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RESUMEN

El propésito del presente articulo es evaluar la concordancia entre las medidas del fotorefrac-

tometro portdtil Plusoptix A12C y el autorefractémetro de mesa POTEC PRK-6000. Se evalué

la refraccion objetiva sin cicloplejia en 99 participantes. La concordancia se interpreté con el

coeficiente de correlacién y concordancia de Lin (CCC), y los limites de acuerdo con Bland y

Altman (LdA). Como resultados, se pudo observar que —en un escenario en el que la mediana

de la edad de los sujetos fue de 21 afios (rango 18 a41) y 74,8 % fueron de sexo femenino, con el

autorefractémetro— se obtuvo que el 73,7 % eran ojos miopes y 14,1 % hipermétropes. En tanto,

segtin lo observado con el fotorefractémetro, el 45,5 % padecia miopia y el 14,1 % hipermetropia.

Se identificaron diferencias estadistica y clinicamente significativas en el equivalente esférico

(diferencia de medianas -0,56, p = 0,0041) (LdA 95 % -2,57-1,63). La mayor concordancia se

hall6 en JO global CCC 0,90 (IC 95 % 0,86-0,94), en miopes CCC 0,90 (IC 95 % 0,85-0,94),

en hipermétropes CCC 0,94 (IC 95 % 0,86-1,00) y en >20 afios CCC 0,91 (IC 95 % 0,87-0,95).

El grado de acuerdo global fue bajo para J45 0,20 IC95 % (0,02-0,38). Los LdA mostraron im-

portante variabilidad en los resultados refractivos de ambos equipos. Se concluyé que el equi-  Palabras clave: Errores
valente esférico es de mayor valor negativo con el autorefractémetro POTEC PRK-6000. Existe  de refraccion, reproduci-
mayor concordancia para JO y menor para J45. Los pocos casos de hipermetropia en la muestra  bilidad de los resultados,
estudiada limitan la generalizacién de las conclusiones relacionadas con ese error de refraccién.  optometrfa, adulto.
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ABSTRACT

The purpose of this article is to evaluate the agreement between the measurements of the
Plusoptix A12C portable photorefractometer and the POTEC PRK-6000 benchtop au-
torefractometer. Objective refraction without cycloplegia was evaluated in 99 participants.

.
N

Agreement was interpreted with Lin’s correlation and concordance coefficient (CCC),
and Bland and Altman’s limits of agreement (LoA). As results, it could be observed that
-in a scenario in which the median age of the subjects was 21 years (range 18 to 41) and
74.8% were female, with the autorefractometer- 73.7% were myopic eyes and 14.1% were
hyperopic. Meanwhile, as observed with the photorefractometer, 45.5% were myopic
and 14.1% hyperopic. Statistically and clinically significant differences were identified
in the spherical equivalent (median difference -0.56, p=0.0041) (LdA 95% -2.57-1.63).
The highest agreement was found in global J0 CCC 0.90 (95% CI 0.86-0.94), in myopes
CCC 0.90 (95% CI 0.85-0.94), in hyperopes CCC 0.94 (95% CI 0.86-1.00) and in >20
years CCC 0.91 (95% CI 0.87-0.95). The overall degree of agreement was low for J45
0.20 CI95% (0.02-0.38). The LdA showed significant variability in refractive outcomes
for both teams. It was concluded that the spherical equivalent is of higher negative value
with the POTEC PRK-6000 autorefractometer. There is higher agreement for J0 and lower
errors, reproducibility of  for J45. The few cases of hyperopia in the sample studied limit the generalization of the
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results, optometry, adult.

conclusions related to this refractive error.

INTRODUCCION

Los autorefractémetros son equipos digitales usados
para la medida rdpida y automdtica de defectos
refractivos (1). Estos van desde instrumentos de
mesa hasta dispositivos multifuncionales en versién
portétil (2). En ese escenario, el POTEC PRK-
6000 es un autoqueratorefractémetro monocular
de mesa que proporciona un amplio rango de
medicion diéptrica, de -25 D a +22 D (3).

