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Modelado hiperelastico del cristalino: acomodacion y presbicia

Elena Lanchares, Rafael Navarro y Begona Calvo
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componen el cristalino humano.

Métodos. Se desarroll6 un modelo de elementos finitos de cristalino de 30 afios de edad en estado acomodado. Se
calcul¢ la fuerza necesaria para lograr la acomodacion plena en un cristalino de 30 afios de edad utilizando este mo-
delo. A continuacioén, se construyeron dos modelos numéricos adicionales de cristalino para edades de 40 y 50 afios.
Suponiendo que la fuerza acomodativa del cristalino permanece constante con la edad, se calcularon las propiedades
de material del nticleo y la corteza mediante un analisis inverso.

Resultados. La fuerza zonular necesaria para reconstruir el modelo de un cristalino de 30 anos de edad, partiendo
de la geometria acomodada hasta alcanzar la no acomodada, era de 0,078 Newton (N). Tanto el nicleo como la cor-
teza adquirieron mas rigidez con la edad. La rigidez del nticleo se incrementaba con la edad a un porcentaje superior
ala de la corteza.

Conclusiones. De acuerdo con la teoria clasica de Helmholtz, en la que se basan los autores, los resultados indican
que una de las principales causas de la presbicia es que tanto el nicleo como la corteza adquieren mas rigidez con la
edad y que, por tanto, el valor constante de las fuerzas zonulares no logra una acomodaciéon plena con el envejeci-
miento. En consecuencia, se produce una disminucién de la capacidad de acomodacion.
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Analisis preliminar y posicional en vivo de las lentes intraoculares
faquicas de camara posterior, mediante tomografia de coherencia
optica, y su correlacion con los resultados clinicos

Rafael |. Pérez-Cambrodi, David P, Pifiero, Francisco . Blanes-Mompd, Teresa Ferrer-Blasco y Alejandro Cervino

RESUMEN

Objetivo. Analizar, mediante tomografia de coherencia 6ptica de dominio espectral, la relacién ana-
tomica entre un tipo especifico de lente intraocular faquica de camara posterior (pIOL) implantada en
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Figura 2. Visualizacién de la posicién de la cdmara posterior plOL evaluada en este estudio con respecto a la superficie anterior del cristalino
por medio del dominio espectral AS-OCT.

casos de miopia alta a moderada, y las estructuras intraoculares adyacentes, asi como su correlacién con
los resultados clinicos.

Métodos. Estudio prospectivo observacional que incluye a 18 ojos con miopia de alta a moderada
(equivalente esférico comprendido entre -5,88 y -15,75 D), pertenecientes a 9 pacientes (rango de edad
comprendido entre 29 y 49 afios), sometidos a implantacién bilateral de lentes refractivas faquicas (PRL,
Zeiss). Se evalud, a nivel postoperatorio, la agudeza visual, la sensibilidad de contraste (SC) y las abe-
rraciones oculares de alto orden (AAQO). Ademas, se analiz6 en vivo la posicién de las lentes refractivas
faquicas por medio de tomografia de coherencia dptica de dominio espectral (3D OCT-1000, Topcon).
Se midieron las distancias lente-cristalino a nivel central (CENV), temporal (TEMV) y nasal (NASV).
También se investigd la correlacion de estos parametros anatémicos con los datos clinicos. El seguimien-
to medio fue de 47 £ 25 meses.

Resultados. Durante el periodo postoperatorio se observoé mejora visual y refractiva estadisticamente
significativa (p<0,01). La media postoperatoria de las distancias lente-cristalino a nivel central, nasal y
temporal fue de 157,88 £ 69,93 um, 168,29 £ 65,02 um, y 188,59 £ 55,99 um, respectivamente. Se
hall6 una diferencia estadisticamente significativa entre las distancias lente-cristalino a nivel nasal y tem-
poral (p=0,01). No se hallaron correlaciones significativas entre los parametros oculares aberrométricos
y anatéomicos (p=0,12). Las distancias lente-cristalino a nivel central, nasal y temporal presentaron una
correlacion significativa con la sensibilidad de contraste (SC) fotopica para 6 ciclos por grado (cpd), asi
como con la SC mesdpica baja para 18 cpd (r=0,57,p<0,04). Ademas, la distancia lente-cristalino a ni-
vel nasal presentd una correlacion significativa con la profundidad preoperatoria de la camara anterior
(r=-0,65, p=0,01).

