancias le-
janas (infinito y 0.5 D). Globalmente no hemos 
hallado diferencias significativas en la AV para 
las dos lentes. La normalización de las curvas 
de desenfoque permite comparar resultados 
obtenidos con diferentes pacientes, por lo tan-
to, dan más información que las curvas norma-
les e indican en tanto por uno la eficacia visual 
de la lente para el paciente.
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