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Introducción 
Mediante la utilización del Tomógrafo de Coherencia Óptica 
de Dominio Espectral (SD-OCT) se valoró la asimetría de la 
capa vascular coroidea de los ojos derecho (OD) e izquierdo 
(OI) de un mismo sujeto mediante la técnica de EDI (enhanced 
depth imaging). Se obtuvo su espesor, volumen y distribución 
tridimensional, en jóvenes sanos, de edades comprendidas 
entre 19 y 32 años. Estos datos se relacionaron con el sexo de 
los sujetos y la longitud axial (LA) del ojo, calculada tras una 
biometría con el biómetro de no contacto IOL Master.

Antecedentes y Objetivos
Valorar diferencias de espesor coroideo entre AO de un mismo 
sujeto sano mediante SD-OCT en las distintas áreas maculares 
definidas por el ETDRS (Early Treatment Diabetic Retinopathy 
Study).

Material y métodos 
60 adultos jóvenes y sanos de 19 a 32 años sin patología 
sistémica: 27 emétropes y 33 miopes. Se realizaron 25 cortes 
horizontales coroideos con EDI SD-OCT y delimitación 

manual. División retiniana del ETDRS para representar las 
zonas de las coroides a estudio y se compararon los resultados 
obtenidos entre AO de cada sujeto.

Resultados
El espesor coroideo más delgado se encuentra nasal a la 
fóvea, seguido de los sectores inferior, superior y temporal. 
Existe una alta correlación entre el espesor coroideo subfoveal 
de AO de cada sujeto (r=0.826; p< 0.001). Se obtuvo que 
el 95% de la población puede tener, en promedio, hasta 
una diferencia de espesor subfoveal coroideo interocular de 
94,6μm. Los valores aumentan en sujetos emétropes hasta 
122,4μm y en miopes en 97,4μm.

Discusión 
Se ha demostrado que el espesor de la neurorretina en la 
región macular es simétrica, pero no se ha analizado la capa 
coroidea.En este estudio se muestra una fuerte correlación 
de simetría coroidea entre AO del mismo sujeto asociada a 
parámetros como el Rx y la LA. Se ve la tendencia de mayor 
espesor y volumen coroideo en el OI en todos los cuadrantes, 
tanto si se considera la población al completo como si se divide 
entre sujetos emétropes y miopes. Se muestra que el espesor 
coroideo en los meridianos horizontal y vertical son únicos 
y a veces asimétricos. Se ha encontrado un decrecimiento 
del espesor coroideo más rápido en dirección nasal que en 
temporal, pero esta asimetría naso-temporal está casi ausente 
en ojos con LA < 23,5mm, y exagerada en LA elevadas. En 
el meridiano vertical, el descenso en la asimetría del espesor 
coroideo es similar en superior-inferior, encontrando un 
decrecimiento más rápido de éste en dirección inferior.

Conclusiones
La EDI SD-OCT, es proceso no invasivo y bien tolerado por 
los pacientes con excelente resolución para visualizar la capa 

�Asimetrías del espesor coroideo entre ambos ojos de pacientes 
jóvenes sanos mediante tomografía de coherencia óptica.

Autores: 

Elvira Orduna Hospital5, Ana Sánchez Cano2, Francisco Segu-
ra Calvo2, Lorena Fuentes Broto5, Lorena Perdices3, Carmen 
López De la Fuente2, Gema Insa1, Isabel Pinilla Lozano4

1Departamento de Oftalmología. Universidad de Zaragoza. 2De-
partamento de Física Aplicada. Universidad de Zaragoza. 3Instituto 
Aragonés de Ciencias de la Salud. Zaragoza. 4Hospital Clínico Univer-
sitario Lozano Blesa. Zaragoza. 5Departamento de Fisiología y Farma-
cología. Universidad de Zaragoza.

A
bs

tr
ac

t 
in

cl
ui

do
 e

n 
el

 P
ro

gr
am

a 
C
ie

nt
íf
ic

o 
de

 O
P
TO

M
 2

0
16

 (
24

 C
on

gr
es

o 
in

te
rn

ac
io

na
l 
D
e 

O
pt

om
et

rí
a,

 C
on

ta
ct

ol
og

ía
 y

 Ó
pt

ic
a 

O
ft

ál
m

ic
a)

, 
ce

le
br

ad
o 

en
 M

ad
rid

, 
de

l 
8 

al
 1

0
 d

e 
ab

ri
l 
de

 2
0
16

, 
co

n 
IS

B
N

: 
97

8-
84

-9
4
19

66
-4

-5

EXPOSITOR Nº 38



2016
comunicaciones EN PÓSTER 

A
bs

tr
ac

t 
in

cl
ui

do
 e

n 
el

 P
ro

gr
am

a 
C
ie

nt
íf
ic

o 
de

 O
P
TO

M
 2

0
16

 (
24

 C
on

gr
es

o 
in

te
rn

ac
io

na
l 
D
e 

O
pt

om
et

rí
a,

 C
on

ta
ct

ol
og

ía
 y

 Ó
pt

ic
a 

O
ft

ál
m

ic
a)

, 
ce

le
br

ad
o 

en
 M

ad
rid

, 
de

l 
8 

al
 1

0
 d

e 
ab

ri
l 
de

 2
0
16

, 
co

n 
IS

B
N

: 
97

8-
84

-9
4
19

66
-4

-5

vascular coroidea y cuantificarla por cuadrantes sin dilatación 
pupilar. Existe una correlación lineal de simetría del espesor 
coroideo en el área foveal y paramacular entre AO de un 

mismo sujeto mantenida en emétropes y miopes. En términos 
generales, diferencias entre AO de espesores subfoveales 
>95μm podrían sugerir algún tipo de patología.


