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Introduccion

1. INTRODUCCION

El desarrollo de la optometria como drea de conocimiento dentro de la oftalmologia
humana, ha proporcionado notables beneficios a personas con anomalias visuales a lo largo de
los afos. Los avances en el conocimiento de la fisiologia del sistema visual humano y de la
Optica optométrica, han permitido mejorar los tratamientos de multitud de problemas
visuales. Entre ellos, podemos destacar la compensacién éptica de ametropias mediante
lentes, o la correccion de las mismas mediante cirugia refractiva (cuyos avances y resultados
mejoran afio tras afio). Asi mismo, los tratamientos de problemas de acomodacién vy

convergencia, rehabilitacién visual o baja vision, se han beneficiado de estos avances.

No obstante, la optometria en medicina veterinaria es un concepto que esta aun por
desarrollar. A pesar de que el sistema visual de nuestros animales domésticos tiene un
parecido considerable con el sistema visual humano, existen diversos factores que dificultan el
abordaje de esta disciplina en medicina veterinaria, como son las importantes diferencias
anatomo-fisioldgicas entre especies, pero principalmente el que los animales domésticos no
puedan colaborar con el veterinario para que éste pueda realizar el adecuado examen visual.
Sin embargo, a pesar de estas dificultades, la optometria en veterinaria debe avanzar como
area de conocimiento dentro de la oftalmologia, al igual que ha ocurrido con otras areas de
conocimiento y proporcionar resultados beneficiosos tanto en ambitos de investigacidn como

clinicos.

En oftalmologia humana, cuando un paciente llega a la consulta relatando una disminucion
de visién, una de las pruebas iniciales que se practican es la toma de agudeza visual, y a
continuacién la determinacién del estado de refraccién. Esto permite saber si el problema de
visién se debe a una simple causa refractiva, o por el contrario es debido a una patologia
ocular o neuroldgica. En medicina veterinaria, no existe una prueba como tal para medir la
agudeza visual como ocurre en las personas, sino que se recurre a pruebas tales como la
respuesta a la amenaza o sorteo de obstdculos entre otras, las cuales permiten al veterinario
saber simplemente si el animal en cuestién ve o no ve, aunque apenas permiten cuantificar el

grado de vision.

La importancia de la determinacion del estado de refraccidn en equinos ha sido destacada
previamente por diversos autores como es el caso de Miller y Murphy [1]. El conocimiento del

estado de refraccién de un individuo en particular puede ser de gran relevancia por ejemplo en
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perros guia o en caballos de salto. Descubrir defectos de refraccién acusados en estos
individuos podria condicionar su seleccion ya que su rendimiento podria verse notablemente
alterado. Es conocido que los defectos de refraccidn tienen un cierto grado de heredabilidad
entre humanos, [2] [3] [4] asi como en diferentes especies animales. [5] [6] De igual modo hay
indicios de tales evidencias entre los animales domésticos. [7] Asi, el conocimiento y
seguimiento de un determinado defecto de refraccidn podria ser un parametro de gran

importancia a tener en cuenta por criadores de animales de especial rendimiento.

Las aplicaciones y posibilidades de actuacién una vez conocido el defecto de refraccion de
un individuo son variadas. En determinados casos se podria plantear la compensacidon con
lentes o correccion mediante cirugia refractiva (aunque hoy estemos lejos de tales
procedimientos en veterinaria). En casos de exdmenes de compra venta de caballos de alto
rendimiento, conocer el estado refractivo podria ayudar a la eleccidon del mejor candidato. Si
nos encontramos ante un criadero de perros o en una yeguada, se podrian seleccionar a los

ejemplares libres de estos defectos de refraccion para evitar su transmisién a la descendencia.

Como vemos, explorar y ampliar la optometria en el campo de la veterinaria no hace mas

gue extender y elevar el nivel del servicio que esta especialidad puede aportar a la sociedad.

Jorge J. Rull Cotrina



REVISION BIBLIOGRAFICA







Revision bibliogrdfica

2. REVISION BIBLIOGRAFICA

2.1. CONCEPTOS GENERALES

2.1.1. Optica
La luz:

La energia electromagnética que emiten los cuerpos cuando se excitan sus datomos o
grupos de atomos, o la que emiten determinados dispositivos electrénicos se llama energia
radiante y ha sido interpretada de muy diversas maneras, pero fundamentalmente como

ondas y como corpusculos.
Las trayectorias de la energia radiante en su propagacion constituyen los rayos de luz. [8]

La energia radiante obedece en su propagacién a leyes geométricas cuya forma es, en
general, independiente de su longitud de onda e intensidad. Existen receptores que son
sensibles Unicamente a radiaciones correspondientes a determinados intervalos de longitudes
de onda (receptores selectivos) mientras que otros sélo producen respuesta cuando la
intensidad que reciben sobrepasa un valor umbral, asi como en algunos ocurre que el valor de
la respuesta para la misma intensidad energética depende de la longitud de onda de la

radiacion recibida -sensibilidad espectral-.

Un receptor muy importante al que afectan todas estas circunstancias es el ojo. En
general, cuando hablamos de luz o de oscuridad nos referimos a la existencia o no de

radiaciones, es decir de energia radiante capaz de estimular el proceso de la vision. [8]
Optica geométrica:

La dptica geométrica se ocupa solamente de cuestiones relacionadas con la propagacion
de la luz. Su objetivo fundamental es determinar las trayectorias de la energia radiante a
través de distintos medios materiales, o disponer los medios de modo que la propagacion se
ajuste a prefijadas trayectorias. Su desarrollo se basa sobre los simples conceptos de rayo
luminoso para caracterizar a la luz y el de indice de refraccion para caracterizar a los medios
materiales, desenvolviéndose como una geometria pura sobre un Unico postulado fisico: el

principio de Fermat. [8]
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indice de refraccion:

La energia radiante se propaga en el vacio con una velocidad c, invariable. Se estima que
dicha velocidad c es de aproximadamente 300000 km/s. La velocidad en medios materiales, v,
varia con la constitucién de éstos, y cada medio viene caracterizado desde este punto de vista
Optico por su indice de refraccion, n, que se define como el cociente de la velocidad de la luz en

el vacio a la que lleva en dicho medio, es decir:
n=c/v

Cuando la velocidad de la luz en un medio material es igual en todos los puntos y en
todas las direcciones, el medio se llama homogéneo e isdtropo, y su indice de refraccién sera
constante; si varia en cada punto con la direccién de propagacioén, se denomina anisétropo; vy si
la velocidad, y por tanto el indice, varian de unos puntos a otros, pero en cada uno de ellos es
independiente de la direccién, el medio se llama heterogéneo y también medio GRIN

(Gradiente de indice). [8]
Camino dptico:

Teniendo en cuenta que la luz viaja a velocidades diferentes segun el medio por el que se
propague, el concepto de camino se define como: si en un medio homogéneo de indice n la luz

recorre un trayecto de longitud de longitud s, se define como camino 6ptico, (L), el producto
(L) =ns. [9]
Leyes fundamentales de la 6ptica geométrica:

El principio filoséfico de minimo aplicado a la dptica por Fermat, establece que si la luz va
realmente de un punto A a otro B por una trayectoria /, ésta es tal, que el camino dptico a lo
largo de ella es minimo comparado con otras trayectorias geométricas muy préximas a / que

pasando por Ay B no sean caminos reales de luz.

Tomando como base el principio de Fermat se pueden establecer las siguientes leyes:

1. Las trayectorias en los medios homogéneos e isétropos son rectilineas.

2. El rayo incidente, el refractado y la normal estan en un mismo plano

(plano de incidencia).
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3. Laley de refraccion de Snelius:

Dicha ley establece la relacion entre el dngulo de incidencia de un rayo
luminoso y el de salida de dicho rayo cuando éste pasa de un medio a otro con

diferente indice de refraccién. Su expresién matemadtica es:

nsen €=n’sen €’

Donde n y n’ son los indices de refraccion de los medios de incidencia y de
salida del rayo luminoso, asi como € y €’ son igualmente los dngulos de incidencia

y salida respectivamente.

En el caso de que en lugar de una refraccién se tratara de una reflexidn, el
mismo razonamiento seria valido pero en este caso el rayo reflejado se propagaria

en el mismo medio que el refractado (n = n’) y se tendria por tanto:

4. Laley de la reflexién:

€E=¢

5. Ley de lareversibilidad de las trayectorias dpticas:

Las trayectorias de la luz a través de distintos medios son reversibles. [8]

Sistema optico:

Un conjunto de superficies que separan medios de distintos indices de refraccion
constituye un sistema Optico. Los sistemas mads usados en Optica son los sistemas
centrados, formados por superficies esféricas con los centros alineados. La recta de
centros recibe el nombre de eje de colimacidn, o simplemente eje del sistema. Si el sistema
estd formado solamente por superficies refractantes se llama sistema didptrico. Si solo

tiene espejos, catdptrico, y si participa de ambas, catadidptrico. [8]

e Elementos cardinales:

Existen en los sistemas dpticos tres pares de puntos y otros tres pares de planos que
tienen especial importancia que son: los focos y planos focales, los puntos y los planos
principales y los puntos y planos nodales. Para entender estos elementos cardinales
primero es conveniente conocer los diferentes tipos de aumentos que se pueden

encontrar en un sistema dptico:
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o Aumentos

Si ante un sistema colocamos un objeto lineal de tamano y; perpendicular al eje, el

sistema dara de él una imagen asimismo perpendicular al eje y*.

El cociente y’, / y; = 8’ recibe el nombre de aumento lateral. Segin que el aumento

sea positivo o negativo, la imagen sera directa o invertida respectivamente.

Si del pie del objeto sale un rayo formando con el eje un dngulo o4, el emergente

ird al pie de la imagen formando un angulo o’,.

El cociente o',/ 0, =y’ se llama aumento angular.

Si en el eje consideramos un pequeno segmento objeto A z;, en el espacio imagen
le correspondera otro A Z’. El cociente A 7,/ A z; = a’ se denomina aumento axial o

aumento en profundidad. [8]

o Focos y planos focales

Si tomamos como punto a representar por el sistema, un punto que se encuentra a
una distancia muy lejana (infinito en términos fisicos) sobre el eje, el haz de rayos que
procedente de él entra en el sistema serd paralelo al eje. El punto donde se forma la
imagen de dicho objeto (cuando la luz va de izquierda a derecha) se denomina foco
imagen del sistema y se designa por F’. El plano perpendicular al eje por F’ es el plano

focal imagen (como se muestra en la figura 1).

05>

Figura 1: Puntos y planos focales de un sistema. Direccion de la luz de izquierda a derecha.

Andlogamente existe un punto F, tal que todos los rayos que parten de él salen del
sistema paralelos al eje, o bien que si entran paralelos al eje por la derecha, a la salida
concurren por F. Este punto F, es el foco objeto, y el plano perpendicular al eje por él

es el plano focal objeto.

De la definicién se deduce que el plano focal imagen es la imagen del plano del

infinito, y el plano del infinito es la imagen del plano focal objeto. [8]

6
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o Planos y puntos principales

Se llaman puntos principales dos planos conjugados (uno imagen del otro)
perpendiculares al eje, con aumento lateral B’ = +1. Sus puntos de interseccién con el

eje, Hy H’ son los puntos principales.

De la definicidn se deduce que todo haz de rayos que partiendo de un punto P del
plano principal objeto penetre en el sistema, o bien que entre en el sistema apuntando
todos sus rayos a un punto P del plano principal objeto, emergerd concurriendo en el
punto P’ del plano principal imagen que esté a la misma distancia del eje y al mismo

lado que P (figura 2). [8]

! /o P\ 2

Figura 2: Puntos y planos principales de un sistema. Direccion de la luz de
izquierda a derecha.

o Puntos nodales

Se llaman asi dos puntos conjugados en el eje, N y N’, para los cuales el aumento
angular, 8, es la unidad positiva. De la definicidon se deduce que todo rayo que entra
en el sistema pasando por el punto nodal objeto formando con el eje un angulo g, sale

del sistema por el punto nodal imagen formando con el eje un angulo o’.

El conocimiento de las posiciones de planos principales y focos de un sistema
Optico es de tal utilidad, que basta para resolver todos los problemas que se puedan
presentar en la éptica paraxial, como son trazado de rayos, posicién de las imagenes,

aumentos, etc. [8]

e Focal y potencia de un sistema

Se denomina distancia focal imagen, o simplemente focal imagen de un sistema a
la distancia H’F’ desde el punto principal imagen hasta el foco imagen y se designa

como f’. Andlogamente, la focal objeto es HF = f (figura 3)
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Se denomina potencia de un sistema como la reciproca de su focal. Se designa la

potencia objeto por ¢ = 1/fy la potencia imagen por ¢’ = 1/f.

Figura 3: Focal (o distancia focal) de un sistema.

Cuando la focal se mide en metros, la potencia se expresa en dioptrias o m™. [8]
o Potenciay poder refractor

En dptica se utilizan a menudo las llamadas longitudes reducidas, que se definen
como una longitud dividida por el indice del correspondiente medio. Asi, las focales
reducidas seran f/n y f'//n’ (para las focales objeto e imagen respectivamente). Sus

reciprocas Fy f’ se denominan poderes refractores:
_F=n/f fl=nl/fl.

Como podemos ver, en el aire donde n = n’ = 1 la potencia (¢) y el poder refractor

(F) coinciden.

Para conocer la potencia o poder refractor global de un sistema éptico compuesto
a su vez por diferentes superficies refractoras es necesario acoplar cada una de ellas

mediante calculos matematicos que se resumen en la Férmula de Gullstrand.
F=F1+F2-(e/ny) F'1F

Donde F’; y f’, son los poderes refractores de las superficies 1y 2 del sistema, e, la

distancia que las separa y n; el indice de refraccién de la superficie 2. [8]
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2.2 RECUERDO ANATOMO-FISIOLOGICO DEL 0JO.

2.2.1 Globo ocular

El globo ocular se compone de tres capas o cubiertas basicas. La mas externa es la tunica
fibrosa, la cual se divide a su vez en cdrnea y esclera. La tunica fibrosa proporciona al ojo una
forma y tamafio constantes, lo que es fundamental para un sistema visual funcional. Asi
mismo, la porcidn anterior de la tunica fibrosa (la cdrnea) es transparente, permitiendo el paso
de la luz a través de ella y esta curvada de tal forma que refracta los rayos de luz haciendo que
converjan en la retina. La tunica intermedia es la Uvea, la cual estd divida a su vez en la
coroides, los cuerpos ciliares, y el iris. Esta altamente pigmentada y vascularizada. Funciona
modificando tanto la reflexion como la dispersién de la luz que entra al globo, proporcionando
a su vez alimentacidn y retirando los desechos de la mayor parte del ojo. La tUnica mas interna
es la cubierta nerviosa o retina. La retina contiene células nerviosas sensibles a estimulos
luminosos (los fotorreceptores) las cuales después de una serie de procesos intermedios
transmiten la informacién luminosa en forma de impulsos al cerebro via nervio éptico. Estas
tres tunicas engloban los medios internos transparentes del ojo, que son el humor acuoso, el
cristalino y el vitreo. Dichos medios hacen que la luz se transmita y refracte hasta la retina,
proporcionando ademads una presidn interna que mantiene al globo firmemente distendido.

[10]

2.2.2 El ojo como sistema éptico formador de imagenes

El ojo se comporta de modo semejante a una camara fotografica. Su objetivo estd
constituido por la cdrnea y el cristalino, los cuales estan separados por el humor acuoso,

siendo la retina la placa sensible donde se forma la imagen y el iris su diafragma de abertura.

[9]

Para una mejor comprensién del ojo como sistema dptico, diversos autores han planteado
modelos esquematicos de ojo, en los que se generalizan los pardmetros mas importantes del
mismo. Asi, autores como Le Grand o Gullstrand hace casi un siglo estudiaron los parametros
Opticos del ojo humano y propusieron sus modelos tedricos del mismo. [11] [12] En algunas
especies animales se han propuesto de igual forma modelos esquematicos, como los
propuestos por Coile y O’Keeke para varias especies o los propuestos por Sivak y Allen o Knill y
colaboradores para el ojo equino. [13] [14] [15] En la figura 4 se muestran los pardmetros mas

importantes del ojo esquematico reducido de Le Grand. [16]
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V: vértice corneal.

Distancia vértice corneal-cristalino = 6,37 mm.

n=1 n=1,336
r = radio curvatura superficie anterior cornea. r=8mm
v / n=1,336
ri: radio curvatura superfirce anterior cristalino.
\ Kot r;=10,2 mm
r,: radio curvatura superficie posterior cristalino. 6.37mm¥ \ _ 60mm
n.=1,4208

n.: indice refraccion cristalino.

indice refraccién aire n = 1.

