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Cambio en la longitud axial pre y post cirugia
de catarata medida con IOLMaster

después de la intervencién. Se recogieron los datos intrao-
Autores: peratorios del tiempo de ultrasonidos y el volumen de fluido
utilizado. El cambio en la LA tras la cirugia se analizd me-

Garcia Lépez, Claudia - Valladolid ", Garcia Lopez, Ve-
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ronica - Valladolid , de Juan Herrdez, Victoria - Valla-

dolid @, Martin Herranz, Radl - Valladolid @, Rodriguez catarata se utiliz6 un ANCOVA (anélisis de la co-varianza). Se
Zarzuelo, Guadalupe - Valladolid @, Pérez Soto, Inmacu- calculé la diferencia y limites de acuerdo con la medida de la
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RESULTADOS

Instituciones: ™ Instituto Universitario de Oftalmobiologia Apli-
cada (IOBA), ‘Unive,rsidac‘:l de Valladolid. @ Instituto Universit,a.rio La edad media fue de 67,51+13,56 afios con una LA preo-
S e L i peratoria media de 25,10+3,19 mm (IC95% 24,59 a 25,60) y
' ’ ' postoperatoria de 24,88+3,16 mm (IC95% 24,37 a 25,39). La
diferencia media en la LA antes y después de la cirugia fue
de 0,19+0,05 mm (p=0,549) con unos limites de acuerdo de
ANTECEDENTES Y OBJETIVOS 0,09 hasta 0,29 mm, observando mayor diferencia a mayor
LA (r2=0,14 p<0,01) (Figura 1). El grado de catarata medio
La cirugia de catarata con implante de lente intraocular (LIO)
trata de obtener un resultado refractivo cercano a la eme-
tropia. Para conseguirlo, es fundamental determinar con la
mayor precisién posible la potencia de la LIO. Uno de los
pardmetros mas influyentes en su célculo es la medida de la
longitud axial (LA), que puede realizarse mediante biometria
optica o ultrasénica. Sin embargo, es posible que la medida
preoperatoria de la LA se vea afectada por el grado de ca-
tarata, de forma que pueda afectar a su medida y repercutir
en el resultado refractivo final. El objetivo de este estudio es
analizar si existen diferencias entre la LA medida antes y des-
pués de la cirugia de catarata, y determinar si esta diferencia
tiene relacién con el grado de catarata o con otros factores
intraoperatorios.
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Se incluyeron 153 ojos sometidos a cirugia no complicada
de catarata. Se determiné el grado de opacidad cristaliniana 18 20 22 24 26 28 30 32 34 35 38 40
mediante la escala LOCS y se midié la LA mediante biome-
tria optica (IOLMaster; Carl Zeiss Meditec) antes y un mes
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Cambio en la longitud axial pre y post cirugia de catarata
medida con I0LMaster

en sus distintas categorias fue: opacidad cortical 2,04+0,73
(p=0,543), color nicleo 2,40+1,05 (p=0,558), opacidad nu-
clear 2,25+1,00 (p=0,564) y opacidad subcapsular posterior
0,44+0,90 (p=0,563), encontrando que el grado de catarata
no tiene efecto sobre la diferencia en la medida de la LA.
El tiempo de ultrasonidos utilizado durante la cirugia fue
de 43+29 segundos y el volumen de fluido utilizado fue de
4,73x1,31 centimetros clbicos, sin relacion estadisticamen-
te significativa entre estos parametros y la diferencia en la
medida de la LA (p=0,525 y p=0,560, respectivamente).

CONCLUSIONES

No se han encontrado diferencias en la medida de la LA
tras la cirugia ni relacién con el grado de catarata o con
los factores intraquirtrgicos estudiados. Sin embargo,
se ha encontrado una tendencia de mayor diferencia en
aquellos sujetos con longitudes axiales mayores, por lo
que esta sobrestimacién de la LA preoperatoriamente
podria repercutir en un peor resultado refractivo final en
estos sujetos.
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