Por otra parte, el fotorefractémetro es un equipo
aprobado por la Food and Drug Administration
(FDA) para la medicién de la refraccion y estudio
de laambliopia (4). Cabe senalar que este cuenta
con un método de videorefraccion que permite
una evaluacién rdpida y factible en pacientes, a
partir de los seis meses de edad (5). El Plusoptix
A12C es binocular y portatil, disefiado para po-
blacién pedidtrica o pacientes no colaboradores,
que incluye la medicién de defectos refractivos
desde -7 D a +5 D, y permite la evaluacion de la
asimetria de los reflejos corneales, el didmetro
pupilar y la distancia interpupilar, asi como la
deteccion de anisometropia, opacidades de los
medios y el diagnéstico de estrabismo (6).

Si bien la retinoscopia bajo cicloplejia se consi-
dera efectiva, precisa y de eleccién en la practica
clinica, asimismo, es un método de refracciéon
que toma tiempo, por lo cual es un método in-
frecuente para realizar tamizajes (1, 7). Ademds,
puede resultar en eventos adversos relacionados
con el ciclopléjico, incomodidad para el paciente,
mayor costo y mayor gasto de tiempo (8). Por ello,
es importante evaluar y comparar el desempetio
de diferentes tecnologias disponibles para la iden-
tificacién de errores refractivos, no solamente en

nifios sino también en jévenes.

Con relacién a la validez de los fotorefractémetros
en general, se ha identificado una sensibilidad del
98,9 %, especificidad del 96,1 %, tasa de falsos
positivos del 3,7 % y valor predictivo positivo del
97,9 %, siendo adecuados para la identificacion
de errores de refraccion en nifios (9). Con relacién
al Plusoptix A12C, se ha reportado una sensibi-
lidad del 94,9 % y una especificidad del 67,5 %
para detectar factores de riesgo de ambliopia
refractiva (10). Los asi descritos son resultados
6ptimos que permiten su implementacién en

jornadas de atencién visual.
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Eon tanto, los resultados de estudios que han com-
parado los autorefractémetros de mesa con los
portdtiles han sido variables. Al confrontar el au-
torefractémetro de mesa Grand Seiko con el Re-
tinomax portdtil en nifios con hipermetropia, el
primero calculé medidas mds altas para la esfera,
el cilindro y el equivalente esférico (11). Por otra
parte, varios autores han encontrado acuerdo en
los valores de la esfera de los autorefractémetros
de mesa y los portdtiles. Se hall6 alta correlacién
en la medicién de la esfera y el cilindro en adultos
con el autorefractémetro de mesa ARK-510Ay el
NidekARK-30 portitil (1). Akil y colaboradores
(12) encontraron hallazgos similares en nifios, con
componentes del error refractivo (equivalente es-
férico, eje del cilindro y queratometria) altamente
correlacionados entre el autorefractémetro portatil
Retinomax K-plus 3, el de mesa Canon RK-F1 y la
retinoscopia bajo cicloplejia (12). No obstante, no
se ha encontrado literatura que compare los resul-

tados refractivos del fotorefractémetro Plusoptix
A12Cy el autorefractémetro POTEC PRK-6000.

Por lo anterior, el propésito de este estudio fue
evaluar la concordancia entre las medidas del foto-
refractémetro portitil Plusoptix A12C y el autore-
fractémetro de mesa POTEC PRK-6000.

MATERIALES Y METODOS
POBLACION DE ESTUDIO

Se disefié un estudio de corte transversal en 99
estudiantes universitarios seleccionados por con-
veniencia, a quienes se les realizé la refraccion
objetiva sin cicloplejia con el fotorefractémetro
portatil Plusoptix A12C y con el autorefractome-
tro POTEC PRK-6000. Se excluyeron aquellos
con opacidades en los medios, ectasias corneales,
antecedentes de cirugia ocular o estrabismo.

MEDICION DE LA REFRACCION

El equipo Plusoptix A12C (Plusoptix GmbH,
Nuremberg, Alemania) basa su medicién en tec-

nologia fotorefractiva excéntrica con luz infrarroja.

La medida refractiva se realizé simultineamente
en ambos ojos, ubicando el equipo a 1,20 m de
la cara del participante. El aparato emite un so-
nido para indicar la toma. Se evité la existencia
de equipos que proyectaran luz infrarroja en el
lugar del examen, de acuerdo con las especifica-
ciones del fabricante.