) Figura 4: Esquema de la disposicion de los elementos
Indice refraccidon de humor acuoso y vitreo n = 1,3360. en el ojo simplificado de Le Grand.

2.2.3 Estructuras refractivas del ojo

En general, el ojo posee una serie de estructuras que tienen la capacidad de refractar la luz
gue penetra en ellas. Hablamos de la cérnea, humor acuoso, cristalino y vitreo. Cada una de
estas estructuras varia en su indice de refraccidn, posicidn relativa y curvatura (en el caso de
cornea y cristalino) a lo largo del globo ocular. Dichos parametros han sido estudiados
ampliamente en el humano, y con menor grado de profundidad en las especies animales

domeésticas.

La pelicula lacrimal: es la primera estructura con poder refractor que se encuentra la luz al
llegar al ojo. Tiene un poder refractor de aproximadamente 43 D en el humano, y separa
medios con indices de refraccién muy diferentes. En los animales terrestres separa el aire, con
indice de refraccidn 1, de la propia lagrima con un indice de refraccidn de 1,336 en el humano.
[17]. Las alteraciones en la composiciéon o en el tiempo de ruptura lagrimal pueden hacer
cambiar el poder refractor del ojo hasta en una dioptria y puede contribuir de alguna manera

a la vision borrosa que experimentan los pacientes humanos con ojo seco. [18]

La cérnea: es la segunda estructura con poder refractivo con la que se topa la luz. La
cérnea se compone bdsicamente (de fuera a adentro) de un epitelio, un estroma y un
endotelio. Desde el punto de vista dptico, se diferencian dos superficies con indices de
refraccion y curvaturas distintos. En el ser humano, segin el modelo esquematico de
Gullstrand, la cérnea presenta un indice de refraccién medio de 1,376. Su poder refractor es de
43,05 D para la cérnea en global con unos radios de curvatura de 7,7 mm y 6,8 mm para cada
una de las superficies (anterior y posterior respectivamente). [11] [12] En el caso del perro, el
poder refractor de la cérnea oscila entre 37,8 y 43,2 D. [19] Para el caballo, estan descritos

valores de poder refractor corneal entre 15,7 y 19,6 D con unos radios de curvatura que
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oscilan entre 17,2 y 21,0 mm para la cara anterior y en torno a los 18 mm para la cara

posterior con un indice de refraccidn entre 1,369 y 1,370 segun cada autor. [14] [15] [13]

El humor acuoso: producido en los cuerpos ciliares, rellena la cdmara posterior del globo y
se desliza sobre la superficie de la capsula anterior del cristalino y por debajo del iris a la
camara anterior. Su equilibrio de produccién y drenaje mantiene la presién intraocular en
valores estables en condiciones normales. Desde el punto de vista dptico, posee un indice de
refraccion cuyo rango varia entre 1,334 y 1,338 en las diferentes especies animales y una

profundidad en el caballo de 6 mm en su porcidon mas larga. [20]

El cristalino: al igual que la cdrnea, el cristalino presenta varias capas con caracteristicas
Opticas diferentes. Anatdmicamente se compone de una cdpsula externa (anterior y posterior),
una corteza y un nucleo. Se ha descrito un indice de refraccién de 1,38 en la periferiay de 1,41
en el centro para el ser humano. [21] El cristalino tiene la capacidad de variar su poder
refractor mediante diferentes mecanismos (los cuales se explican mas adelante), siendo este
minimo cuando se encuentra relajado o desacomodado, y maximo cuando se encuentra
acomodado. El poder refractor del cristalino en el humano cuando se encuentra
desacomodado segln el modelo esquematico de Gullstrand estad en torno a las 21 D (en torno
a las 30 D acomodado). [11] En el caballo esta descrito un indice de refracciéon que varia desde
1,383 hasta 1,49 segun el autor y un poder refractor entre 14,9 y 23,83 D. [14] [13] El cristalino
juega un papel fundamental en el proceso llamado de acomodacidn, en el cual el ojo puede
cambiar rapidamente (al menos en algunas especies) su poder refractor para enfocar objetos

gue se encuentran a diferentes distancias en el campo visual del individuo.

El vitreo: Con un indice de refraccion muy similar al del humor acuoso (n = 1,335 en el
caballo), el vitreo tiene una importancia notable en la refraccidon de la luz hasta la retina. La
longitud del vitreo influye en el aumento o disminucién de los defectos de refraccién debidos a

excesos o defectos de poder refractivo de cérnea y cristalino. [11] [13]

La retina: desde un punto de vista dptico se puede entender como el equivalente a la
pelicula en el simil con la cdmara fotografica. Se compone de multiples capas, cuya estructura
e interrelaciones determinan el poder discriminatorio de la retina, y por ende de la visién. En el

humano se le atribuye un indice de refraccién de 1,363. [22]

Desde un punto de vista funcional, encontramos varios tipos de neuronas en la retina: las
neuronas denominadas de primer orden (fotorreceptores), las de segundo orden (células

bipolares) y las de tercer orden (células ganglionares). Los fotorreceptores son las primeras
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células que reciben el estimulo luminoso (por eso se denominan neuronas de primer orden) y
lo transforman en sefial eléctrica. Las células bipolares hacen sinapsis por sus dendritas tanto
con los fotorreceptores como con las células horizontales, mientras que sus axones lo hacen
tanto con las células amacrinas como con las células ganglionares. Los axones de estas ultimas
se unen formando el nervio éptico que conduce la informacién visual a la corteza cerebral

donde se produce el fenédmeno de la vision. [10]

Los fotorreceptores se dividen en conos y bastones. Los conos se caracterizan por
proporcionar informacidon mas detallada que los bastones, siendo sensibles al color (en funcién
del fotopigmento que posean), a variaciones rdpidas y a ser poco sensibles a pequenas
fluctuaciones de luz. Los bastones por el contrario, se caracterizan por proporcionar poco
detalle y nula sensibilidad al color, aunque poseen alta sensibilidad a fluctuaciones de luz y al
movimiento. Por tanto, los conos son especialmente adecuados para visién en luz diurna,

mientras que los bastones lo son para visién en penumbra [23]

La visidn del color por tanto se debe a la presencia de conos en la retina, y en particular a
la cantidad de fotopigmentos diferentes que posea la citada retina de un individuo. Los
fotopigmentos se clasifican segun la longitud de onda a la que su molécula de opsina tiene su
pico de absorcion. Asi, las especies en las que todos los conos poseen el mismo tipo de
fotopigmento son ciegas al color y se denominan especies monocromaticas, las que presentan
2 clases de conos con diferente fotopigmento dicromadticas, y las que presentan 3,
tricromaticas. Los humanos por ejemplo poseemos 3 tipos de conos diferentes, los S, My L
sensibles a longitudes de onda crecientes. De este modo, los conos S tienen su pico maximo de
absorcion (maxima sensibilidad) a longitudes de onda cortas (tonos azulados), los M a
longitudes de onda medias (tonos verdoso-amarillentos) y los L a longitudes de onda largas
(tonalidades rojizas). La combinacién nerviosa de la informacidn procedente de estos tres tipos

de conos es lo que proporciona la visidn del color. [23]

En las especies animales, la vision del color varia considerablemente de unas a otras. Como
ejemplo, los perros tienen una poblacion de conos de tipo S y M (picos en 429 y 555)
principalmente, por lo que serian individuos dicromdticos sin vision apenas de tonalidades
verdosas. [23] Su visidn del color seria parecida a la de un humano como una deuteranopia. En
los gatos sin embargo, se han descrito tres tipos de conos, aunque su comportamiento ha sido
descrito como el de un individuo dicrémata [24]. En el caso de los caballos, hay estudios que
concluyen que son animales con dos tipos de conos con picos de absorcién, uno en torno a los

429 nm y otro en torno a los 545 nm. Por tanto, los caballos tendrian un tipo de ceguera al
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color parecida a la ceguera “rojo-verde” que ocurre en humanos, pero en este caso seria

I”

ceguera “naranja-azul”. [25] [1] Cabe destacar como curiosidad, que existen especies animales
monocromaticas como el caso de la rata, adaptada a habitos nocturnos donde apenas tienen
posibilidad de desarrollar visiéon del color, mientras que, en el otro extremo, se han llegado a
describir especies marinas y aves con 4 tipos de conos diferentes, por lo que serian especies

tetracromaticas, con una visidn del color dificil de imaginar por nosotros. [26]

El poder resolutivo del sistema visual viene determinado por una serie de complejos
procesos que ocurren en los diferentes niveles de las neuronas retinianas. Anatdmicamente es
conocido que existe mayor numero de fotorreceptores que de células bipolares, y mayor
nimero de éstas que de células ganglionares. Por tanto, la estimulacion de un porcentaje
determinado de neuronas de primer orden estimula a una proporcidon muy inferior de

neuronas de tercer orden. [23]

Bajo estas circunstancias es facilmente comprensible que el poder resolutivo final no
depende solamente del nimero y tamafo de los fotorreceptores, sino de cuantos de ellos
hacen sinapsis con cada célula bipolar, y a su vez cuantas de ellas con cada célula ganglionar. El
que los conos proporcionen mayor poder de resolucion que los bastones se debe
principalmente a que la proporcion de conos que hacen sinapsis con cada neurona bipolar es

muy inferior al de los bastones. [23]

La zona de la retina donde la concentracion de
células nerviosas es mayor, la agudeza visual del
individuo es proporcionalmente mayor. Se ha

evidenciado que existe una relacidon estrecha entre el

numero de conos y células ganglionares de una zona de
la retina con la agudeza visual en esa misma zona [27].
En el gato [28] y en el caballo [1] se ha visto cédmo

disminuye la poblacién de células ganglionares en las

partes mas periféricas de la retina (figura 5).
Figura 5: Representacion esquematica de
la franja visual del ojo derecho de un
Por el contrario, las zonas mas centrales de la retina capallo. A mayor densidad de células
ganglionares y fotorreceptores, mayor es
la sombra. La densidad es mayor superior
al disco 6ptico y temporal al mismo. [1]

central han evolucionado para proporcionar la mdaxima
agudeza visual. Esto se debe a que en esta zona de la
retina existe una mayor concentracién de fotorreceptores y células ganglionares, con una baja
proporcién fotorreceptores/células ganglionares lo que asegura que la mayor parte de la

informacién que se recibe se transmite hacia niveles superiores de las vias visuales. En esta
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area de la retina, existe una menor concentracion de elementos que puedan interferir en la
absorcién de la luz que tiene que ser absorbida, como son vasos sanguineos o los axones de las
propias células ganglionares. Esta zona de mdxima agudeza visual se denomina macula lUtea
en humanos, y ha recibido el nombre de drea centralis o franja visual en las especies animales
[23]. Pero obviamente estas diferencias en ratios de fotorreceptores-células ganglionares no
se dan solamente en zonas diferentes dentro de la retina de un mismo individuo, sino también

entre individuos de especies diferentes.

En el caso del caballo, la zona de mayor concentracidon de fotorreceptores y células
ganglionares de la retina se encuentra a lo largo de una franja de unos 22 mm de longitud y
aproximadamente 1 mm de anchura, situada unos 3 mm dorsal al disco dptico y dentro o muy
cerca de la zona tapetal [29] [30], [31]. Dentro de esta zona de mayor concentracidn de células
nerviosas, la zona temporal se ha descrito como la que podria proporcionar la maxima agudeza
visual e incluso vision del color debido a que esa zona posee de tres a cuatro veces mayor

concentracién de conos que en el resto de la retina [32]

Al igual que ocurre con el resto de las especies, en las zonas mas periféricas de la retina, la
densidad de células ganglionares disminuye considerablemente con respecto a la zona central

o a la zona de la franja visual [31] [33] [28]
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2.3 CONCEPTOS GENERALES DE LA VISION

2.3.1 Agudeza visual

Bajo el concepto de agudeza visual se agrupan una serie de tareas que se le presentan al

ojo cuando trata de percibir detalles, pudiéndose enumerar dichas tareas en: [34]

e Minimo visible: trata de discriminar cual es el didmetro minimo que puede tener un disco
blanco sobre fondo negro para que sea percibida su existencia. Aunque el minimo visible
representa un limite de visidon espacial, es en realidad un limite en la habilidad para

discernir pequeiios cambios en contraste, mds que un limite espacial por si mismo.

e Minimo separable: trata de discriminar cual es la distancia minima que separa dos puntos

luminosos para poder distinguirlos como tales de uno solo.

e Minimo reconocible: trata de discriminar el angulo del objeto mdas pequefio que uno

puede reconocer o identificar.

e Minimo discriminable: se refiere al angulo del cambio mas pequefio en un atributo de un

objeto (como el cambio en el tamafio, posicidn u orientacion) que uno puede discriminar.

2.3.2 Métodos para determinar la agudeza visual

La medida dela agudeza visual puede estar basada en el tamafio de unaletra de un
optotipo, el dangulo que subtiende la imagen de un objeto en la retina (en segundos, minutos o
grados de arco), o en la distancia a la que puede permanecer un modelo de alternancia de
lineas blancas y negras reconocidas como tales antes de que sean percibidas como un
gris uniforme (la llamada agudeza rejilla, que se mide en ciclos por grado). [1] Todas estas

unidades de medida estan interrelacionadas y sus relaciones se muestran en la tabla 1.

Basado en el minimo reconocible, a principios del siglo XIX, Purkinje y Young utilizaron
letras de varios tamafios para analizar la capacidad para distinguir objetos. Ya a finales del
mismo siglo, Herman Snellen introdujo una carta de letras para cuantificar la agudeza visual en
las personas. Construyd un conjunto de caracteres de imprenta en el que cada caracter en su
conjunto era cincoveces mas grande quelos trazos que formaban dicho caracter. La
distancia de la carta con los caracteres al paciente se variaba hasta que éste ultimo no podia
leer de forma precisa las letras. En adaptaciones posteriores del test de Snellen, el observador

se coloca a una distancia fija (6 metros o 20 pies habitualmente) y es el tamano de los
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caracteres del test lo que va variando de tamafio. Asi, la agudeza visual se define como la
distancia a la cual una persona puede identificar los caracteres (con un tamafo
predeterminado) que se le presentan en relacion a una persona con “vision normal”. Por
ejemplo, el observador con una agudeza visual de 20/200 debe estar a 20 pies de distancia del
test para identificar el mismo tamafio de letra que un observador con visién “normal” puede

identificar a 200 pies. [34]

De acuerdo pues con Snellen, la vision “normal” se define como 20/20 en pies o 6/6 en
metros. Si se relaciona esto con el dngulo visual que subtiende un objeto con respecto al ojo
del observador, un caracter de 20/20 estd disefiado para subtender un angulo de 5 minutos de
arco (0,083 grados) con respecto al ojo. Por tanto, cada trazo de dicho caracter 20/20
subtiende un angulo de de 1 minuto de arco (0,017 grados). De todo esto se puede deducir

gue una persona con vision 20/20 puede distinguir detalles que subtienden 1 minuto de arco.

