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Correlación entre la elevación corneal y astigma-
tismo corneal y su aplicación en ortoqueratología
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OBJETIVO
Para la adaptación de lentes de contacto de or-
toqueratología es importante conocer si es nece-
sario un diseño esférico o tórico. Para ello, la eva-
luación de la elevación de la córnea en la medio 
periferia es crítica.
El objetivo de este estudio fue evaluar la rela-
ción entre los datos de elevación y el astigma-
tismo corneal (AC) en diferentes puntos de la 
córnea, a lo largo de los meridianos principales, 
proporcionados por dos topógrafos diferentes 
con cámara rotativa Scheimpflug, Sirius CSO y 
Oculus Pentacam y justificar el uso de un diseño 
de lente esférico o tórico en ortoqueratologia.

MéTODOS
El estudio incluyó un total de 307 ojos sanos de 
154 pacientes con edades comprendidas entre 
los 4 y 72 años (media = 25.88 años). Se analizó el 
AC y los datos de elevación obtenidos de la base 
de datos del sistema de imágenes Scheimpflug 
Pentacam (Oculus, Wetzlar, Alemania) y el Sirius 
Scheimpflug Analyzer (CSO, Florencia, Italia). El 
eje y la cantidad de astigmatismo se identificaron 
a partir del mapa axial. Los datos de las elevacio-
nes corneales anteriores se midieron a lo largo de 
los meridianos principales, y se calculó la diferen-
cia entre ellos. Se analizaron los datos de eleva-

ción a 2, 3 y 4 mm en nasal, temporal, superior e 
inferior desde el ápex corneal.

RESULTADOS
El valor promedio de AC fue -1.91 ± 1.38 D (rango 
de 0.10 D a 6 D) y -1.24 ± 1.00 D (rango de 0.09 D a 
5.58 D) con Oculus Pentacam y Sirius CSO, respec-
tivamente. La comparación entre AC y los datos 
de elevación se realizó mediante la correlación 
de Pearson y la prueba de muestras pareadas (t-
students). Hubo una fuerte correlación entre el 
AC y los datos de elevación en ambos topógrafos 
(R² = 0.9359 y p < 0.01 para Oculus Pentacam; 
R² = 0.827 y p < 0.01 para Sirius CSO). Además, 
no hubo diferencias estadísticamente significa-
tivas entre los topógrafos cuando se compara-
ron los datos de elevación para el mismo AC. De 
acuerdo con nuestros hallazgos para 1.00 D de 
astigmatismo corneal, la diferencia de elevación 
entre los meridianos a 4 mm es de 24.34 μm y 
25.42 μm para Oculus Pentacam y Sirius CSO, 
respectivamente. Variaciones de 0.25 D de 
astigmatismo corneal mostraron una diferencia 
en la elevación de aproximadamente 6 micras.

CONCLUSIóN
De acuerdo con nuestros hallazgos, si el astigma-
tismo corneal es mayor de 0,75- 1 Dioptría, puede 
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estar indicada una lente de ortoqueratología de 
diseño tórico para conseguir un mejor efecto del 
tratamiento. Los datos de Oculus Pentacam y Si-
rius CSO podrían usarse indistintamente debido a 
la baja diferencia entre ellos. 