En tanto, la refraccién medida con el equipo
POTEC PRK-6000 (Potec Co. Ltd, Daejeon,
Reptblica de Corea) fue realizada de forma mo-
nocular, con un objeto de fijacién y en condi-
ciones mesépicas de iluminacién. Se registraron
cinco medidas por cada equipo, considerando el
promedio de los datos siempre y cuando la diferen-
cia no superara 0,50 D en la esfera y/o el cilindro.

Es importante sefialar que los eximenes fueron
realizados por personal entrenado y se verificé la
calibracion del equipo antes de cada jornada de

atencién.

ANALISIS ESTADISTICO DE LOS DATOS
REFRACTIVOS

Eltipo de defecto refractivo se clasificé de acuerdo
con los siguientes valores de equivalente esférico
(EE): hipermetropia (EE>+0,50 D), emetropia
(EE<+0,50 D a>-0,50 D) y miopia (EE<-0,50 D).
Esta tltima se obtendria segtin los pardmetros del
International Myopia Institute (13).

Para comparar los resultados del fotorefractometro
(FR) y el autorefractémetro (AR), se calcularon
el equivalente esférico (o componente M) y los
vectores ]y ] 5. El equivalente esférico (EE) se
obtuvo como el valor esférico, mas la mitad del
valor cilindrico. Esto obedece a que la correlacion
entre los datos de los ojos derecho e izquierdo fue
de 0,73 (coeficiente de correlacién de Spearman,
p<0,0001). En ese escenario, se incluyé en el
andlisis tinicamente el dato del ojo derecho de
cada participante.

El andlisis de vectores se usé para comparar el po-
der cilindrico, considerando que el astigmatismo

N
\J1
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tiene dos vectores ortogonales: J; (horizontal y
vertical) y ], (oblicuo). Estos componentes astig-
madticos representan cilindros cruzados de Jackson
con poder | en dioptrias, uno con eje en 0°y el
otro con eje en 45°. Asi, un dato ] de 0,50 D co-
rresponde a un poder cilindrico total de 1,00 D.
En tanto, un valor J positivo corresponde a un
astigmatismo con la regla y un valor J negativo
representa un astigmatismo contra la regla. Un
valor J . positivo corresponde a un astigmatismo
con eje entre 0y 90°, y un valor J,; negativo re-
presenta un astigmatismo con eje entre 90 y 180°.
Las siguientes ecuaciones se usaron para calcular

los vectores:

]\/I:E+Z£ Io:_TC cos cos 2a ]4;:—§Za
Donde E es el poder de la esfera, C es el poder
del cilindro y a es el eje del cilindro (14). El tipo
de distribucion de todas las variables se comprobé
con el test de Kolmogorov-Smirnov y ninguna
mostré normalidad, por lo que se utilizaron téc-
nicas no paramétricas para los andlisis, excepto
para la concordancia, que se obtuvo mediante el
coeficiente de correlacién concordancia de Lin,
que es robusto y no se modifica significativamente
si no se cumple el supuesto de normalidad (15).

Primero, se compararon M, J;y ], utilizando el
test de Wilcoxon (Mann-Whitney) y posteriormente
se obtuvo la concordancia entre ambos métodos
de refraccion con el coeficiente de correlacion
concordancia de Lin y el método grafico de Bland
y Altman de limites de acuerdo al 95 %. Cabe
senalar que el coeficiente puede adoptar valores
entre -1 (perfecta discordancia) y +1 (concordancia
perfecta) (15). Los graficos de dispersion de Bland
y Altman permiten evaluar la concordancia entre
dos medidas y representan la diferencia entre cada
pareja de valores en funcién de su media. Asimis-
mo, se puede evaluar el sesgo como la media de
las diferencias comparada con cero y los limites

de acuerdo al 95 % (media +-2 desviaciones es-

tindar); asi, estas medidas permiten valorar la
significacién clinica de los resultados (16). Todos
los anilisis estadisticos fueron realizados con el
paquete estadistico Stata version 12 para Windows

(StataCorp., College Station., TX., USA).