Aunque la notacidn de Snellen ha sido ampliamente utilizada, existen otras notaciones
para especificar agudeza. Entre ellas encontramos el minimo angulo de resolucién (MAR) que
no es mas que el tamano angular del detalle del cardcter que se estd observando en minutos
de arco. Se obtiene como el resultado de dividir el denominador del cociente de Snellen entre
su numerador. De esta manera, una agudeza Snellen de 20/20 es equivalente a una MAR de 1’
y una agudeza de 20/40 a una agudeza de 2’. Es frecuente también encontrar en la literatura la
unidad de agudeza visual expresada en ciclos por grado. Un ciclo es una barra negra y otra
blanca de una red presente en un campo de visidn que subtiende 1 grado sexagesimal a una
determinada distancia del observador. La agudeza considerada normal por Snellen de 20/20 o

de 1’ MAR equivaldria a 30 ciclos por grado (cpg). [23]
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Tabla 1: Comparacion de términos usados para describir la agudeza visual. [1]

Valor Snellen | Valor numérico | Ciclos por grado | MAR (Min de arco) | Min/Seg de arco
20/20 1,0 30 1 1’0"
20/25 0,80 24 1,25 1’ 15”
20/30 0,67 20 1,5 1’ 30”
20/35 0,57 17,2 1,75 1’ 45”
20/40 0,50 15 2,0 2’0"
20/45 0,44 13,4 2,25 2’ 15"
20/50 0,40 12 2,5 2' 30"
20/55 0,36 10,9 2,75 2’ 45”
20/60 0,33 10 3,0 30
20/65 0,31 9,2 3,25 3’ 15”
20/70 0,29 8,6 3,5 3’ 30”
20/75 0,27 8 3,75 3’ 45”
20/80 0,25 7,5 4,0 4'0”
20/85 0,24 7,1 4,25 4’ 15”
20/90 0,22 6,7 4,5 4’ 30”
20/95 0,21 6,3 4,75 4’ 45”
20/100 0,20 6 5 50"
20/150 0,13 4 7,5 7’ 30”
20/200 0,10 3 10 10’ 0”

Existen otras agudezas de notable interés como son la agudeza basada en el minimo
discriminable, descrita por Gerald Westheimer como hiperagudeza [35]. Se trata de la
capacidad de distinguir la posicion relativa entre objetos, y se acufié el término de
hiperagudeza debido a que bajo circunstancias ideales los humanos pueden hacer estas
distinciones con una precisidon que es mas fina que el tamafio de la separacion entre los conos
foveales. Un ejemplo de este tipo de hiperagudeza es la agudeza Vernier, en la que se trata de
discriminar en qué momento dos lineas horizontales contiguas aparecen desalineadas. Bajo
condiciones ideales, la agudeza Vernier puede llegar a ser de 3 minutos de arco (0,0008

grados). [34]

Como se puede observar, existen amplios conocimientos en lo que respecta a la agudeza
visual en el humano. Sin embargo, en el caso de los animales, dicho conocimiento no es tan
abundante. Determinar la agudeza visual en un animal cuyo nivel de cooperaciéon con el

examinador es infinitamente inferior al de una persona, dificulta enormemente esta tarea. No
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obstante, diversos autores han obtenido datos experimentales cuantificando la agudeza visual
en animales. Para determinar dicha agudeza visual se encuentran en la literatura tres métodos
diferentes. Por un lado los métodos basados en el comportamiento, en los que mediante
pruebas de obstaculos u otros test el examinador puede determinar la agudeza visual del
sujeto, [36] [37] [38] [39] por otro lado los basados en la electrofisiologia, como los potenciales
evocados visuales en los que se observa la respuesta cerebral ante estimulos luminosos de
diferentes caracteristicas [40] [41] [42] [27] y por ultimo los basados en la extrapolacion de los

estudios de la anatomia retiniana a la visién del animal. [29] [43]

En el caso del caballo, los valores obtenidos varian desde 10,9 ciclos por grado obtenidos
por electrofisiologia [41] o los 16,5 ciclos por grado calculados en base a la anatomia retiniana
[29] hasta los 18-23 ciclos por grado basado en pruebas de comportamiento [39] [44]. Si
tomamos como referencia los 30 ciclos por grado de agudeza normal de un humano, [34] los
caballos tendrian una agudeza visual maxima equivalente a aproximadamente un 60 % de la

vision de un humano normal.

En cuanto a otras especies domésticas, los datos que se pueden encontrar en la literatura
varian considerablemente de unos estudios a otros. En el caso del perro, se han establecido
valores normales de agudeza visual, que varian desde los 3 a los 12,6 ciclos por grado, [40] [45]
[46] [27] lo cual dista notablemente de los 30 ciclos por grado del humano, y de los 16-23 del

caballo

En el caso del gato, se ha estimado una agudeza visual que oscila entre los 3 y 9 ciclos por

grado segun diferentes autores [37] [47] [48] [49]

Sin embargo no todas las especies animales poseen una agudeza visual inferior a la humana. Es
conocido que algunas aves poseen una extraordinaria agudeza visual, la cual ha sido
cuantificada en el aguila (Aquila audax) en torno a los 132-143 ciclos por grado, [43] lo que

supone algo mas de cuatro veces los 30 ciclos por grado del humano.

2.3.2.1 Métodos rutinarios para medir la agudeza visual en veterinaria

En la préctica clinica veterinaria, la agudeza visual de los animales domésticos se evalla
con métodos groseros que apenas permiten cuantificarla (de hecho, estos métodos apenas
pueden considerarse como métodos para medir la agudeza visual, siendo Unicamente
herramientas que nos permiten saber si el animal tiene o no visidn). Dichos métodos incluyen
la respuesta a la amenaza, las pruebas de sorteo de obstaculos y la deteccién del movimiento

de objetos. Mediante estos métodos, se puede establecer una agudeza visual que seria
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equivalente al contaje de dedos que se hace en oftalmologia humana, es decir una evaluacion

grosera de la agudeza visual.
Respuesta a la amenaza:

Consiste en hacer un gesto de amenaza, acercando la mano del examinador hacia uno de
los ojos del paciente, estando el ojo contralateral privado de visidn para evitar falsos positivos
y teniendo cuidado de no tocar las pestanas ni provocar un excesivo movimiento de aire. Si el
paciente tiene visién, reaccionara cerrando el parpado o moviendo la cabeza para evitar el

contacto de la mano con su ojo [50]

Como su propio nombre indica se trata de una respuesta y no de un reflejo. Se evalta con
esta prueba la integridad de la via aferente de la respuesta a través del nervio dptico (Il par
craneal) y la via eferente mediante la rama motora del nervio facial (VIl par craneal)
responsable del parpadeo, asi como el nervio abducens (VI par craneal) responsable de la
retraccion del globo ocular y el XI par craneal responsable del movimiento del cuello y/o

cabeza. [51]

El hecho de que sea una respuesta aprendida y no un reflejo explica el porqué los animales
muy jévenes no responden a la amenaza, ya que no han aprendido que el estimulo de un

objeto que se acerca al ojo supone un riesgo.

La respuesta a la amenaza para evaluar la visidn de un individuo apenas puede
considerarse como método para cuantificar la agudeza visual. En la carta de Snellen, la linea de
caracteres con mayor tamafio supone una agudeza visual de 20/400. Agudezas menores se
analizan mediante el contaje de dedos, el movimiento de manos (ambos a una determinada
distancia) y la percepciéon o no percepcion de luz. Como ejemplo, un contaje de dedos a dos
pies de distancia (poco mas de medio metro) corresponde a una agudeza Snellen de 20/2000.
La respuesta positiva a la amenaza corresponderia aproximadamente a una agudeza visual
equivalente al movimiento de manos a 2 pies de distancia, es decir, una agudeza visual de
20/20000. [1] En cuanto al resto de pruebas que se realizan de forma rutinaria por el
especialista veterinario, tales como el seguimiento de objetos o el sorteo de obstaculos, son
igualmente pruebas que tan solo permiten al examinador conocer la presencia o no de visién

del paciente.
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2.3.3 Factores que influyen en la agudeza visual

e Limites fisicos y anatdmicos:

La agudeza visual del ojo esta limitada por varios parametros fisicos y anatémicos del
0jo, que son los que determinan la agudeza visual tedrica maxima alcanzable. Estos
pardmetros son:

o Difraccion: Debido a la naturaleza ondulatoria de la luz, cuando esta pasa
por los bordes de la pupila, su frente de onda se ve modificado y el
resultado es que para un punto objeto al que el ojo esta enfocando, en vez
de formarse una imagen puntual en la retina, se forma una imagen
extensa cuyo tamafio depende de la longitud de onda de la luz incidente y
del didametro de la pupila. La forma de esta mancha de difraccidn recibe el
nombre de disco o mancha de Airy. A menor diametro pupilar, mayor sera

el efecto de la difraccién. [52]

o Aberraciones dpticas, absorcion y dispersion de la luz en el ojo: Las
aberraciones dpticas del ojo afectan negativamente su capacidad de
resolucion degradando la calidad de la imagen en la retina. Las
aberraciones de orden superior, como la aberracidn esférica, coma,
etcétera, se hacen cada vez mas importantes conforme aumenta el
didmetro pupilar. Este hecho se contrapone con lo dicho anteriormente
sobre la difraccion. Es por lo tanto evidente que hay una relacién de
compromiso entre la difraccion y las aberraciones, y se ha establecido para
el ser humano que la mejor imagen teniendo en cuenta estos dos factores

son pupilas de alrededor de 2 mm de didmetro. [52]

o Tamaiho y densidad finita de fotorreceptores en la retina: En el caso
tedrico de un ojo geométricamente perfecto y que no estuviese afectado
por la difraccidn, su poder resolutivo seguiria siendo finito, debido a que la
calidad de la imagen esta sometida a la resolucion de la retina.
Anatémicamente, el principal factor limitador es la estructura de la capa
de fotorreceptores, que estd formada por células de tamafio finito. A
mayor numero de fotorreceptores por tanto, mayor poder resolutivo

retiniano. [52] Por otro lado, la fisiologia de la retina condiciona en gran
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medida su poder resolutivo. La distribucion de las diferentes células
nerviosas a lo largo de la retina hace que en funcién de dénde se esté
recibiendo el estimulo luminoso, el poder resolutivo sea mayor o menor.
Como ya se describié anteriormente, los conos proporcionan un mayor
poder de resolucidn que los bastones, y esto hace que donde existe mayor
concentracién de los primeros en la retina, la agudeza visual es mayor. En
el caso del humano y de algunas otras especies animales, como algunas
aves rapaces, existe una zona de la retina (dos en los halcones) donde hay
una altisima concentracién de conos, y donde la proporcidn de conexiones
entre conos-células bipolares-células ganglionares llega a ser de 1:1. Esta
zona de maxima agudeza visual se denomina févea, y es donde los
humanos fijamos la mirada. En otras especies domésticas como los perros,
gatos o caballos, no se ha descrito una zona con tal concentracion de
conos, y no estd descrita una févea como tal. En su lugar ha sido descrita
una “area centralis” donde existe mayor concentracion de conos que de
bastones, aunque en ningun caso con tal grado de diferenciacion. Asi
mismo, los complejos procesos por los que pasan y se filtran los estimulos
luminosos desde los fotorreceptores hasta las células ganglionares

reducen sensiblemente el poder resolutivo tedrico de la retina. [23]

e Caracteristicas del estimulo luminoso:

O
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Luminancia: En bajas condiciones de luminosidad, la sefial eléctrica en la
retina se genera a través de los bastones, de los cuales se genera una baja
agudeza visual debido principalmente a su elevada relacién de entre bastones
activados y células ganglionares. Por el contrario, la agudeza visual mejora
notablemente con estimulos con alta luminancia, debido a que se activan los
conos, cuya proporcidn con las células ganglionares puede llegar a ser de 1:1.
A estos niveles, el tamafio y distancia entre conos se hace muy importante.

[23]

Contraste: Del mismo modo que la luminancia es importante, el contraste
juega un papel crucial en la agudeza visual. La maxima agudeza visual se
considera siempre en condiciones de maximo contraste. A medida que éste

disminuye, lo hace la agudeza. [23]
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2.3.4 Errores de refraccion

Los errores refractivos del ojo se encuentran entre los factores oculares mas importantes
con impacto sobre la agudeza visual. Aunque existen muchos otros parametros para definir el
concepto de calidad visual de un individuo (como el andlisis secuencial de los 21 puntos
evaluables de Skeffinton, [53]), la agudeza visual juega un papel muy importante en la misma,
y es de hecho un pardmetro que se evalla de rutina en todas las consultas oftalmolégicas
humanas. La maxima agudeza visual solo se puede alcanzar en el ojo emétrope, cuando la

imagen es enfocada en la retina. [23]

La ametropia en general lleva a una pérdida de agudeza visual, la cual estd ampliamente
estudiada en el humano. Como se muestra en la tabla 2, se ha descrito que con 0,50 dioptrias
de ametropia esférica sin compensar, un ojo emétrope pasa de tener una agudeza visual del
100 % a una agudeza del 50 %, mientras que si la ametropia es de 2 dioptrias, la agudeza se

reduce al 14 %. [52]

Tabla 2: Relacion entre agudeza visual (AV) y ametropias esféricas en humanos segun la ecuacion
propuesta por Smith [54] Se muestra la agudeza visual en valor numérico y en ciclos por grado (cpg).

Ametropia esférica (dioptrias) 0,00 0,50 1,00 1,50 2,00

AV segun Smith (1991) 1,00 0,50 0,28 0,19 0,14

AV (cpg) 30 15 84 57 42

En animales, hay muy pocos datos a este respecto, aunque algunos autores han tratado de
establecer comparaciones similares entre la agudeza visual y los defectos de refraccion. En
perros esta descrita una pérdida de agudeza visual de 1 ciclo por grado por cada 2 dioptrias de

desenfoque, pérdida similar a la que se han descrito en el caballo. [40] [41]
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2.4 REFRACCION. PUNTO REMOTO Y PUNTO PROXIMO

Cuando el ojo no acomoda, este tiene su menor potencia y se dice que ve un punto del
espacio objeto que llamamos punto remoto. Este es, por lo tanto, el conjugado de la retina en
aproximacioén paraxial. Por el contrario, el punto proximo es aquel que el ojo ve cuando se
encuentra en su maxima acomodacidn y sigue siendo el conjugado de la retina, pero en
condiciones de acomodacién mdximas. [16] Conjugar, como se usa en Optica significa
“correspondiente a”, y es un concepto critico para comprender la refraccién. El conjugado se
basa en la ley de la reversibilidad de las trayectorias dpticas. Cuando un objeto luminoso se
situa de tal manera que sus rayos pasan a través de una lente para crear una imagen en el otro

lado, el objeto y la imagen se corresponden el uno con el otro (son conjugados entre si). [55]

La magnitud R, llamada refraccion, se introduce como medida en dioptrias de la posicion

del punto remoto desde el vértice corneal, siendo por tanto: [16]
R = 1/(VPremoto)

A éste parametro también se le llama estado refractivo ocular y se usa convencionalmente
para cuantificar una ametropia. La distancia al vértice corneal se toma con signo negativo o
positivo seglin el punto remoto se encuentre delante o detras del citado vértice

respectivamente. [52]
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2.5 EMETROPIA Y AMETROPIA. CONCEPTO DE EMETROPIZACION

2.5.1 Emetropia

La emetropia es el estado refractivo ocular ideal, segin el cual, con la acomodacion
relajada, el punto conjugado del infinito, es decir el foco imagen del ojo (F’), se encuentra en la
retina. Por tanto, en un ojo emétrope los rayos paralelos que provienen de un objeto alejado
se enfocan en la retina. Reciprocamente y en las mismas condiciones, el punto del espacio
objeto conjugado con la retina, se encontraria muy alejado, en el infinito. [52] De la expresion
anterior, se deduce que siendo la distancia del punto remoto al vértice corneal el infinito, la

refraccion R en el ojo emétrope es igual a 0.

La coordinacién del poder refractor de la cérnea, el cristalino y la longitud axial del globo
ocular para producir una imagen nitida de un objeto distante se conoce con el nombre de
emetropizacion. Asi, es conocido que tanto la cérnea como el cristalino disminuyen su poder
refractor en los primeros anos de vida, compensando de esta forma el aumento del eje
longitudinal del globo ocular en su crecimiento. Todo esto ocurre para llevar la imagen del

objeto que se esta observando hasta la retina. [56]

2.5.2 Ametropia

Un ojo no emétrope o amétrope es aquel en el que la imagen que se forma en su retina
(de un objeto distante) es enfocada antes o después de la misma. La descompensacion entre la
longitud axial del globo con respecto al poder refractor de cérnea y cristalino es lo que hace
qgue un ojo sea amétrope [23] De la expresion de la refracciéon se deduce que en un ojo

amétrope, el valor de su refraccion R es distinto de 0.

La imagen que de un punto en el espacio objeto, un ojo emétrope forma en su retina (en
condiciones ideales) es también un punto. Sin embargo, un ojo amétrope, de un punto en el
espacio objeto no forma otro punto en la retina, sino una mancha circular que recibe el
nombre de circulo de confusion. Cuanto mayor sea el grado de ametropia de un ojo, mayor

sera dicho circulo de confusidn. [16]

Las ametropias se pueden clasificar en dos grandes grupos: las ametropias esféricas y el

astigmatismo. [52]
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2.5.3 Ametropias esféricas

2.5.3.1 Miopia

La miopia es el estado refractivo de un ojo que posee una potencia refractiva excesiva en
relacidn con su longitud axial. En un ojo miope la imagen se forma por delante de la retina y su
punto remoto es real, encontrandose delante del vértice corneal. En un ojo miope cuyo punto
remoto se encuentre a 50 cm, su refraccion R serd de -2 D (1/-0,50 = -2 D). Asi, se puede
comprobar que cuanto menor sea la distancia del punto remoto al ojo, mayor serd la miopia
asociada. Por tanto, un miope no compensado ve mal de lejos, o hablando de forma mas

estricta, ve mal los objetos que se encuentran mds alla de su punto remoto. [52]

Existen multitud de clasificaciones para la miopia, atendiendo a la progresién en el tiempo,

las caracteristicas anatémicas, etiologia, edad de aparicion e incidencia segun la edad, etc.

Atendiendo a la edad de presentacion e incidencia en la poblacién humana, se encuentra
la clasificacién de Grosvenor que distingue entre miopia congénita, miopia juvenil, miopia de
la edad adulta temprana y miopia de la edad adulta avanzada. [57] La progresion y desarrollo

de la miopia conforme el individuo madura es algo que se sigue estudiando a dia de hoy.