Conclusiones. Esta lente intraocular faquica de camara posterior muestra una tendencia a presentar
una posicién nasal, con un impacto potencial sobre los resultados refractivos y visuales, especialmente
en ojos con camaras anteriores profundas.

Palabras clave
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Nuevo programa informatico para la evaluacion de la agudeza
visual dinamica

Lluisa Quevedo, José Antonio Aznar-Casanova, Dolores Merindano-Encina, Genis Cardona y Joan Solé-Forté

RESUMEN

Objetivo. La agudeza visual dinamica (AVD) se define como la capacidad de discriminar pequefios detalles de un
objeto en movimiento. Aunque existe un interés creciente en la AVD, encontramos una falta de instrumentacién
y procedimientos estandarizados y validados para la evaluacion de esta habilidad visual. El objetivo del presente
estudio fue valorar la validez constructo-cualitativa y la fiabilidad test-retest de un nuevo programa informatico
para medir la AVD, denominado DinVA 3.0.
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Meétodos. Presentamos dos experimentos diferentes con 33 participan-
tes. El primero tenia como finalidad estudiar la validez constructo-cuali-
tativa del DinVA 3.0., comparando los resultados de una serie de prue-
bas consistentes en la combinacién de diversas velocidades, contrastes y
trayectorias del estimulo, con las conclusiones al respecto que ofrece la
literatura especializada. El segundo experimento consistio en determinar
la fiabilidad test-retest del DinVA 3.0. a partir de la medida de la AVD de
los participantes en tres intervalos temporales distintos, configurando el
estimulo en condiciones de alto y bajo contraste, asi como en la velocidad
maxima y minima.

Resultados. Los valores obtenidos en el primer experimento apoyan la
validez constructo-cualitativa del DinVA 3.0., dado que se constat6 que
las puntuaciones en AVD estaban moduladas por la velocidad del esti-
mulo (a mayor velocidad de desplazamiento, menor AVD), el contraste
(al aumentar este, también mejora la AVD) y la trayectoria (la AVD es
mejor en las horizontales que en las oblicuas). La fiabilidad test-retest de-
mostro ser alta, con una pequefia tendencia (no significativa) a la mejora
por aprendizaje.

Conclusion. Se ha comprobado que el DinVA 3.0. es un instrumento
valido y fiable para la evaluacion de la AVD, pudiéndose considerar una
herramienta prometedora para ser utilizada tanto a nivel clinico como
para investigacion.
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0.54 y 0.13, respectivamente).
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Comparacion de los tonometros Pulsair EasyEye de Keeler y el
Analizador de Respuesta Ocular para la medicion de la presion
intraocular en ojos sanos

Carmen Lépez-De La Fuente, Ana Sanchez-Cano, Antonio Ferreras e Isabel Fuertes-Lazaro

RESUMEN

Objetivo. Evaluar la relacion entre las mediciones de la presion intraocular (PIO) obtenidas mediante Puls-
air EasyEye (PEE) y el Analizador de Respuesta Ocular (ORA) en pacientes sanos.

Meétodos. Sesenta y cinco ojos pertenecientes a 65 pacientes recibieron un examen optométrico completo,
que incluia la medicién del espesor corneal central (ECC) y la PIO, con PEE y ORA. Se analizaron las dife-
rencias entre las mediciones de PIO realizadas con ambos tonémetros. También se calcularon los coeficientes
de correlacién de Pearson entre los valores de PIO y los parametros biomecanicos corneales proporcionados
por el ORA.

Resultados. Se hallaron diferencias estadisticamente significativas entre la PIO medida con PEE (PIOk) y
la PIO corregida de Goldman medida con ORA (PIOg; p=0,001). La PIOk y la PIO corneal compensada
medida con ORA (PIOcc) también fueron significativamente diferentes (p = 0,025). Las diferencias medias
entre PIOg-PIOk, PIOcc-PIOk y PIOg-PIOcc fueron de 0,71 + 1,66, 0,70 £ 2,46 y 0,01 + 1,54 mmHg
(desviacion media * estandar), respectivamente.