El estudio fue conducido siguiendo los lineamien-
tos de la Declaracion de Helsinki de la Asociacion
Médica Mundial y la Resolucion 8430 de 1993
de Colombia, segtn la cual se clasificé como

investigacion con riesgo minimo.
RESULTADOS

De los 99 participantes, la mediana de la edad
fue 21 afios (IQR 2 afios; minima 18 y médxima
41)y 74,8 % tueron de sexo femenino. Los resul-
tados del equivalente esférico de las ametropias
medidas con ambos equipos se muestran en la
figura 1. Asimismo, hubo menor dispersion de
datos negativos y menor cantidad de datos atipicos
con el fotorefractometro.

Con el autorefractometro POTEC PRK-6000 se
observé miopia en 73,7 % de los participantes,
con valores entre -7,44 y -0,50 D (mediana -1.56
D, IOR 1,82). Por otra parte, la hipermetropia se
hall6 en 14,1 % de los sujetos (mediana +1,38
D, IOR 1,37, rango entre +0,50 y +3,44 D) y
la emetropia en 12,2 %. E1 73,7 % de los ojos
tenfan astigmatismo hasta de 1,00 D. Con el fo-
torrefractémetro Plusoptix A12C, hubo 45,5 %
de ojos con miopia (-6,75 a -0,50 D, mediana
-1,63 D, IOR 1,62), 14,1 % con hipermetropia
(+0,50 a +2,63 D, mediana +1,19 D, IOR 1,37)
y 40,4 % con emetropia. E1 79,8 % del total de
ojos tenfan astigmatismo hasta de 1,00 D. En ese
escenario, los resultados refractivos obtenidos
con ambas técnicas se muestran en la tabla 1.
Asimismo, como se observa a continuacion, las
medianas con autorefractometria resultaron en

valores mds negativos.
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Ficura 1. Distribucion del equivalente esférico con AR POTEC PRK-6000 y FR Plusoptix AI2C (n=99)
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Fuente: elaboracién propia

TABLA 1. Error refractivo medido con los dos equipos (valores en dioptrias, n=99)

AUTOREFRACTOMETRO POTEC PRK-6000

FOTOREFRACTOMETRO PLUSOPTIX A12C

Mediana IOR Minimo Miximo Mediana IOR Minimo Miximo
Esfera -0,62 1,87 -5,25 +5,12 -0,25 1,50 -4,50 +4,25
Cilindro -0,62 0,75 -5,62 0,00 -0,50 0,50 -6,00 0,00
Eje 36 119 0 180 74 152 0 180
EE -0,94 1,74 7,44 +3,44 -0,38 1,25 -6,75 +2,63

Fuente: elaboracién propia

Respecto a la medicion del eje del astigmatismo,
enel 3 % de los casos ambas técnicas coincidieron
al identificar ametropias esféricas. En tanto,
en el 18,2 % de los participantes, se obtuvo as-
tigmatismo con una sola de las técnicas ya que,
con la otra, el defecto se evalué como esférico.
Las diferencias de medicion de los ejes en los 78
casos en los que se hall6 astigmatismo con ambos
métodos se muestran en la tabla 2, con 64 % de
los datos con diferencias de mds de 10°.

TaABLA 2. Comparacién entre los ejes de los cilindros
medidos con el autorefractémetro POTEC PRK-6000 y el
fotorefractometro Pluxoptix AI2C (n=78)

DIFERENCIA EN EJES N (%)
<5° 18 (18,2)
6-10° 10(10,1)
11-15° 12(12,1)
16-20° 11(11,1)
>20° 27 (27,3)

Fuente: elaboracion propia

N
g
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La comparacién entre el AR y la fotorefraccion
se hizo mediante los vectores de poder M, ] y ] s,
cuyos resultados se presentan en la tabla 3. Se
podrd observar que hubo diferencias estadistica-
mente significativas entre los componentes My J ..

Se analizé la concordancia entre los métodos
de manera global y segtin el tipo de error refrac-
tivo, con el coeficiente de Lin y con los limites
de acuerdo con el 95 % del método de Bland y
Altman (tabla 4). Asimismo, se analiz6 la varia-
ci6én de la concordancia segtn el grupo de edad

(tabla 5). Para todos los casos la mayor concor-
dancia fue para J. Los resultados globales y los
de los miopes fueron similares, debido a que la
mayor parte de los casos fueron miopfas. Las figu-
ras 2, 3 y 4 muestran los limites de acuerdo con
el equivalente esférico y los componentes ]y J 5,
respectivamente. En ese escenario, la diferencia
promedio entre los métodos fue de -0,47 D para el
equivalente esférico, de -0,005 para ]y de 0,086
para ], con gran variabilidad en el equivalente
esféricoyen J .