2.5.3.2 Hipermetropia

La hipermetropia se puede definir como aquel estado refractivo ocular en el que, con la
acomodacion relajada, la imagen de un objeto lejano se forma por detras de la retina. En
general, podriamos decir que el ojo tiene una potencia refractiva insuficiente para su longitud
axial, y que necesita aumentar su potencia para formar una imagen nitida en la retina de un
objeto real. Un ojo hipermétrope con la acomodacidn paralizada ve desenfocados los objetos
que se encuentran alejados y a medida que éstos se acercan, el grado de desenfoque
aumenta. En condiciones normales, un ojo hipermétrope solo enfocara los rayos provenientes
de un objeto alejado, si a éstos se les hace converger a la retina del ojo aumentando la
potencia ocular. Esto podra realizarse de forma fisioldgica por el propio ojo si la amplitud de
acomodacién es mayor que el grado de hipermetropia. En caso contrario, solamente podra
enfocar los rayos en la retina con la ayuda de una lente convergente colocada delante del ojo.

[52]
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La hipermetropia se puede clasificar de varias maneras, aunque la mas comun es la que se
hace en funcion de la acomodacién. Dentro de esta clasificacion la hipermetropia total de un

ojo puede tener los siguientes componentes:

o Hipermetropia latente: se refiere a la parte de la hipermetropia total compensada

por la acomodacion ténica. Solo se pone de manifiesto mediante farmacos
ciclopléjicos que paralicen la acomodacion.

o Hipermetropia manifiesta: hace referencia el componente de la hipermetropia

total que se puede evaluar optométricamente y que se compensa por medio de la
acomodacion o mediante lentes. Esta a su vez se divide en:

o Hipermetropia facultativa: es la parte de la hipermetropia manifiesta que

se puede compensar por la acomodacién y que se puede detectar sin la
necesidad de ciclopléjicos.

o Hipermetropia absoluta: es la parte de la hipermetropia manifiesta que no

se puede compensar mediante la acomodacidn, solamente mediante

lentes convergentes. [52]

2.5.4 Astigmatismo

El astigmatismo ocular hace referencia a un estado de refraccién heterogéneo a lo largo de
los meridianos principales del ojo. Este puede tener su origen en una curvatura desigual a lo
largo de los dos meridianos principales de la superficie anterior de la cdrnea (lo que se conoce
como astigmatismo corneal) y/o puede deberse a cara posterior de la cérnea, curvaturas
desiguales de la superficie anterior o posterior del cristalino, inclinaciones del mismo o incluso
indices de refraccion distintos a lo largo del cristalino (lo que se conoce como astigmatismo
interno). [58] Debido a estas diferencias de curvatura, la luz que entra por un meridiano puede
ser refractada mds o menos que la luz que entra por otro meridiano. Por tanto, se pueden
formar partes de la imagen mas enfocadas que otras a lo largo de la superficie de la retina.

[23]

El astigmatismo ocular total es el resultado de la combinacion del astigmatismo corneal y
del astigmatismo interno de ojo. El astigmatismo se puede clasificar de varias maneras en

funcién del criterio que se utilice:
Atendiendo a la uniformidad de la refraccién a lo largo de los meridianos principales nos
encontramos con astigmatismo regular o irregular. El astigmatismo regular presenta
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uniformidad en la refraccion de sus meridianos principales y por lo general dichos meridianos
estdn orientados perpendicularmente entre si. Esto hace que este tipo de astigmatismo se
pueda compensar facilmente mediante lentes. Por el contrario, el astigmatismo irregular se

caracteriza por no presentar una refraccion uniforme a lo largo de sus meridianos principales

debido a aberraciones tales como el coma, “trefoil” o “quadrafoil”. Normalmente sus
meridianos principales no se orientan de forma perpendicular entre si y no es facil de
compensar mediante lentes. Este tipo de astigmatismo es mucho menos frecuente (al menos

en humanos). [58]

Atendiendo al eje del astigmatismo, éste se puede clasificar en directo o a favor de regla,
indirecto o en contra de la regla y oblicuo. En el primero, el meridiano mas curvo tiene una
orientacién vertical mientras que en el segundo el meridiano estd mds cerca de la horizontal.

En el oblicuo, el eje mds curvo presenta una orientacién oblicua. [58]

Segun el estado refractivo de cada uno de los meridianos principales encontramos:

e Astigmatismo simple: en este tipo de astigmatismo un meridiano es emétrope (los

rayos de luz convergen en la retina) y el otro puede ser miope o hipermétrope
(astigmatismo midpico o hipermetrdpico simple respectivamente).

e Astigmatismo compuesto: en este tipo de astigmatismo ninguno de los dos

meridianos enfoca la luz en la retina. Puede darse el caso de que los dos
meridianos converjan antes de la retina (astigmatismo midpico compuesto) o
después de la misma (astigmatismo hipermetrépico compuesto). También puede
darse el caso de que un meridiano converja antes de la retina y otro después

(astigmatismo mixto). [52]

En el hombre, se sabe desde hace tiempo que existe una cierta relacién entre el
astigmatismo interno y externo del ojo de tal manera que el astigmatismo corneal es
compensado con el astigmatismo interno. En 1890, Javal propuso una relacidn matematica
para el astigmatismo global del ojo, [59] que posteriormente fue simplificada por Grovesnor y
colaboradores en la que simplemente se sugiere que el astigmatismo total del ojo es igual al
astigmatismo corneal menos el astigmatismo interno, al cual se le da un valor de media

dioptria (At = Ac—0,5). [60]
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2.5.5 Presbicia

Durante mucho tiempo no hubo una clara distincién entre la hipermetropia y la presbicia,
debido a que habitualmente los primeros sintomas de la hipermetropia aparecen cuando la
amplitud de acomodacidn resulta insuficiente para compensar esta falta de potencia
refractiva. Por ello, en la mayoria de los casos, la hipermetropia en nifios e individuos jévenes
pasa desapercibida, sobre todo si su grado es bajo. En los casos en los que el grado es elevado
o bien el individuo presente una amplitud de acomodaciéon disminuida, los sintomas
principales suelen ser la dificultad para realizar tareas en visidn cercana y cefaleas en la region

frontal por la astenopia o esfuerzo acomodativo. [52]

Conforme el individuo envejece, éste va perdiendo gradualmente su capacidad de
acomodacion en un proceso denominado como presbicia o presbiopia. Por tanto, la visién de
objetos cercanos se va haciendo cada vez mas borrosa conforme el individuo se hace mas
viejo. Los mecanismos propuestos para la presbiopia incluyen la reduccidn en la contractilidad
del musculo ciliar, cambios en el indice de refraccién del cristalino, cambios en la posicion
relativa entre los cuerpos ciliares y cristalino, asi como pérdida de la elasticidad tanto de las

fibras como de la capsula del cristalino. [23]

2.5.6 Anisometropia

En la anisometropia, los componentes épticos de los dos ojos de un mismo individuo
difieren en su poder de refraccién. Las diferencias en dichos poderes de refraccién causan una
cierta discrepancia en el tamafo de la imagen retiniana que se forma en la retina de cada ojo,
hecho que se conoce con el nombre de aniseiconia [61] Dichas diferencias de tamafio en las
imagenes retinianas son compensadas por el cerebro hasta un cierto punto, a partir del cual
son interpretadas como distintas y se produce la diplopia o visién doble. En la especie humana,
como norma general se acepta a groso modo que por cada dioptria de defecto refractivo la
imagen retiniana varia en un 1 %. [61] En humanos, la aniseiconia se considera clinicamente
relevante cuando la diferencia en el tamafio de la imagen retiniana supera el 4 %, aunque
algunas personas empiezan a manifestar signos de cansancio ocular, dolores de cabeza y
alteraciones en la visién con diferencias de tan solo el 2 %. [62] A diferencia de lo que ocurren
en la especie humana, no existen en la literatura consultada datos acerca de dichas tolerancias

en los animales domésticos.

En el hombre, el campo visual binocular es mayor que cualquiera de sus campos visuales

monoculares. El campo visual normal para cada ojo se extiende hasta los 60 grados hacia
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arriba, 75 hacia abajo (135 en todo el meridiano vertical), 60 nasalmente y 100 temporalmente
(160 grados en todo el meridiano horizontal). En vision binocular, el campo visual horizontal se
extiende desde los 160 hasta los 200 grados con un solapamiento central de los campos
monoculares de 120 grados. [61] En el equino la situacidon es notablemente distinta. Basado en
relaciones anatdémicas, se estima que el campo de vision monocular en el meridiano horizontal
gue puede observar un ojo cuando este fija su mirada en un punto, puede llegar a ser de hasta
190 o 195 grados aproximadamente, mientras que en el meridiano vertical puede llegar hasta
los 178 grados. Cuando se combinan los campos visuales de ambos ojos, el campo visual llega
a ser de hasta 350 grados y asi se completa practicamente una esfera de visién alrededor del
cuerpo con solamente algunos puntos ciegos. El solapamiento de los campos visuales
monoculares ocurre en la parte frontal y bajo la nariz y estad en torno a los 55 o 65 grados, [1]

sugiriendo algunos autores que puede llegar hasta los 80 grados. [29]
2.5.7 Acomodacidn

Como ya se ha descrito brevemente con anterioridad, en general el ojo tiene la capacidad
de variar su poder refractor para poder enfocar objetos que se encuentran a diferentes
distancias en su campo visual. Este cambio en el poder refractor del ojo es posible gracias a las
modificaciones que se producen en las estructuras refractivas del ojo debido al estimulo de
una imagen borrosa o desenfocada en la retina. [63] Este mecanismo de acomodacion varia
segun la especie animal habiéndose descrito mecanismos que involucran cambios en la
curvatura de la cdrnea, cambios en la distancia relativa entre cérnea y retina, asi como
variaciones en la curvatura o posicion del cristalino entre otros. [64] En los primates y el
humano se produce un abombamiento del cristalino aumentando asi su curvatura y por tanto
su poder refractor. Dicho abombamiento es posible gracias a la contraccion del musculo ciliar
(por inervacién parasimpatica) que hace que las fibras zonulares que sujetan al cristalino se
relajen, y éste Ultimo gracias a su naturaleza elastica se torne mas curvo. [64] El poder de
acomodacién puede llegar a ser de hasta 35 D en el mono Rhesus joven o hasta 10-12 D en
nifios. [65] [11] Sin embargo, en otras especies la acomodacidon se produce por un
desplazamiento del cristalino mas que por un cambio de curvatura en el mismo. Algunas
especies utilizan este mecanismo de acomodacion debido a la naturaleza escasamente elastica
del cristalino como ocurre en el gato. [66] En dicha especie se produce un desplazamiento
anteroposterior de hasta 0,6 mm lo que se traduce en un poder de acomodacion de entre 2y 8
D. [20] En el perro sin embargo, el poder de acomodacién se ha descrito como algo menor,

entre 1y 3 D. [20] [45] Existen incluso especies que se describen como carentes totalmente de
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acomodaciéon como es el caso de algunos roedores tales como la ardilla gris, debido

posiblemente a una falta de desarrollo del musculo ciliar. [67]

En el caso de los ungulados, se sabe que su acomodacion es muy pobre a pesar de que
muchos de ellos poseen un musculo ciliar desarrollado. [68] El porqué de esta falta de poder
de acomodacidn se encuentra todavia en estudio. Inicialmente se pensd en la posibilidad de
que la contraccion del musculo ciliar, lejos de producir una relajacion y por tanto
abombamiento del cristalino, podria producir un aplanamiento en la zona ecuatorial, con el
consiguiente efecto en el poder de acomodacidn. [69] Posteriormente se sugiridé que la
acomodacién del caballo podria ser estdtica en lugar de dinamica, es decir, sin apenas
intervencién del cambio de curvatura o desplazamiento del cristalino. [70] Basado en los
estudios de Nicolas [70] en los que se observd que la longitud anteroposterior del globo ocular
del caballo era mayor en la zona dorsal que la ventral autores como Duke-Elder propusieron
gue esta anatomia proporcionaba una acomodacién estdtica del ojo equino y por tanto tan
solo con levantar la cabeza, los objetos cercanos en el suelo podrian ser mejor enfocados, lo
gue se conoce como retina en rampa. [71] Estudios posteriores han indicado que a pesar de la
existencia pequenas variaciones en la distancia del punto nodal del ojo a la retina, los caballos
no poseen una verdadera retina en rampa, asi como dicho mecanismo de acomodacion. [29]
[14] A pesar de ello todavia hoy dia en algunos libros de texto se sustenta esta teoria. [72] De
cualquier forma, sea cual sea su mecanismo de acomodacion, se le considera poco importante,

estando en torno a una dioptria. [14]

En optometria humana, la acomodacién estd ampliamente estudiada. A pesar de que
como ya se ha visto, en las especies animales domésticas los mecanismos de acomodacidn
pueden variar de forma considerable con respecto al el humano, los amplios conocimientos
que existen en el hombre pueden ayudar a comprender mejor la acomodacién en el equino.
Segun la clasificacién hecha por Heath en 1956, la acomodacidn tiene cuatro componentes

basicas que son: [52]

o Acomodacidn refleja: se trata de un ajuste involuntario de la potencia ocular que

se produce como respuesta a un desenfoque en la imagen retiniana cuando éste
re relativamente pequefio. La acomodacién refleja es la componente mas
importante de la acomodacién tanto en visién monocular como binocular.

o Acomodacién vergencial: se produce por la relacidn estrecha que existe entre los

mecanismos neuroldgicos de la acomodacidn y la convergencia. Esta componente
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de la acomodacion se produce por la disparidad de las imagenes retinianas en la
vision binocular, independientemente del desenfoque de las imagenes.

o Acomodacion proximal: es la acomodacion que se produce por la proximidad, real

o aparente, de un objeto. Es visién binocular su contribucién es pequefia,
adquiriendo gran relevancia en visién binocular.

o Acomodacién ténica: se manifiesta cuando hay estimulo visual en absoluto a

diferencia de las tres anteriores, depende de la ametropia y es muy variable entre

individuos.

La distancia lineal desde el punto remoto al punto préximo se denomina rango de

acomodacion.

2.5.8 Afaquiay lentes intraoculares

Debido al importante papel refractivo del cristalino, después de la cirugia de cataratas el
ojo afaquico (sin cristalino) equino queda normalmente con un alto grado de hipermetropia
gue estd en torno a las +8 o +10,5 D. [73] A pesar de que la facoemulsificacién y la
implantacién de lentes intraoculares intracapsulares son practicas habituales en humanos y
cada vez mas en perros y gatos, el ojo equino se ha dejado frecuentemente afaquico tras la
cirugia de cataratas. [74] En medicina humana se realizan pruebas biométricas de rutina para
calcular la potencia de la lente intraocular necesaria para dejar el ojo emétrope tras la cirugia.
Estas pruebas biométricas no se realizan de forma rutinaria en veterinaria, utilizdndose lentes
intraoculares de potencia fija, con amplia difusién en perros y no tanta en caballos. En perros
se ha adoptado la potencia ideal en torno a 40-41,5 D, siendo el rango de 1,5 D debido a las
diferencias en la anatomia de las diferentes razas. [23] En el caballo, sin embargo, este tema se
encuentra todavia en estudio. Se sabe que es posible implantar lentes intraoculares, y algunos
autores han conseguido implantar lentes intraoculares rigidas de +22,5 D, aunque
consiguiendo una marcada hipercorrecciéon del ojo, dejandolo con un estado refractivo
notablemente miope. [75] Un reciente estudio concluye que lentes intraoculares plegables de

+14 D proporcionan un estado refractivo post-quirurgico en el caballo de tan solo +0,4 D. [74]
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2.6 EVALUACION DEL ESTADO DE REFRACCION

Existen varios métodos para evaluar el estado de refraccidn de un individuo. Si dichos
métodos se clasifican en funcidon de si la medida de la refraccién depende o no de la respuesta
o juicio del paciente ante las acciones del examinador, nos encontraremos con métodos de

evaluacion subjetivos u objetivos respectivamente.

e Métodos subjetivos:

Requieren colaboracién activa por parte del paciente. En oftalmologia humana son
muy populares y se basan principalmente en la lectura de de optotipos tales como el test
de Snellen entre otros, cuantificandose la refraccion mediante la interposicion de lentes
oftdlmicas hasta conseguir la mejor agudeza visual referida por el paciente. En
oftalmologia veterinaria, los métodos subjetivos para determinar la refraccién son
inviables a dia de hoy, al menos tal y como se utilizan en oftalmologia humana. Las
pruebas de sorteo de obstaculos, respuesta a la amenaza o seguimiento de objetos se
utilizan Unicamente como pruebas para cuantificar de forma grosera la agudeza visual y no

para cuantificar la refraccion.

e Métodos objetivos:

Las técnicas de refraccidn objetiva son aquellas en las que el examinador, utilizando algin
instrumento optométrico, mide la eventual ametropia del ojo mientras el paciente
sometido a examen tiene una actitud totalmente pasiva. No requieren por tanto una
colaboracidn activa por parte del paciente y actualmente se puede llevar a cabo mediante
refractdmetros automaticos denominados autorrefractdmetros o mediante retinoscopia.
[52] Como ya ha quedado explicado anteriormente, los métodos subjetivos de evaluaciéon
de la refraccién gozan de gran difusidn en optometria humana. Los métodos objetivos se
usan en muchos casos como un complemento eficaz para establecer una primera
aproximacién del poder refractor del ojo. Sin embargo, en determinadas circunstancias
estos métodos pasan a ser la Unica fuente de informacién posible en pacientes que no
colaboran, como pueden ser nifios pequefios o personas con problemas de comunicacién.
En el caso de los animales domésticos, los métodos objetivos son la principal fuente de
informacidn ya que la colaboracién por parte del paciente es muy dificil de valorar en la

practica clinica.
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2.6.1 Refraccion objetiva automatica

La refraccidn objetiva automatica puede realizarse de modo automatico con una serie de
instrumentos sofisticados y especialmente disefiados que se conocen genéricamente con el
nombre de autorrefractdmetros. Basados en diferentes principios de funcionamiento, estos
instrumentos realizan una serie de medidas de la refraccidn ocular en diferentes meridianos
proyectando luz sobre la retina y analizando el reflejo o bien la imagen que se forma en ella.
Tras esto, procesan esta informacién y presentan normalmente el resultado de la
compensacién en la manera de esfera, cilindro y eje. Los principios fisicos en los que se basan
los autorrefractdmetros son basicamente tres: enfoque de reticulo, retinoscopia y principio de

desdoblamiento de Scheiner. [52]

Desde un punto de vista clinico, estos refractdmetros automdticos son de uso muy
sencillo. Basta con que el operador alinee el eje visual ocular del paciente con el instrumento,
momento en el cual el instrumento indica al operador que puede proceder a la toma de

medidas pulsando el botén del mando que el refractémetro lleva incorporado.