Los coeficientes de correlaciéon de Pearson indicaron que los valores de PIOk, PIOg, PIOcc se hallaban
significativamente correlacionados (p < 0,001): r = 0,816 para PIOk-PIOg, r = 0,826 para PIOcc-PIOg y r
= 0,587 PIOcc-PIOk. Los valores de PIOk y PIOg se relacionaban linealmente con el factor de resistencia
corneal (FRC; r = 0,626 y r = 0,619, respectivamente) y con el ECC (r = 0,531 yr = 0,579, respectivamente).
La PIOcc también se relacionaba linealmente con la histéresis corneal (HC; r = —0,482), hallandose resul-
tados similares entre la FRC y HC (r = 0,841), FRC y ECC (r = 0,681), o entre la HC y el ECC (r = 0,466).
Conclusiones. Las diferencias entre los valores medios de la PIO, medidas con PEE y ORA, son estadistica-
mente significativas, obteniendo el tonémetro ORA unos valores de PIO superiores a los obtenidos por PEE
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en la mayoria de los casos. Los valores de PIOk, PIOcc y PIOg presentan, como minimo, unas correlaciones
lineales positivas moderadas, y los parametros biomecanicos medidos con ORA, como FRC, HC y ECC,
presentan una relacién positiva lineal entre ellos.

Palabras clave

Presién intraocular; Tonometria de no contacto; Glaucoma; Biomecdnica corneal.
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Seguimiento de la subluxacion de lentes intraoculares con un
topografo/aberrometro combinado

Georgios A. Kontadakis, George D. Kymionis, Vardhaman P. Kankariya y loannis G. Pallikaris

RESUMEN

Objetivo. Mostrar el caso de un paciente de 36 afios con subluxaciéon de lentes intraoculares (LIO), al que se
realizé un seguimiento de estabilidad de LIO con evaluacion de imagenes captadas con el sistema 1Trace, el cual
combina un aberrémetro y un topégrafo.

Meétodos. El paciente habia sido sometido a una facoemulsificacién con implante de LIO debido a una catarata
congénita 15 afios antes. Presentaba una subluxacion bilateral de LIO, mas severa en su ojo derecho. Se realiz6
en el ojo derecho una reposicion de la LIO, mientras que al ojo izquierdo se le realizé un seguimiento mediante
mmagenes del 1'Trace. Se captaron las imagenes con una camara de infrarrojos, pudiéndose determinar la pupila, el
centro de la pupila y el vértice corneal. El borde de la LIO subluxada fue visible mediante la retroiluminacién con
luz infrarroja. Se evalud la posicion de la LIO con respecto a la pupila, el centro de la pupila y el vértice corneal.
Resultados. Se realiz6 un seguimiento del ojo izquierdo del paciente durante siete meses, comprobandose que
la posicion de la LIO era estable. No se planifico, por tanto, ninguna otra intervencion.

Conclusion. La evaluaciéon mediante imagenes del 1 Trace constituye un método fiable para el seguimiento de los
ojos con subluxaciéon de LIO.

Palabras clave
Ststemas de imdgenes; Sustitucion de lentes; Resultados.
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Coloboma coriorretiniano bilateral detectado mediante imagen
retiniana de campo ultra-amplio

Simon Barnard, Einat Shneor, Joel Brauner, Michel Millodot y Ariela Gordon-Shaag

RESUMEN

El coloboma uveal tiene su origen en el cierre incompleto de la fisura de la copa dptica. Al realizar la evaluacion de
la funcionalidad de una nueva camara de imagen retiniana de campo ultra-amplio (Optomap), que proporciona
una vision del mismo de hasta 200° de una sola vez y sin midriasis, descubrimos un caso de coloboma coriorreti-
niano en un estudiante de 21 afios de edad. La lesion se situaba en la media periferia de cada ojo, a menos de dos
diametros de disco por debajo del disco 6ptico, en los cuadrantes inferonasales. El tamano del coloboma en el ojo
derecho era de 1,8 didametros de disco (DD) de altura, y 1,3 DD de anchura, mientras que la lesién en el ojo iz-
quierdo era de 2,4 DD de altura y 2,6 DD de anchura. El paciente era totalmente asintomatico y sin complicacion
alguna tales como desprendimiento de retina o neovascularizacion coroidea, las cuales acompafian a menudo a
este tipo de lesion. El campo visual de cada ojo reflejaba un escotoma absoluto que correspondia al tamano y locali-
zacion del coloboma. No fue necesario ningin tratamiento, aunque se informé al paciente de que debia someterse
a examenes visuales regulares, puesto que las complicaciones pueden manifestarse a cualquier edad.

Palabras clave

Coloboma coriorretiniano; Optomap; Escotoma absoluto; complicaciones del coloboma.
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