TABLA 3. Distribucién del error refractivo en equivalente esférico y vectores (valores en dioptrias, n=99)

AUTOREFRACTOMETRO POTEC PRK-6000

FOTOREFRACTOMETRO PLUSOPTIX A12C

Mediana IOR Minimo Miximo Mediana IOR Minimo Miximo Diferencia de medianas™
M -0,94 1,74 -7,44 +3,44 0,38 1,25 -6,75 +2,63 p=0,0041**
JO +0,17 0,38 -2,29 +2,79 +0,12 0,34 -1,25 +2,97 p=0,6819
J45 +0,07 0,18 -0,50 +0,83 0,00 0,17 22,17 +0,94 p=0,0055**

“Test de Wilcoxon (Mann-Whitney). **Estadisticamente significativo al 0,05.

Fuente: elaboracién propia

TaBLA 4. Concordancia entre los resultados del autorefractémetro POTEC PRK-6000 y el fotorefractémetro Pluxoptix AI2C,

en la muestra total y por tipo de defecto refractivo

COEFICIENTE DE LIN 1IC 95 % VALOR-P MEDIA DE LAS DIFERENCIAS™* LIMITES DE ACUERDO CON EL 95 %**
Global
M 0,746 0,663 - 0,829 <0,001* -0,468 -2,566 — 1,629
Jo 0,898 0,860 - 0,937 <0,001* -0,005 -0,498 - 0,489
Jis 0,200 0,020 - 0,380 0,030* 0,086 -0,594 - 0,765
Miopes (n=73)
M 0,638 0,516 - 0,760 <0,001* -0,700 -2,672-1,271
JO 0,898 0,853 - 0,943 <0,001* -0,021 -0,564 - 0,522
J45 0,090 -0,123-0,303 0,406 0,089 -0,678 - 0,856
Emétropes (n=12)
M 0,157 0,248 - 0,562 0,448 -0,327 -1,152 - 0,498
JO 0,841 0,663 - 1,019 <0,001* 0,057 -0,271 - 0,385
J45 0,663 0,398 - 0,928 <0,001* 0,034 -0,230 - 0,298
Hipermétropes (n=14)
M 0,382 -0,016 - 0,781 0,060 0,620 -1,601 - 2,841
JO 0,935 0,864 - 1,006 <0,001* 0,029 -0,269 - 0,326
J45 0,696 0,438 - 0,955 <0,001* 0,114 -0,271 - 0,500

* Estadisticamente significativo al 0,05. **Dioptrias.

Fuente: elaboracién propia
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TaBLA 5. Concordancia entre los resultados del autorefractémetro POTEC PRK-600 y el fotorefractémetro Pluxoptix AI2C,

segtin grupos de edad

COEFICIENTE DE LIN IC 95 % VALOR-P MEDIA DE LAS DIFERENCIAS** LIMITES DE ACUERDO CON EL 95 %**

Edad <20 afios (n=39)

M 0,627 0,447 - 0.808 <0,001* -0,495 -3,091 - 2,101
Jo 0,851 0,763 - 0,938 <0,001* -0,020 -0,463 - 0,422
Jis 0,598 0,429 - 0,768 <0,001* 0,078 -0,336 - 0,492
Edad >20 afios (n=60)

M 0,819 0,738 - 0,899 <0,001* -0,451 -2,173 - 1,271
Jy 0,910 0,866 - 0,954 <0,001* 0,005 -0,521-0,532
Jis 0,016 -0,208 - 0,239 0,891 0,091 -0,719 - 0,901

* Estadisticamente significativo al 0.05. **Dioptrias.

Fuente: elaboracién propia

FicurA 2. Concordancia entre las mediciones del equivalente esférico con el autorefractometro POTEC PRK 600 y el

fotorefractometro PluxOptix A12C
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Nota: La linea del medio indica la diferencia de medias y las lineas de los extremos representan los limites de acuerdo con el 95 %.