La exactitud y precisién de estos instrumentos ha ido mejorando con el paso del tiempo.
Hace afos varios estudios mostraban diferencias significativas entre los resultados entre
diferentes modelos, y la retinoscopia se mantenia como la técnica objetiva mas fiable. [76] [77]
Sin embargo, a dia de hoy dichas diferencias se han ido reduciendo aunque la retinoscopia se

sigue manteniendo como la técnica mas precisa en determinados casos. [78] [79]

En oftalmologia veterinaria, los refractdmetros automaticos (figura 6) tienen el
inconveniente de que estdn disefiados para acoplarse a la anatomia humana y no a las
diferentes particularidades anatémicas existentes entre las diversas especies animales. Este
hecho, sumado al elevado coste de estos instrumentos, hace que a dia de hoy el interés en los
autorrefractdmetos para la evaluacién de la refraccién en oftalmologia veterinaria sea escaso.
No obstante, existen autorrefractémetros de mano que de alguna manera podrian atenuar los

citados incovenientes (figura 7).

Figura 6: Autorrefractémetro AR- Figura 7: Autorrefractémetro de mano

® .
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2.6.2 Retinoscopia

La retinoscopia es el estudio del estado refractivo ocular mediante el andlisis de la luz
reflejada en la retina -reflexidn difusa-, que se observa cuando se refleja un haz luminoso a
través de su pupila. Esta técnica, que tiene su origen en el siglo XIX, es considerada por muchos
autores como el método mas importante de refraccion objetiva. Desde su invencion, la técnica
ha recibido varios nombres y actualmente también se la conoce como esquiascopia —de scia:
sombra-. El término retinoscopia fue acuifiado por Parent en 1880, y ya en 1926 J. Copeland
patenta el retinoscopio de franja, momento a partir del cual esta técnica adquiere una

creciente popularidad entre optometristas y oftalmélogos. [52]

Al igual que la autorrefractometria, la retinoscopia se usa en humanos bien para
establecer una primera estimacion del estado de refraccién o bien como Unica fuente de
informacion en los mismos casos descritos anteriormente. En el caso de la veterinaria, la
retinoscopia se hace la fuente de informacidon mas valiosa gracias no solo a ser un método
objetivo sino a ser muy versatil a la hora de adaptarse a las peculiaridades anatdmicas de las
diferentes especies animales. El escaso coste y facilidad de transporte del material necesario la
convierten en una opcidn atractiva para el oftalmdlogo veterinario. No obstante, a diferencia
de la autorrefractometria, requiere de un examinador experimentado para obtener resultados

satisfactorios.

2.6.3 Fundamentos de la retinoscopia

El examen retinoscépico de un ojo consiste en iluminar la retina del ojo a examinar con un
haz de luz, que normalmente tiene una vergencia variable, y observar el reflejo del mismo que
emerge por su pupila a través del instrumento dptico destinado a tal fin, que no es otro que el

retinoscopio.

2.6.3.1 Retinoscopio

El retinoscopio que conocemos hoy dia, es fruto de la evolucién del concepto original
descrito por Cuignet en 1873 (figura. 8). Este se basaba en un espejo plano con un agujero en
el centro a modo de mirilla con un mango para su sujecién. La luz con la que se iluminaba el
ojo provenia de una fuente de luz externa que se orientaba adecuadamente para que se

reflejara en el espejo del retinoscopio y penetrase por la pupila del ojo del paciente a
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examinar. Este modelo original (que se puede encontrar a dia de hoy todavia) ha sufrido

modificaciones importantes a lo largo de los afios, como las introducidas por Copeland en

varias ocasiones. [55]
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Figura 8: Diseino del retinoscopio original de Cuignet
1873. [55]

El retinoscopio que podemos encontrar hoy dia tiene un disefio mas complejo y se puede

dividir en un sistema de proyeccién y otro de observacion: [55]

e Sistema de proyeccion: tiene la funcion de iluminar la retina y estad formado por:

O

Fuente de luz: compuesto por una ldmpara con un filamento lineal que proyecta
una linea o franja de luz. Asi mismo, la ldmpara se puede rotar mediante una
manivela que permite cambiar la angulacién del filamento, y asi emitir rayos de luz

pudiendo barrer los 360 grados.

Espejo: situado en la cabeza del instrumento, el espejo se encarga de cambiar la
direccion de la trayectoria de la luz que emite |lampara para que salga por el lugar

adecuado en la cabeza del retinoscopio.

Lente condensadora: situada entre la [dmpara y el espejo, se encarga de focalizar

los rayos que salen del filamento en el espejo.

Manivela de enfoque: la manivela varia la distancia entre la [dmpara y la lente y
permite que el retinoscopio proyecte rayos que bien pueden divergir (efecto de

espejo plano) o bien pueden converger (efecto de espejo cdncavo). En la mayoria
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de los retinoscopios, la manivela cambia el foco cambiando la distancia espejo-

[dmpara.

e Sistema de observacion: permite ver el reflejo retiniano. La luz reflejada desde la retina
penetra en el retinoscopio, pasa a través de una apertura en el espejo, y entra por la
mirilla en la parte trasera de la cabeza del retinoscopio, donde se coloca el ojo del

observador.

2.6.3.2 Observacion del reflejo retiniano

La luz que llega a la retina desde el retinoscopio sufre una reflexién difusa -no especular-
de modo que parte de esta luz vuelve a emerger por la pupila del ojo y puede ser observada
por un examinador que se sitle detrds de la pupila del retinoscopio. Al observar la retina en la
misma direccidn en la que se estd iluminando, el retinoscopista ve en la pupila del ojo del
sujeto la imagen desenfocada de la zona iluminada. Esta imagen es el llamado reflejo
retiniano, que dependiendo del tipo de retinoscopio, tendrd una forma u otra. El reflejo no
tiene porqué necesariamente cubrir toda la extensién de la pupila por lo que por fuera de sus
bordes ésta aparece oscura o en sombras. Ante un barrido del haz de iluminacién, el reflejo -
con sus correspondientes bordes o sombras- se movera dentro de la extensidn pupilar. Entre
otros parametros, el sentido y la rapidez del movimiento de los reflejos observados en relacién
con el movimiento del haz de iluminacién son los pardmetros que utiliza el examinador para

evaluar el error refractivo que presenta el ojo. [52]

2.6.3.3 Tipos de reflejos retinoscopicos

Como hemos visto, al iluminar el fondo del ojo, éste devuelve un reflejo que sale del ojo
con una angulacién variable seglin sea el estado refractivo. Al hacer un barrido sobre la
superficie anterior del ojo, se pueden encontrar tres situaciones bdsicas que definen los 3 tipos

principales de reflejos retinoscépicos (figura 9) que son: [55]

Reflejo directo: es aquel en el que el reflejo del fondo del ojo se mueve en la misma
direccién en la que lo hace la fuente de luz que lo ilumina. Por ejemplo, si desplazamos la
fuente de luz hacia la derecha, el reflejo de fondo se movera hacia ese mismo lado. Esta
situacién ocurre cuando el retinoscopista observa los rayos que emergen del ojo antes de que

converjan en un punto (el punto remoto).

Reflejo inverso: es aquel en el que el reflejo del fondo del ojo se mueve en direccidon

contraria en la que lo hace la fuente de luz que lo ilumina. En este caso, si desplazamos la luz
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hacia la derecha, el reflejo de fondo se movera hacia la izquierda. Esta situacion ocurre cuando
el retinoscopista observa los rayos que emergen del ojo después de que hayan convergido en

un punto (punto remoto).

Reflejo de neutralidad: es el reflejo del fondo del ojo en el que no se observa movimiento
cuando se desplaza la fuente de luz de un lado a otro, sino una situacién de completa
iluminacidon o sombra pupilar. En esta situacién no existe movimiento directo ni inverso ya que
el retinoscopista se encuentra situado justamente en el punto remoto y lo que se observa es el

punto conjugado de la retina en el espacio objeto.

Movimiento reflejo retiniano

En cara

En retina

Reflejo franja Reflejo directo Reflejo inverso  Neutralizacion
retiniana

Figura 9: Movimiento del reflejo retiniano. Notese el movimiento del reflejo

retiniano dentro y fuera de la pupila. Nétese el reflejo de neutralidad a la derecha
de la imagen con la pupila completamente iluminada. [55]

2.6.3.4 Compensacion Optica de ametropias mediante retinoscopia

Con la retinoscopia lo que se busca es encontrar donde se encuentra el punto remoto y de
esa manera determinar el estado de refraccién del ojo en cuestidn. Si el retinoscopista se situa
a una tedrica distancia infinita del ojo a examinar, los rayos que emergen de un ojo emétrope
o hipermétrope no habran convergido en su punto remoto, por lo que se observara un reflejo
directo en ambos casos. En el caso de un ojo miope de -1 D, los rayos habrdn convergido en su
punto remoto a la distancia de 1 metro del ojo y luego habran divergido, por lo que el
retinoscopista observaria un reflejo inverso. Por tanto, podemos afirmar que cuando se
observen reflejos directos el punto remoto estard detras del observador, y cuando se observen
reflejos inversos el punto remoto del ojo estara delante del observador. Si el retinoscopista se
situa ahora a 1 metro de distancia, en los ojos emétropes e hipermétropes seguird observando
reflejos directos, mientras que en el ojo miope de -1 D, lo que observara sera la neutralidad, ya

que se encontrard justamente en el punto remoto de ese ojo._[55]
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2.6.3.5 Lente de trabajo y lente compensadora. Distancia de trabajo

Ya que no es posible colocarse a una distancia infinita del ojo para observar los reflejos
retinoscépicos (aunque el infinito dptico se considera a una distancia de 6 metros [55]), existe
la posibilidad de hacer como si efectivamente si se estuviese, colocando una lente convergente
de focal equivalente a la distancia a la que el retinoscopista se coloque para realizar la
evaluacidn retinoscdpica. Esta lente se conoce como lente de trabajo, y la distancia a la que el
examinador se coloca para realizar la realizar la retinoscopia se conoce como distancia de
trabajo. Esta distancia de trabajo, se puede expresar en dioptrias, simplemente haciendo la

inversa de la longitud expresada en metros. [55]

Para la busqueda del punto remoto una vez colocado el examinador a la distancia
adecuada, lo que se hace es utilizar una lente convergente o divergente en funcién del tipo de
reflejo observado, que consiga llevar el punto remoto al infinito. Esta lente recibe el nombre
de lente compensadora y es la que nos informara de la localizacidon del punto remoto y por

tanto del estado refractivo del ojo. [55]

La utilizacién de la lente de trabajo es opcional, y en el caso de que no se utilice lente de
trabajo alguna, habra que tener en cuenta la distancia a la que se ha realizado la retinoscopia
para una vez obtenidos los valores finales de la refraccidn, sustraer de estos la distancia de

trabajo expresada en dioptrias (la inversa de la distancia expresada en metros). [55]

2.6.3.6 Estados refractivos y su evaluacion retinoscopica

Como ya ha quedado explicado con anterioridad, con la retinoscopia lo que se hace es
localizar el lugar del espacio donde se encuentra el punto remoto del ojo a evaluar. Mediante
la interpretacion de los reflejos retinoscopicos y la cuantificacion mediante lentes

compensadoras se determina la localizacién del citado punto remoto.

Independientemente del tipo de reflejo con el que se comienza la evaluacidn
retinoscépica, lo que se pretende es llegar al reflejo de neutralidad. El valor de la lente
compensadora que nos proporcione dicha situacion sera el valor de la retinoscopia neta (si
hemos colocado una lente de trabajo), o de una retinoscopia bruta (si no hemos colocado
distancia de trabajo). En el primer caso, la potencia de la lente compensadora sera el estado

refractivo final del ojo (o meridiano) examinado. En el segundo caso, para obtener el valor
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neto de la refraccidn, habra que sustraer la distancia de trabajo expresada en dioptrias a la
potencia de la lente compensadora. [55]

La evaluacion retinoscdpica en los estados refractivos existentes, seria la siguiente: [55]
Emetropia:

En el ojo emétrope, no hay defecto de refraccidén. Los rayos que provienen de un objeto
muy alejado (rayos paralelos) convergen en la retina. Por tanto, el conjugado de la retina es el
infinito, y alli estara su punto remoto. El retinoscopista colocado a un metro de distancia, con

una lente de trabajo de +1 D observara el reflejo de neutralidad.

En el caso de la emetropia no se no se requerira ninguna lente compensadora para llevar

el punto remoto de ese ojo al infinito (figura 10). [55]

Emetropia

) ) 2
< PR

Figura 10: emetropia. El punto remoto esta en el infinito.

Ametropias:

En el caso de ojos no emétropes o amétropes, los rayos que entran paralelos en el ojo no
convergen en la retina y su punto no estara en el infinito (R # 0). Para llevar el punto remoto al
infinito, en la mayoria de los casos serd necesario pues colocar una lente compensadora
delante del ojo de una determinada potencia (excepto en el caso de algunas hipermetropias) y

hacer asi la retina y el infinito conjugados entre si.
Ametropias esféricas:

En el ojo miope, el conjugado de la retina en el espacio objeto esta a una distancia finita
del vértice corneal. Los rayos que proceden pues del infinito no convergen en la retina sino en
un punto anterior a ésta. En un ojo miope de 2 D, colocado el retinoscopista a una distancia de
1 metro del ojo, éste observard reflejos inversos, ya que el punto remoto estara situado
delante del examinador. Para alcanzar la neutralidad, se deberd colocar una lente

compensadora esférica (de igual potencia en todos sus meridianos) de -2D (figura 11). [55]
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Figura 11: Miopia. El punto remoto se encuentra a una distancia finita del vértice corneal. Se necesita
colocar una lente esférica divergente delante del ojo para hacer la retina y el infinito conjugados entre si.

En el ojo hipermétrope, el conjugado de la retina en el espacio objeto esta mas alla del
infinito, o dicho de otra forma, el conjugado del infinito en el espacio imagen esta por detras
de la retina. En un ojo hipermétrope de 2 D, el punto remoto se encontrard mas alla del
infinito, o dicho de otro modo, el conjugado del infinito se formaria virtualmente 50 cm por
detras de la retina. En estas circunstancias, el retinoscopista observaria reflejos directos, ya
que el punto remoto se encontraria por delante de él. Para alcanzar la neutralidad y conocer el

estado de refraccién, se deberia colocar una lente compensadora de + 2 D (figura 12). [55]

Hipermetropia

PR

i -

O
R

L3 A

A. B.

Figura 12: Hipermetropia. El conjugado del punto remoto se encuentra por detrds de la retina. Se necesita
colocar una lente esférica convergente delante del ojo para hacer la retina y el infinito conjugados entre si.

Astigmatismo:

En el caso de ametropias asféricas como es el astigmatismo, nos encontramos con que el
conjugado de la retina en el espacio objeto esta a diferentes distancias segin el meridiano que
se examine (figura 13). En este tipo de ametropia, para llevar el punto remoto al infinito hay
que tener en cuenta el meridiano que estamos examinando, ya que nos podemos encontrar
ante un astigmatismo midpico o hipermetrdpico, simple o compuesto, o mixto. En un
astigmatismo hipermetrépico simple de 2 D por ejemplo, en el que el ojo es emétrope en el
meridiano vertical e hipermétrope de 2 D en el horizontal, para alcanzar la neutralidad en
ambos, habria que compensar exclusivamente el meridiano horizontal, ya que el vertical es
emétrope. El retinoscopista mediante el retinoscopio de franja, observaria neutralidad en el
meridiano vertical, y reflejo directo en el horizontal, ya que en este ultimo el punto remoto se
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encontraria detras del examinador. Para compensar este tipo de ametropia hay que recurrir a
lentes cilindricas o téricas (figura 14). Estas lentes se caracterizan por tener solamente
curvatura en uno de sus ejes, teniendo por tanto potencia didptrica tan sélo en un plano
determinado y no en el resto. Las lentes cilindricas se pueden combinar con lentes esféricas
(que tienen la misma potencia en todos sus ejes) para conseguir llevar al infinito dos planos
gue converjan en distintos puntos dentro del ojo, situacién que ocurre en los astigmatismos

compuestos y mixtos. [55]

Cilindro positivo

Astigmatismo

/ Meridiano menos potente

180° ii____v

Superficie plana

Superficie “positiva”

RETINA

90°
Meridiano mas potente

|
X Eje

Figura 13: Astigmatismo hipermetrépico simple. El Figura 14: Lente cilindrica o tdrica con

conjugado del punto remoto del meridiano vertical potencia solamente en el meridiano

(902) es la retina, y el del meridiano horizontal horizontal, necesaria para compensar un
(1802) est4 detras de la retina. astigmatismo hipermetrépico simple.

2.6.3.7 Caracteristicas de los reflejos retinoscopicos

En general, los reflejos retinoscdpicos no solo tienen la caracteristica de la direccionalidad,
sino que tienen otras caracteristicas basicas, que bien interpretadas nos ayudaran a saber si
nos encontramos cerca o lejos de la neutralidad y por tanto del punto remoto. Dichas

caracteristicas son: [55]

e Velocidad: cuanto mas lejos nos encontramos del punto remoto, el reflejo
retinoscépico se desplaza mas lentamente que cuando estamos mds cerca. Por
tanto, errores refractivos grandes conllevan movimientos de los reflejos lentos y
errores refractivos pequefios conllevan movimientos de los reflejos rapidos. En la
neutralidad, como ya se ha explicado anteriormente, la pupila estd completamente

cubierta de luz y no se observa movimiento alguno.
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e Brillo: el reflejo es mas brillante cuanto mas cerca nos encontramos de la
neutralidad y por tanto del punto remoto. Por el contrario es mas palido cuanto

mas lejos del mismo nos encontramos.

e Anchura: la franja reflejada por la retina es mas estrecha conforme mas alejados
estamos del punto remoto y mds ancha cuanto mas cerca. Cuando llegamos a la
neutralidad, la franja es tan ancha que cubre por completo el didametro pupilar y

no se observa franja ninguna.

A modo de resumen, podemos sintetizar lo anterior en que los errores refractivos grandes

daran como resultado reflejos retinoscdpicos poco brillantes o pdlidos, de movimiento lento y

de franja estrecha. Por el contrario, los errores refractivos pequefios, resultaran en reflejos

brillantes, de movimiento rapido y de franja ancha. [55]

2.6.3.8 Fuentes de error en la retinoscopia

La retinoscopia es una técnica de refraccién objetiva muy fiable siempre y cuando sea

practicada de manera adecuada. Tanto es asi, que la principal fuente de error en esta técnica

suele ser el propio examinador. Los errores mas frecuentes que se suelen cometer en la

practica retinoscopica son: [52]

Distancia de trabajo incorrecta: ocurre al trabajar a una distancia diferente de la que
se utilizara luego como referencia para obtener la compesacion a partir de la
neutralizacion.

Trabajar fuera del eje visual: cuando el eje visual del ojo examinado no coincide con el
eje de observacién retinoscopico, se induce astigmatismo por incidencia oblicua.

Error inducido por la acomodacidn: se produce cuando el individuao fija su vista en un
punto préximo. En estos casos la acomodacién inducida falsea el valor de la esfera de
la refraccidn retinoscopica.

Utilizacién incorrecta del espejo concavo: si durante la utilizacién del retinsocpio en la
configuracién de espejo concavo (en lugar de espejo plano), se enfoca la imagen del
filamento sobre la pupila del ojo examinado, se obtiene la neutralizacién del refflejo
retinoscépico independientemente de la ametropia. Esta situacion a evitar se

denomina falso neutro.
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2.6.4 Formas de expresar los defectos de refraccidn

Los resultados de una refraccién se pueden expresar de varias maneras. En la préctica
optométrica humana, ya sea llevada a cabo por oftalmdlogos u dpticos, la forma corriente de
expresar el defecto de refraccién es mediante la féormula oftdlmica (la lente necesaria para
compensar el defecto de refraccién). En el caso de una ametropia esférica (sin astigmatismo),
ya sea miopia o hipermetropia, solo estard compuesta de un valor, que serd negativo o
positivo respectivamente. En el caso de una ametropia asférica (con astigmatismo), se
expresan varios valores, en los que se tiene en cuenta la diferente potencia que posee el ojo
segln el meridiano. En el siguiente ejemplo de un ojo con astigmatismo hipermetrépico
compuesto, con unos valores de +3,00 D en el eje horizontal (1802) y +2,00 D en el vertical

(9092), serian equivalentes las siguientes formulas oftalmicas:
1.- Con el cilindro del mismo signo que el esférico:
+2,00 +1,00 a 902
2.- Con el cilindro de signo contrario que el esférico:
+3,00 -1,00 a 1802
3.- Con 2 cilindros cruzados.
+2,00 cilindro x 180 +3,00 cilindro 902

En la primera situacidn, se asignara el eje de menor potencia como esférico y la diferencia
entre ambos ejes como cilindro. Transponiéndolo a la segunda situacién, el esférico seria la
maxima potencia y el cilindro la diferencia entre ejes pero con signo contrario y a 90 grados del
eje anterior. Si se desea usar la nomenclatura de los cilindros cruzados, uno sera la potencia

menor al eje menor y el otro la potencia total al eje mayor. [80]

Otra forma de expresar el defecto de refraccién es mediante el equivalente esférico. El
equivalente esférico es un valor que expresa el circulo de menor confusién en una ametropia
cilindrica. Es decir, es un valor que reemplaza a los valores de refraccién por un valor medio de
los dos obtenidos en los dos meridianos examinados (con pérdida de informacion, puesto que
un mismo equivalente esférico puede corresponder a astigmatismos bien distintos) [52]. Se
obtiene mediante la suma algebraica del valor de la esfera y la mitad del valor del cilindro
manteniendo ambos su signo. En el primer ejemplo anterior, el equivalente esférico seria

+2,50D. ([2,00 + (1/2)*(-1,00)] = 2,50).
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Otra manera de expresar las ametropias cilindricas es mediante la potencia meridional y la
representacién vectorial del astigmatismo. Esta técnica es mas exacta que ninguna de las
anteriores, aunque también es mucho mas tediosa de aplicar y no se utiliza en la practica
clinica diaria. Furlan y colaboradores detallan esta técnica en su libro sobre fundamentos de

optometria y refraccidn ocular. [52]
2.6.5 Midriasis y cicloplegia

Como ya se ha explicado con anterioridad, en determinados defectos refractivos tales
como algunos tipos de hipermetropia, el cristalino se encuentra acomodado incluso para ver
objetos muy alejados. Por tanto, a la hora de evaluar el estado de refraccién, hay que tener en
cuenta si el ojo que estamos evaluando se encuentra acomodando o no. Para llevar a cabo
esta tarea, en los seres humanos el especialista puede optar por técnicas como el método de la
miopizacion o la induccién cicloplégica. En la primera, se trata de relajar la acomodacion
miopizando el ojo a base de interponer lentes convergentes. Para la induccidn cicloplégica se
utilizan farmacos cicloplégicos, que paralizardn la accidn de los musculos ciliares, haciendo que
el cristalino quede en su posicion mds plana. En la practica oftalmolégica tanto humana como
veterinaria se usan farmacos midriaticos cicloplégicos tales como la tropicamida o el
ciclopentolato. Ambos tienen efectos midridticos y cicloplégicos, tardan poco tiempo en
empezar a actuar y ademas la duracion de su efecto es relativamente corta comparada con

otros farmacos midriatico/cicloplégicos como es el caso de la atropina. [81]
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2.7 DATOS EXISTENTES EN ANIMALES

2.7.1 Modelos esquematicos de ojo

El modelo esquematico humano mas popular ha sido el propuesto por Gullstrand, asi
como el de Le Grand, aunque posteriormente han aparecido otros modelos mas sofisticados
como el de Navarro y colaboradores [11] [12] [82] Existen varios modelos esquematicos de
ojos animales, uno de los primeros propuesto por Mathiessen a finales del siglo XIX, aunque
basandose casi exclusivamente en las mediciones de los pardmetros de un solo ojo. [13] Ya en
la segunda mitad del siglo XX, Vakkur y Bishop desarrollaron un modelo esquemadtico para el

gato, y Coile y O'Keeke varios modelos para sendas especies animales. [83] [13]

Sivak y Allen, asi como Knill y colaboradores calcularon en los afios 70 diferentes
pardmetros opticos para el ojo equino. [14] [15] Estos parametros se obtuvieron haciendo
mediciones in situ en ojos enucleados de caballos sacrificados. Basandose en estos
pardmetros, otros autores han calculado los estados refractivos en reposo correspondientes,
resultando ambos marcadamente hipermétropes, con un valor de +6,5 D para el modelo de
Sivak y Allen y de +12 D para el modelo de Knill y colaboradores [73] A diferencia de los
anteriores, el modelo esquematico propuesto por Coile y O'Keeke predice un estado refractivo
medio de menos de +1 D, valor que se aleja bastante de las predicciones anteriores. [13] En la
tabla 3 se muestran los parametros principales obtenidos por los distintos autores en los

modelos de ojo propuestos.
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Tabla 3: Parametros principales de los diferentes modelos esquematicos de ojo propuestos para el equino por
diferentes autores. Se incluye a modo de comparacion el modelo esquematico del ojo humano de Gullstrand.

Medida

SUP,n: COrnea

SUPpost COrnea

SUp.: cristalino
SUpp.st Cristalino

indice refraccién

corneal

indice refraccion

humor acuoso

indice refraccién

humor vitreo

indice refraccion

cristalino

Espesor central

cristalino

Longitud axial globo
F cornea en aire

F cristalino en aire

F total ojo

Refraccion estimada

Sivak y Allen Knill y col. Coile y O'Keeke Gullstrand
1975 [14] 1977 [15] 1988 [13] [11]
17,2 mm 21,0 mm 17,2 mm 7,7 mm

- 18,0 mm 18,25 mm 6,8 mm
15,0 mm 11,4 mm 15,0 mm 10,0 mm
-10,5 mm -10,0 mm -10,5 mm -6,0 mm

1,369 1,370 1,369 1,376
1,335 1,335 1,335 1,336
1,335 1,335 1,335 1,336

1,383-1,429 1,42 1,49 1,41
12,6 mm 12,3 mm 12,4 mm 3,6 mm
40,6 mm 37,8 mm 41,6 mm 24,39 mm
+19,45D +15,67 D +19,62 D +43,05D
+14,88 D +15.41D +23,83D +19,11D

+31,6 D - +38,55 D +58,6 D
+6,5D +12D +0,6 D -
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2.7.2 Refraccion por retinoscopia en el animal vivo

Desde que se descubrid la retinoscopia a finales del siglo XIX, el estudio del estado de
refraccion en los animales domésticos se ha popularizado mucho, dentro del mundo de la
investigacion al menos, suponemos que debido a que se trata de técnica objetiva y a que el

retinoscopio es un instrumento relativamente barato y facil de transportar.

De todas las especies domésticas de interés veterinario, el perro ha sido la especie donde
mas estudios sobre el estado de refraccion se han hecho hasta la fecha. Un estudio
relativamente reciente en Estados Unidos recoge datos sobre 1440 perros de diferentes razas,
estableciendo un estado de refraccién medio de -0,05 + 1,36 D (emetropia). [84] En ese mismo
estudio se encuentran razas con estados refractivos dentro de la miopia (< -0,50 D), como el
Rottweiler o el Collie y razas dentro de la hipermetropia (= +0,50 D) como el Pastor Australiano
o el Malamute de Alaska. Durante los afios noventa, Murphy y colaboradores estudiaron
ampliamente la visién y el estado de refraccion en esta especie, e incluso publicaron un
estudio evaluando el impacto de los defectos de refraccion sobre la agudeza visual en perros
de raza Beagle. [85] [40] Para ello evaluaron la respuesta nerviosa a través de potenciales
evocados visuales de los perros interponiendo lentes de potencia creciente entre los estimulos
luminosos y el ojo de los individuos examinados. Con este método determinaron que un
desenfoque de 2 dioptrias reducia la agudeza visual del perro Beagle en aproximadamente un

octavo.

En el caso del gato, existen trabajos muy relevantes desde los afios sesenta y setenta
acerca de la calidad dptica de su sistema visual, asi como diferentes parametros afectando a su
agudeza visual [86] [87]. En un estudio muy reciente sobre 98 gatos se obtuvo un estado de
refraccion medio de -0,78 = 1,37 D (SD) encontrandose diferencias significativas con la edad,
siendo los gatos menores de 4 meses mas miopes que los mayores de 1 afio. Se encontraron
también diferencias con la raza, siendo los gatos domésticos de pelo corto significativamente

mas propensos a ser miopes que los de pelo medio o los gatos domésticos de pelo largo. [88]

En cuanto al caballo, existen datos desde finales del siglo XIX, aunque los estudios
anteriores a la primera mitad del siglo XX no han sido tenidos en cuenta practicamente en la
literatura moderna. En los libros de oftalmologia equina se toma como valor estimado de
refraccion para el ojo equino la emetropia, o la ligera hipermetropia. [1] Sin embargo, los
estudios modernos muestran resultados dispares. En estudios recientes como el de Grinninger
y colaboradores [89] o el de Stuhr y colaboradores [90] se obtienen valores muy cercanos a la

emetropia, con valores parecidos tanto de miopia como de hipermetropia. Sin embargo, otros
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autores obtienen mayor frecuencia de casos de hipermetropia o de miopia. [73] [91] A pesar
de esta diferencia en la frecuencia de las ametropias encontradas, todos ellos coinciden en que

los valores medios se encuentran cercanos a la emetropia.

En cuanto al nUmero de muestra, los estudios en el equino que se pueden encontrar en la
literatura moderna son escasos si los comparamos con estudios en otras especies como el
perro. [84] [85] [92] [93] El estudio con un nimero mayor de animales evaluados hasta la fecha
es de 2010 con 156 ejemplares (aunque se examina un solo ojo por animal) seguido de un
estudio de 1978 con 108 caballos (215 ojos) y de otro con 82 caballos de 1999. [89] [91] [90] El
resto de estudios que se pueden encontrar tienen nimeros de muestra muy inferiores, lo cual
nos da idea del nivel de profundidad con el que ha estudiado esta especie hasta la fecha. [73]

[94] [95] [29]

Si el numero de ejemplares estudiados en los diversos estudios es bajo comparado con
otras especies, lo mismo ocurre con las especies y razas equinas evaluadas. Es importante
destacar al mismo tiempo que al ser los estudios sobre el estado de refraccién en las especies
domeésticas realizados en otros paises, hasta la fecha las razas mas populares en nuestro pais
no han sido evaluadas. No existen estudios donde se evallen caballos las razas Pura Raza

Espafiola o Pura Raza Arabe por ejemplo.

48
Jorge J. Rull Cotrina






OBIJETIVOS




Objetivos

3 OBJETIVOS DEL ESTUDIO

3.1 OBJETIVO PRINCIPAL

1.- Determinar el estado de refraccidn del ojo equino en las razas mas frecuentes en la

region de Andalucia.

2.- Valorar la posible existencia de diferencias en el estado refractivo entre grupos

poblacionales equinos diferentes, incluyendo raza, edad y sexo.