Fuente: elaboracién propia
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F1GURA 3. Concordancia entre las mediciones del componente J, con el ARy el FR.
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FIGURA 4. Concordancia entre las mediciones del componente J; con el ARy el FR
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DISCUSION

Este estudio identificé el grado de acuerdo entre
el autorefractémetro POTEC PRK-6000 y el foto-
refractémetro portatil Plusoptix A12C en adultos.
Este incluyé el tipo de datos adecuados para el
andlisis de la refraccién, como lo son los vectores

de potencia.

En los datos globales, asi como en los subgrupos
de miopes y emétropes, no se hallé diferencia
clinica en la magnitud refractiva en los compo-
nentes ]y J,;. No obstante, sf se encontré en el
equivalente esférico, que fue mds negativo con
el equipo POTEC PRK-6000, siendo la diferencia
clinicamente relevante (-0,47 D en el grupo total,
-0,70 en miopes y-0,33 en emétropes). Ademds, los
limites, de acuerdo con el 95 %, indicaron una im-
portante variabilidad en la diferencia. Esto podria
originarse por una mayor respuesta acomodativa,
inducida por un punto de fijacién mds cercano
en los equipos monoculares. Se ha considerado que
las claves de disparidad, el enfoque de lejos y la bi-
nocularidad, proporcionan las mejores condiciones
para obtener la maxima hipermetropia, al influir
en la relajacion de la acomodacién. Asimismo,
una mayor distancia de trabajo con el fotorefrac-
tometro portatil podria ayudar a producir medidas
no ciclopléjicas més cercanas a las realizadas bajo
cicloplejia (17). No obstante, el comportamiento
fue diferente en el caso de los hipermétropes, en

los que el resultado fue mads positivo con el auto-
refractémetro POTEC (diferencia de +0,62 D).

De manera similar, una investigacion realizada
en la Republica de Corea compar6 la refraccion
con el FR Plusoptix S09 y el AR Canon en 77
ojos de 40 nifios entre 2y 10 afios. Se encontraron
diferencias estadisticamente significativas en el
equivalente esférico sin cicloplejia, también con
los valores mds negativos para el AR (18), excepto
en hipermetropias >3,00 D. En el presente estudio
solamente hubo un caso de hipermetropia mayor
a 3,00 Dy los hipermétropes solo abarcaron el
14 % de los participantes. Otros estudios también
han reportado este comportamiento entre equipos

Plusoptix y AR, al comparar miopias e hiperme-
tropias, incluso en pacientes bajo cicloplejia (19).

Al analizar por grupos de edad, el equivalente
esférico fue igualmente mds negativo con el au-
torefractémetro POTEC, sin diferencia al com-
parar entre menores (-0,50 D) o mayores de 20
afios (-0,45 D), con importante variabilidad en
las diferencias en ambos casos. En ]y ], no hubo
diferencias clinicamente relevantes. En un estudio
previo en una poblacién de Irdn, en el que se
utilizaron un equipo portdtil y uno de mesa en
652 participantes de diferentes grupos de edad, se
realizaron todos los procedimientos sin cicloplejia.
En el subgrupo de sujetos entre 20 y 40 afios, se
hallaron diferencias estadisticamente significativas
especialmente para My J, pero sin significancia
clinica (1). Sin embargo, a diferencia de nuestros
resultados, se encontraron datos mds negativos para
M con el equipo portitil y sobrestimacién de la
hipermetropia con el AR de mesa (1).

Con respecto a las diferencias en el eje, el 50,5 %
de los participantes con astigmatismo tuvieron di-
ferencias en el eje mayores a 10° entre los equipos.
En comparaciones de errores de refraccion con
el equipo Plusoptix A09 y la autorefraccién ciclo-
pléjica, la diferencia en el eje fue cercana a 12°
(20). Al haber diferencias importantes en los ejes,
es adecuado realizar el andlisis mediante el uso

de vectores y no solo del cilindro.