3.2 OBJETIVOS SECUNDARIOS

3.- Comprobar si la cicloplegia tienen alguna influencia en la determinacién del estado
refractivo en el ojo equino evaluado mediante retinoscopia.

4.- Valorar si la técnica retinoscépica es valida para poder evaluar el estado refractivo

en el examen oftalmolégico rutinario.
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Material y Métodos

4. MATERIALY METODOS

4.1. MATERIAL

4.1.1. Animales

En este estudio participaron 371 equinos de diferentes razas, 232 machos y 139 hembras
con edades comprendidas entre los 3 meses y los 33 afios de edad. A continuacion (tabla 4) se

muestra la distribucion del nimero de animales de cada grupo que participaron en el estudio.

Tabla 4: Distribucion y nimero de ejemplares de animales utilizados en este estudio.

Grupo o raza N° ejemplares
Grupo cruzados 68
Pura Raza Espafiol 97
Pura Raza Arabe 74
Anglo-Arabe 25
Hispano-Arabe 12
Centro-Europeo 18
Lusitano 21
Mestizo de razas 26
Poni 14
Grupo de burros 16
Total 371

Los individuos fueron seleccionados de entre los pacientes del Hospital Clinico Veterinario
de la Universidad Cérdoba, asi como de entre los animales pertenecientes a yeguadas,
ganaderias y propietarios de la Comunidad Auténoma Andaluza que quisieron participar en el

estudio.

El grupo denominado como Mestizo de razas, estd formado por diferentes caballos de

pura raza, o cruzados de pura raza, en tan bajo nimero que no tienen la suficiente entidad
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para formar un grupo propio. Dicho grupo incluye las razas Pura Raza Inglés, Cuarto de Milla,
Frisén, el denominado como Marismefio y un conjunto de cruces de estas y las demas razas
incluidas en el estudio. La diferencia con el grupo denominado como Cruzado, es que en este
ultimo no existe ninguna raza definida en su ascendencia directa mientras que en el grupo del
mestizo se incluyen animales con ascendencia directa de alguna de las razas previamente

mencionadas.

La toma de medidas se inici6 en febrero de 2009 y finalizé en mayo de 2012.

Los criterios de inclusion a los que los animales se sometieron fueron:

e No presentar ninguna enfermedad ocular previa.

e No presentar anormalidades oculares que pudieran alterar la interpretaciéon de los
reflejos retinoscopicos.

e No haber sido sometidos a ninguna intervencidn quirudrgica ocular.

e No estar en tratamiento farmacoldgico.

De los 371 equinos que participaron en el estudio se descartaron 16 por no cumplir alguno
de los criterios de inclusién. Al final por tanto se dispuso de 720 ojos de 355 individuos con una

edad media de 9,2 + 5,6 (afios * desviacion tipica).

4.1.2. Material de exploracion oftalmoldgica

e Para comprobar la integridad del segmento anterior se utilizé el examen biomicroscépico
mediante la ldmpara de hendidura portatil Kowa SL5, (Kowa Company Ltd. Tokio, Japdn).

e Para comprobar la integridad del segmento posterior, se utilizé la oftalmoscopia directa
mediante el oftalmoscopio Heine Beta 200 (Heine. Herrsching, Alemania). En los casos
evaluados en el Hospital Clinico Veterinario de la Universidad Cdordoba, se utilizé la ademas
la oftalmoscopia indirecta mediante el oftalmoscopio Heine Omega 100 (Heine.

Herrsching, Alemania).

4.1.3. Material para la evaluacidn refractiva ocular

e Retinoscopio de franja Reister (Ri-tinoscope. Riester, Alemania).

e Barras de lentes oftalmicas Luneau (Luneau Ophtalmologie, Chartes Cedex, Francia).
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4.1.4. Evaluacion de la iluminacion ambiental:

Para evaluar la iluminacién ambiental se utilizé un luxémetro PCE-L335 (PCE Ibérica.
Tobarra-Albacete, Espafia).

4.1.5. Valoracidn cilcoplégica

Para obtener la cicloplegia se utilizé tropicamida al 1 % (Colircusi Tropicamida®, Alcon Cusi

S.A. Barcelona).
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4.2. METODO:

4.2.1. Cicloplegia

Para provocar la cicloplegia, se instilé 0,1 ml de solucién oftdlmica de tropicamida al 1 % en

ambos ojos de un grupo de 13 animales (26 ojos) elegidos al azar.

Debido a la dificultad que a veces plantea la instilaciéon de colirios en los ojos de los
equinos, se opto por la instilacion mediante jeringa de la solucién oftalmica de tropicamida al

1%.

La retinoscopia se realizé antes y 30 minutos después de la citada instilacidn.

4.2.2. Retinoscopia

La retinoscopia de franja fue la técnica empleada para evaluar el estado de refraccion,
usando el retinoscopio Ri-tinoscope (Riester, Juningen, Alemania) y las barras de retinoscopia
Luneau (Luneau Ohtalmologie, Chartes Cedex, Francia). La retinoscopia fue realizada por el
mismo examinador en todos los casos. Las distintas partes del retinoscopio se muestran en las

figuras 15y 16.

Cabeza
Mirilla Fuente de luz
Angulo de la franja Manivela abajo: vonso
de luz (grados) Espeio plano
Manivela
Figura 15: Cabeza del retinoscopio Ri-tinoscope. Figura 16: Mango y cabeza del retinoscopio

Para la realizacidon de la retinoscopia, en todo momento se buscéd un lugar de trabajo
adecuado, tanto por dimensiones como por iluminacién ambiental. Se selecciond el espacio
aquel en el que tanto el animal, el examinador y los colaboradores que fueran a participar en
la prueba estuvieran cdmodos, con objeto de no crear un ambiente estresante para el animal
que pudiera dificultar la colaboracidn del mismo y por lo tanto la evaluacion retinoscdpica. Asi
mismo el ambiente luminoso de la zona escogida fue lo suficientemente oscuro para obtener
una buena dilataciéon pupilar y observar suficientemente contrastados los reflejos

retinoscépicos. Para la consecucion de dicho ambiente luminoso se hicieron evaluaciones
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preliminares con ayuda del luxémetro LCE 335 (PCE-lbérica, Albacete, Espafia) el cual nos
ayudo a establecer un rango de iluminacion de base minimo para la observacion de los reflejos

retinoscépicos.

La posicion del examinador con respecto al ojo del animal incluye tanto la distancia del
retinoscopio al ojo del animal a evaluar (distancia de trabajo), como el dngulo de visidon que
tiene el examinador con respecto al fondo del ojo evaluado donde se producen los reflejos
retinoscépicos. La distancia de trabajo fue siempre la longitud del brazo del examinador, la
cual medida con una cinta métrica corresponde a 67 cm. En cuanto al angulo de visién del
examinador, se realizd siempre perpendicular al plano pupilar del ojo examinado. Para
asegurar que tanto la distancia de trabajo como el plano retinoscépico se mantuvieran en los
rangos adecuados, se contd con la presencia de un colaborador que vigilé tanto la distancia de

trabajo como el dngulo formado por el retinoscopio y el ojo a examinar.

4.2.3. Técnica retinoscopica

Colocado el examinador a la distancia de su brazo del ojo a examinar, con una mano sujeta
el retinoscopio e ilumina el ojo a evaluar. El examinador observa los reflejos del fondo del ojo
iluminado mirando a través de la mirilla que la cabeza del retinoscopio lleva incorporada. En
todo momento el retinoscopio se encuentra configurado en modo de espejo plano (manivela

abajo en el modelo utilizado).

Con la otra mano se sujeta la barra de lentes, convergentes o divergentes (figura 17) la

cual se ird intercambiando segun corresponda en cada caso como se muestra en la figura 18.

1 W e | N B
B il —
| hd J‘ 5
67 cm 90°
¥

Figura 17: Barras de lentes. -

Convergentes (negra), Figura 18: Posicion del examinador durante la retinoscopia. Perpendicular al plano
divergentes (roja). pupilar y situado a la distancia de su brazo (67 cm aproximadamente).
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Se empieza evaluando los reflejos retinoscépicos sin interponer aun barra de lentes
alguna. Para ello se desplaza la franja de luz barriendo la pupila del ojo a examinar de un lado a
otro, primero en el meridiano horizontal y luego en el vertical. Con esto se pretende saber a
grandes rasgos el estado refractivo del ojo examinado. En dichos reflejos el examinador tiene
que interpretar el movimiento directo o inverso de los reflejos, la velocidad de desplazamiento
de dichos reflejos, asi como la intensidad luminosa y anchura de los mismos. De igual modo, se
tiene que interpretar si los reflejos presentan o no las mismas caracteristicas en los dos

meridianos perpendiculares examinados.

Una vez detectado el tipo de reflejo, se compensa el defecto refractivo de cada meridiano
de forma independiente mediante sendas lentes esféricas. Para ello se interpone la barra de
lentes correspondiente delante del ojo buscando la potencia didptrica que proporcione la
neutralidad (siempre comenzando desde el reflejo con movimiento inverso). Dicho
procedimiento se realiza en los dos meridianos perpendiculares examinados obteniendo asi
dos valores de refraccion. En los casos en los que una lente proporcione un movimiento en un
sentido y la inmediatamente siguiente proporcione un movimiento en sentido contrario (en
lugar de la neutralidad), se procederd a hacer una interpolacion de la potencia didptrica
compensadora de dichas lentes. Por tanto, en muchos de los casos la refraccién de un
meridiano puede tomar valores de + 0,25 D a pesar de que los incrementos de potencia de las
lentes contenidas en las barras de esquiascopia utilizadas son de = 0,50 D (hasta el valor de + 4

D, a partir del cual los incrementos son de £ 1,00 D).

Para calcular el valor neto de la refraccion, se realiza la sustraccion de la distancia de
trabajo expresada en dioptrias al valor obtenido en la retinoscopia. En nuestro caso la
distancia de trabajo es de 67 cm, que corresponde a aproximadamente 1,5 dioptrias (la inversa

de la distancia de trabajo expresada metros es 1/0,67 m = 1,5 D).

Una vez obtenidos los valores netos de refraccién de cada meridiano se calcula tanto el
astigmatismo (la diferencia en valor absoluto de dichos valores) como el equivalente esférico
(la media de la refraccién obtenida de los dos meridianos evaluados). Para obtener un valor
medio por animal de cada uno de estos parametros, se realiza la media de los ojos derecho e

izquierdo de cada animal.

La anisometropia se obtiene calculando la diferencia en valor absoluto del equivalente

esférico del ojo derecho e izquierdo del mismo animal.
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4.3. CONFIGURACION Y ANALISIS DE LOS DATOS

4.3.1. Disefio experimental y seleccidon de los animales

Como ya ha quedado establecido en el capitulo de los objetivos, este estudio persigue
hacer una descripcidn general del estado de refraccién del ojo equino y prestar especial
atencién a posibles diferencias de dicho estado refractivo entre los grupos mas frecuentes en
la poblacidn equina local andaluza. Para ello, se ha hecho una descripcidn de los pardmetros
visuales mas representativos de la refraccién ocular que son el estado de refracciéon medio, la
distribucidn de las ametropias mds comunes como son la miopia, la hipermetropia y el

astigmatismo, asi como la anisometropia en todos los grupos participantes en el estudio.

Para las comparaciones estadisticas entre las distintas variables objeto de estudio, se
escogieron tan solo tres de los grupos raciales participantes debido a ser los mas numerosos
en nuestra muestra y reflejo de la poblaciéon equina de la zona. Dichos grupos fueron el de
individuos “Pura Raza Espafiola”, “Pura Raza Arabe” y el grupo formado por los “Cruzados”.
Los animales se agruparon en tres grupos de edades formados por: el grupo de los jovenes,
cuya edad era igual o inferior a los 5 afios, el grupo de los adultos, con edades superiores a los
5 afios hasta los 14 inclusive y por ultimo, el grupo de los geriatricos, formado por los

individuos mayores de 14 afios.

4.3.2. Calculo de las variables objeto de estudio

Calculo del estado de refraccion medio:

El estado de refraccion de cada individuo se obtuvo como el promedio de los equivalentes
esféricos de los dos ojos de un mismo animal. El estado de refraccidn medio es la media
aritmética del estado de refraccion de los individuos evaluados. Se muestra mediante la media

expresada en dioptrias * error tipico de la media.

Calculo de la distribucion de los estados de refraccion:

En este estudio se ha considerado un individuo miope, aquel cuyo estado refractivo es

igual o inferior a -0,50 D. De igual forma, se ha considerado un individuo hipermétrope aquel
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cuyo estado refractivo es igual o superior a +0,50 D. La emetropia se ha considerado en

individuos cuyo estado refractivo es superior a -0,50 D e inferior a +0,50 D.

Los distintos estados refractivos se expresan en porcentajes, que indican el numero de
animales encontrados de cada estado refractivo en concreto con respecto del total de

animales evaluados.
Astigmatismo:

El astigmatismo es el valor resultante de la diferencia de la refraccién neta obtenida entre
los dos meridianos examinados expresado en valor absoluto. Un ojo se diagnosticé como
astigmata cuando éste tomo valores iguales o superiores a |0,50| D. Asi mismo se considerd
un individuo astigmata cuando la media del astigmatismo de sus dos ojos era igual o superior a

|0,50| D. Se muestra mediante la media expresada en dioptrias + error tipico de la media.
Anisometropia:

Se calculd la anisometropia como la diferencia en valor absoluto del equivalente esférico
del ojo derecho e izquierdo de un mismo animal. Se diagnosticd la presencia de anisometropia
en un individuo cuando ésta era igual o superior a |1,00| D. Se muestra mediante la media

expresada en dioptrias * error tipico de la media.

A continuacion se resumen las variables estudiadas con sus magnitudes y unidades (tabla

5).
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Tabla 5: Calculo de las variables de estudio y unidades.

Variables Forma de calcular las variables Magnitud y
unidades
Equivalente
» Media de la refraccion obtenida de los meridianos esfeérico
Estado de refraccion por . .
. perpendiculares examinados. Dioptrias * error
ojo =
tipico
Equivalente
By Media del estado refractivo de los dos ojos de un esfeérico
Estado de refraccion por . imal
mismo animal. ; '
animal Dioptrias * error
tipico
Distribucion de los Valor porcentual de cada estado refractivo. Porcentaje
estados refractivos
Valor absoluto de la diferencia de la refraccidn Dioptrias + Error
Astigmatismo obtenida entre meridianos principales. tipico
Valor absoluto de la diferencia de la refraccion Dioptrias + Error
Anisometropia obtenida entre de los dos ojos de un mismo animal. tipico

4.3.3. Analisis de datos

Se realizd un analisis de estadistica descriptiva, obteniendo la media, error tipico, valores
maximo y minimo para los datos de la refraccion de cada meridiano evaluado, el equivalente

esférico, asi como para los datos de astigmatismo y anisometropia.

Para comprobar la posible existencia de diferencias entre las variables de estudio (estado
refractivo medio, astigmatismo y anisometropia) entre los distintos grupos considerados se
hizo un analisis desde un punto de vista tanto cuantitativo como cualitativo de las mismas. En
el andlisis cuantitativo se compararon los valores medios de nuestras variables, mientras que
en el cualitativo se compararon las variables categorizadas. De este modo, el estado refractivo
medio se dividi en tres nuevas variables, de nombres “miopes”, “hipermétropes” y
“emétropes”. Cada una de estas nuevas variables se reconvirti6 en variable dicotdmica,
representando presencia o no presencia del estado refractivo concreto en cada caso. El

astigmatismo se categorizé de igual forma en astigmata o no astigmata.
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Para comprobar la normalidad de los datos en las variables cuantitativas se realizé una
prueba de Kolmogorov-Smirnoff. Para la comparacién de medias se utilizaron pruebas no
paramétricas tales como el estadistico U de Mann-Whitney en los casos de muestras

independientes y el test de los rangos de Wilcoxon en los casos de muestras relacionadas.

Para el estudio de las variables cualitativas se utilizé el estadistico Chi-cuadrado o Fisher

segun correspondiera.

Se utilizé6 un modelo multivariante de regresion logistica para evaluar el riesgo de los
individuos a padecer un determinado tipo de ametropia por el hecho de pertenecer a un
determinado grupo. Previamente los estados refractivos de miopia, hipermetropia y emetropia
asi como el astigmatismo se categorizaron en variables dicotdmicas en base a los rangos
considerados ya descritos previamente para cada caso. Dichas variables se tomaron como
dependientes, mientras que como variables independientes se consideraron las que resultaron
estadisticamente significativas en el andlisis bivariante mediante el estadistico Chi-cuadrado.
Las variables independientes que se sometieron a dicha prueba fueron la edad, el sexo y la

raza.