En cuanto al grado comun entre los equipos, los
resultados del coeficiente de Lin indicaron mayor
concordancia en ] en todos los casos y un acuer-
do bajo en el vector oblicuo, especialmente en
miopes. No se hallaron estudios previos que hu-
bieran comparado técnicas de refraccion mediante
ese coeficiente, por lo que no es posible realizar
comparaciones. Con frecuencia se utiliza el co-
eficiente de correlacion de Pearson, que no es
adecuado para el andlisis del grado de acuerdo
(21). La media de las diferencias para M resulté
clinicamente importante en todos los andlisis, con
resultados mayores a 0,25 D y limites de acuer-
do muy amplios, lo que indica un bajo grado de
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repetibilidad entre las mediciones de ambos equi-
pos. Tal como ha sido descrito previamente para
otros modelos de fotorefractémetros, las medicio-
nes sobrestiman las miopias y subestiman las hiper-
metropfias (20), lo que debe ser tenido en cuenta
para su utilizacién durante la préctica clinica. Por
otra parte, las inconsistencias observadas en los
resultados se podrian deber a las diferencias en
la demanda acomodativa impuesta por cada ins-
trumento, asi como al disefio y condiciones pro-
pias de cada equipo. Asimismo, es de esperarse
una mayor concordancia en las mediciones de
los defectos refractivos por diversos métodos, si
se controla por completo laacomodacién y por ende
su influencia sobre la convergencia. Con todo, eso
no siempre es posible o deseable, por lo que tam-
bién es relevante determinar el grado de acuerdo

en condiciones habituales.

En tanto, Arici y sus colaboradores (22), en 2012,
compararon datos de 59 ojos de nifios sin ciclople-
jia, con el Plusoptix S08 y el POTEC PRK-6000,
y encontraron una media de las diferencias del
equivalente esférico de 0,54+1,14 D, cifra similar a
la reportada (0,47 D). Cabe mencionar que, en el
mencionado estudio, la diferencia entre las técnicas
bajo cicloplejia fue de 0,56 D. En cuanto al astig-
matismo sin cicloplejia, en ] la diferencia entre
ambos equipos fue de +0,07 D, es decir, valores
ligeramente mds positivos con el fotorefractéme-
tro, y similares a los obtenidos en nuestro estudio.
Asimismo, en ] . la media de las diferencias fue de
+0,06 D. De igual forma, los autores mencionan
que la mayoria de las mediciones fueron mds po-
sitivas con el Plusoptix, y aquello se lo atribuyen
a una mayor relajacion de la acomodacién por
la distancia de 1 m. Ademds, concluyen que el
Plusoptix SO es confiable, en comparacién con
el AR POTEC PRK-6000, para detectar errores
de refraccion sin el uso de cicloplejia. En tal caso,
la mayoria de los estudios confirman lo anterior
en poblacién escolar e incluso en pacientes con

discapacidades fisicas o mentales (22).

Es importante sefialar que este estudio cuenta con

limitaciones. Las medidas del error refractivo no

fueron evaluadas con retinoscopia bajo cicloplejia,
que es considerada como la prueba de referencia
en nifos y jévenes (23). Por tanto, no se puede
afirmar que el equipo proporciona las mediciones
mds precisas para la clasificacion del error refrac-
tivo. Sin embargo, otros estudios han demostrado
buen grado de acuerdo entre la fotorefraccion
y la retinoscopia bajo cicloplejia en nifios (19).
Por otra parte, existe evidencia que sugiere que la
retinoscopia bajo cicloplejia no es necesaria en
estudios epidemiolégicos en adultos (24) y por
ello es importante realizar estudios para conocer
la reproducibilidad de las mediciones realizadas
con los autorefractémetros de mesa y portatiles
en ese grupo etario.

Finalmente, los pocos casos de hipermetropia
(14,1 %) y el bajo rango de defectos refractivos
en la muestra estudiada, limitan la generalizacién

de las conclusiones.
CONCLUSION

El equivalente esférico fue de mayor magnitud
negativa con el autorefractometro POTEC PRK-
6000 que con el fotorefractémetro Plusoptix A12C
en refracciones sin cicloplejia. El astigmatismo con
autorefractometro y fotorefractometro, evaluado a
través del vector J , result6 ser un elemento con bue-
na concordancia en miopes e hipermétropes y en el
subgrupo de mayores de 20 afios. Por el contrario,
el vector oblicuo J,; obtuvo baja concordancia en
miopes y en mayores de 20 afios. Fn adultos miopes
y emétropes en quienes no se realice cicloplejia,
el fotorefractémetro es un método adecuado para
la determinacién de defectos refractivos.
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