Para comprobar la existencia o no de correlacién entre el estado de refraccién y la edad, se

utilizé una correlacion lineal de Spearman.

El analisis informatico de los datos se realizé mediante la aplicacion estadistica SPSS 15.0

para Windows.
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5. RESULTADOS

5.1. COMPARACION DEL ESTADO DE REFRACCION ANTES Y DESPUES DE LA CICLOPLEGIA

En el grupo de 13 animales seleccionados para este fin, el estado de refraccién medio + el
error tipico (ET) obtenido antes de aplicar la solucién oftdlmica de tropicamida fue de -0,69 *
0,35 D para el ojo derecho y -0,75 + 0,38 D para el ojo izquierdo. La refraccién media por
animal fue de -0,72 + 0,37 D. La refraccidn obtenida tras 25-30 minutos de la aplicacién de la
tropicamida fue de -0,79 £ 0,34 D para el ojo derecho y -0,70 + 0,30 D para el ojo izquierdo. La
refraccion media obtenida por animal en este caso fue de -0,75 + 0,31 D.

No se encontraron diferencias estadisticamente significativas entre el estado de refraccion
antes y después de la aplicacidn de la solucidn oftalmica de tropicamida en ninguno de los ojos
de cada animal, derecho e izquierdo, asi como en la media de los dos ojos de un mismo animal

(p =0,059; p =0,905; p = 0,530 respectivamente).

5.2. ANALISIS DE LOS DATOS

A continuacién se detallan los resultados obtenidos en nuestro estudio. Se describen el
estado de refraccién medio, la distribucidn de las ametropias mas comunes, el astigmatismo y
la anisometropia en los diferentes grupos estudiados. Las comparaciones estadisticas se
muestran inmediatamente después los epigrafes correspondientes. Para dichas comparaciones
se han utilizado el conjunto de animales formado por los animales Pura Raza Espaiola, Pura

Raza Arabe y el grupo de los animales cruzados.

5.2.1. Conjunto total de animales:

e Estado de refraccion medio:

El estado de refraccién medio se obtuvo de un total de 371 equinos (720 ojos) en estudio,

de los cuales solo 351 presentaban sus dos ojos visuales.

El valor medio de la refraccion obtenida expresado en equivalente esférico + (ET) fue de -

0,26 + 0,04 D para el ojo derecho y -0,22 + 0,04 D para el izquierdo.

El estado refractivo medio por animal (la media aritmética de la refraccién de ambos ojos)

fue de -0,24 + 0,04 D.

Los resultados obtenidos se resumen en la tabla 6 y figura 19.

60
Jorge J. Rull Cotrina



Resultados

Tabla 6: Valores del estado de refraccion medio. Se muestra el equivalente esférico en dioptrias tanto por ojo
como por individuo.

Refracciéon media Num. casos Media E.T. Minimo Maximo
Ojo derecho 355 -0,26 0,04 -3,00 +1,25
Ojo izquierdo 365 -0,22 0,04 -3,38 +1,25
Individuo 351 -0,24 0,04 -2,81 +1,13

Estado de refraccion medio

Porcentaje
N
o

15

10
.11l
0

(-,-1,25]  (-1,25,-0,75] (-0,75,+0,25] (-0,25,+0,25] (+0,25, +0,75] (+o 75, +00)

Rangos refractivos en dioptrias

Figura 19: Histograma de la frecuencia de presentacion del estado de refraccion medio del conjunto total de la
muestra. Los datos estan agrupados e n rangos de * 0,50 dioptrias.

e Distribucion de estados de refraccion:

Como ya quedo reflejado en la parte de material y métodos, se ha considerado la miopia
aquel estado de refraccién < -0,50 D, la hipermetropia aquel > +0,50 D mientras que la
emetropia se ha considerado el estado refractivo comprendido entre estos dos valores. Los

valores obtenidos se muestran en la tabla 7 y figura 20.

De los 720 ojos examinados (355 ojos derechos y 365 ojos izquierdos), 249 fueron
considerados miopes (130 ojos derechos y 119 ojos izquierdos), lo que supone un 34,6 % del

total, con un valor maximo de miopia de -3,00 D.

En cuanto a individuos miopes (media del estado de refraccidon del ojo derecho e izquierdo
de un mismo animal < -0,50 D), 108 animales se consideraron como tales, lo que supone un
30,8 % del total de los animales examinados con sus dos ojos visuales. El valor medio de la

miopia dentro de este grupo fue de -1,09 + 0,05 D con un valor maximo de miopia de -2,81 D.
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Con respecto a la hipermetropia, 103 ojos fueron considerados hipermétropes (52 ojos
derechos y 51 ojos izquierdos), lo que supone un 14,3 % del total de ojos evaluados, con un

valor maximo de hipermetropia de +1,25 D.

En lo que concierne a caballos hipermétropes (media del estado de refraccidon del ojo
derecho e izquierdo de un mismo animal = +0,50 D), 40 fueron considerados como tales, lo
que supone un 11,4 % del total de animales examinados con sus dos ojos visuales. El valor
medio de hipermetropia dentro de este grupo fue de +0,66 + 0,03 D con un valor maximo de

hipermetropia de +1,13 D.

Con respecto a la emetropia, 368 ojos fueron considerados emétropes (173 ojos derechos

y 195 ojos izquierdos) lo que supone un 51,1 % del total de ojos evaluados.

En lo concerniente a caballos emétropes, 203 fueron considerados como tales, lo que
supone un 57,8 % del total de individuos evaluados con sus dos ojos visuales. El valor medio de
la refraccidn en este grupo fue de +0,03 + 0,02 con un valor minimo de -0,44 D y un valor

maximo de +0,44 D.

Tabla 7: Valores de la frecuencia de presentacion de las ametropias esféricas y la emetropia en el conjunto total
de la muestra. Se muestran los datos por individuo.

Distribucion estados Num. Casos % Media E.T. Minimo Maximo

refractivos

Miopia 108 30,8 -1,09 0,05 -2,81 -0,50

Hipermetropia 40 11,4 +0,66 0,03 +0,50 +1,13

Emetropia 203 57,8 +0,03 0,02 -0,44 +0,44
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Figura 20: Histograma de la frecuencia de presentacion de las ametropias esféricas y de la emetropia del conjunto
total de la muestra.

e Astigmatismo

Se considerd la presencia de astigmatismo cuando la diferencia entre los dos meridianos
examinados de un ojo igualaba o superaba el valor de 0,50 D. Asi, de los 720 ojos examinados,
en 272 se diagnostico este astigmatismo (127 ojos derechos y 145 ojos izquierdos), lo que

supone un 37,8 % del total. Los resultados obtenidos se resumen en la Tabla 8.

En nimero de individuos astigmatas encontrados (considerados como tales aquellos con la
media del astigmatismo entre el ojo derecho e izquierdo de un mismo animal = 0,50 D) fue de
82, lo que supone un 23,3 % del total de animales evaluados con sus dos ojos visuales. El valor

medio de astigmatismo en este grupo fue de |0,66| + 0,03 D con un valor maximo de |1,25]| D.

Tabla 8: Valores de la frecuencia de presentacion del astigmatismo 2 0,50 dioptrias en el conjunto total de la
muestra. Se muestra la prevalencia tanto por ojo como por individuo.

Astigmatismo Numero casos % Media E.T. Minimo Maximo

20,50D

Ojo derecho 127 35,8 [0,62] 0,02 [0,50] [2,00]

Ojo izquierdo 145 39,7 [0,65] 0,03 |0,50] |2,50]

Individuo 82 23,3 |0,66| 0,03 [0,50] [1,25]
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De entre los ojos con astigmatismo > 0,50 D, el astigmatismo a favor de regla (aquel en el
que el meridiano vertical presenta mayor poder refractor que el horizontal) se encontrd en
169 ojos de un total de 272, lo que supone un 62,1 %, mientras que el astigmatismo en contra
de la regla (aquel en el que el meridiano vertical presenta menor poder refractor que el
horizontal) se encontré en 103 ojos lo que supone un 37,9 %. Aplicando test no paramétricos
para muestras emparejadas esta diferencia resultd ser estadisticamente significativa (p
<0,001). La refraccidn media fue de -0,38 + 0,05 D para el meridiano horizontal y de -0,19 *

0,06 D para el vertical.

e Anisometropia:

Se diagnosticd la presencia de anisometropia cuando la diferencia entre el equivalente
esférico de un ojo con respecto al ojo contralateral del mismo individuo era igual o superior a
1,00 D. De este modo, de los 351 animales estudiados con sus dos ojos visuales, tan solo 13
presentaron esta caracteristica, lo cual representa un 3,7 % del total. El valor medio de

anisometropia encontrada fue de |1,36| £ 0,12 D con un valor maximo de |2,25]| D.
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5.2.2,

e Estado de refraccion medio:

Factores asociados al estado refractivo: Sexo

Machos:

Resultados

El estado de refraccién medio dentro del grupo de los machos se obtuvo en 232 individuos

(451 ojos). Su valor medio de refraccion y error tipico fue de -0,41 £ 0,05 D para el ojo derecho

y -0,36 + 0,05 para el izquierdo.

El estado refractivo medio por animal (media aritmética de la refraccion de ambos ojos)

fue de -0,38 £ 0,05 D. Los valores obtenidos se muestran en la tabla 9 y figura 21.

Hembras:

El estado de refraccion medio dentro del grupo de las hembras se obtuvo en 139 hembras

(269 ojos). Los valores medios de la refraccion y error tipico obtenidos fueron de -0,01 + 0,05 D

para el ojo derecho y +0,01 + 0,05 para el izquierdo.

El estado refractivo medio por animal (media aritmética de la refraccion de ambos ojos)

fue de +0,01 £ 0,05 D. Los valores obtenidos se muestran en la tabla 9 y figura 21.

Tabla 9: Valores del estado de refraccion medio de machos y hembras. Se muestra el equivalente esférico en

dioptrias tanto por ojo como por individuo.

Refracciéon media Num. casos Media E.T. Minimo Maximo
Q Ojo derecho 132 -0,01 0,05 -2,50 +1,25
Q Ojo izquierdo 137 +0,01 0,05 -2,75 +1,25
Q Individuo 130 +0,01 0,05 -2,50 +1,13
d" Ojo derecho 223 -0,41 0,05 -3,00 +1,00
d* Ojo izquierdo 228 -0,36 0,05 -3,38 +1,00
" Individuo 221 -0,38 0,05 -2,81 +1,00

TESIS DOCTORAL

65



Resultados

Estado de refraccion medio

Porcentaje
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Rangos refractivos en dioptrias

Figura 21: Histograma de la frecuencia de presentacion del estado de refraccion medio de machos y
hembras. Los datos estan agrupados e n rangos de * 0,50 dioptrias.

Aplicando el estadistico U de Mann-Whitney, el estado de refraccion medio resultd ser
estadisticamente diferente entre los machos y las hembras (p < 0,001), existiendo mayor

numero de machos con valores negativos que las hembras.

o Distribucidn de estados de refraccion:

Machos:

De los 451 ojos examinados (223 ojos derechos y 228 ojos izquierdos), 193 fueron
considerados miopes (100 ojos derechos y 93 ojos izquierdos), lo que supone un 30,8 % del
total, con un valor maximo de miopia de -3,38 D. Los valores obtenidos se muestran en la tabla

10y figura 22.

En cuanto a machos miopes, 85 se consideraron como tales, lo que supone un 38,5 % del
total de los 221 examinados con sus dos ojos visuales. El valor medio de la miopia dentro de

este grupo fue de -1,12 £ 0,05 D con un valor maximo de miopia de -2,81 D.

En lo que concierne a la hipermetropia, 54 ojos fueron considerados hipermétropes (23
ojos derechos y 31 ojos izquierdos), lo que supone un 12,0 % del total de ojos evaluados, con

un valor maximo de hipermetropia de +1,00 D.

Con respecto a machos hipermétropes, 20 fueron considerados como tales, lo que supone
un 9,0 % del total de individuos examinados con sus dos ojos visuales. El valor medio de
hipermetropia dentro de este grupo fue de +0,66 + 0,03 D con un valor maximo de

hipermetropia de +1,00 D.
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En cuanto a la emetropia, 204 ojos fueron considerados emétropes (100 ojos derechos y

104 ojos izquierdos) lo que supone un 45,2 % del total de ojos evaluados.

Con respecto a machos emétropes, 116 fueron considerados como tales, lo que supone un
52,5 % del total de individuos evaluados con sus dos ojos visuales. El valor medio de la
refraccion en este grupo fue de -0,02 + 0,02 con un valor minimo de -0,44 D y un valor maximo

de +0,44 D.

Hembras:

De los 269 ojos examinados (132 ojos derechos y 137 ojos izquierdos), 56 fueron
considerados miopes (30 ojos derechos y 26 ojos izquierdos), lo que supone un 20,8 % del
total, con un valor maximo de miopia de -2,75 D. Los valores obtenidos se muestran en la tabla

10y figura 22.

En lo concerniente a hembras miopes, 23 se consideraron como tales, lo que supone un
17,7 % del total de animales examinados con sus dos ojos visuales. El valor medio de la miopia

dentro de este grupo fue de -0,95 + 0,10 D con un valor maximo de miopia de -2,50 D.

En cuanto a la hipermetropia, 49 ojos fueron considerados hipermétropes (29 ojos
derechos y 20 ojos izquierdos), lo que supone un 18,2 % del total de los 269 ojos de las

hembras evaluadas, con un valor maximo de hipermetropia de +1,25 D.

Con respecto a hembras hipermétropes, 20 fueron consideradas como tales, lo que supone
un 15,4 % del total de hembras examinadas con sus dos ojos visuales. El valor medio de
hipermetropia dentro de este grupo fue de +0,67 = 0,04 D con un valor maximo de

hipermetropia de +1,13 D.

En cuanto a la emetropia, 164 ojos fueron considerados emétropes (79 ojos derechos y 91
ojos izquierdos) lo que supone un 61,0 % del total de los 269 ojos evaluados en el grupo de las

hembras.

En lo relativo a hembras emétropes, 87 fueron considerados como tales, lo que supone un
66,9 % del total de las hembras evaluadas con sus dos ojos visuales. El valor medio de la
refraccion en este grupo fue de -0,02 + 0,10 D con un valor minimo de -0,44 D y un valor

maximo de +0,44 D.
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Tabla 10: Valores de la frecuencia de presentacion de las ametropias esféricas de machos y hembras. Se muestran
los datos por individuo.

Distribucion estados  Num. Animales % Media E.T. Minimo Maximo

refractivos

Q@ Miopes 23 17,7 -0,95 0,10 -2,50 -0,50
Q Hipermétropes 20 15,4 +0,67 0,04 +0,50 +1,13
Q Emétropes 87 66,9 -0,02 0,10 -0,44 +0,44
d" Miopes 85 38,5 -1,12 0,05 -2,81 -0,50
" Hipermétropes 20 9,0 +0,66 0,03 +0,50 +1,00
d" Emétropes 116 52,5 -0,02 0,02 -0,44 +0,44

El estadistico exacto de Fisher proporciona una significancia p < 0,001, indicando que
existe diferencia estadisticamente significativa entre machos y hembras con respecto a la
miopia, siendo los primeros mas miopes que las segundas. No ocurrié asi en el caso de la
hipermetropia donde no se hallaron diferencias estadisticamente significativas entre
individuos de distinto sexo (p = 0,664). Sin embargo las hembras resultaron ser

estadisticamente mas emétropes que los machos (p = 0,002).

Distibucion estados refractivos
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Figura 22: Histograma de la frecuencia de presentacion de las ametropias esféricas y de la emetropia de machos y
hembras.

e Astigmatismo:

Machos:
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De los 451 ojos examinados dentro del grupo de los machos, 173 ojos (78 ojos derechos y

95 ojos izquierdos) presentaron astigmatismo = 0,50 D lo que supone un 38,4 % del total.

Con respecto a machos astigmatas, 58 se diagnosticaron como tales, lo que supone un
26,2 % del total de animales evaluados con sus dos ojos visuales. El valor medio de
astigmatismo en este grupo fue de |0,66| * 0,03 D con un valor maximo de |1,25| D. Los

valores obtenidos se muestran en la tabla 11.

De entre los ojos con astigmatismo > 0,50 D, el astigmatismo a favor de regla estuvo
presente en 113 ojos de un total de 173, lo que supone un 65,3 %, mientras que el
astigmatismo en contra de la regla estuvo presente en tan solo 60 ojos, lo que supone un
34,7%. Aplicando test no paramétricos para muestras emparejadas estas diferencias resultaron
ser estadisticamente significativas (p < 0,001). El valor medio de la refraccién del meridiano

horizontal fue de -0,31 + 0,81 mientras que el del meridiano vertical fue de -0,55 + 0,98 D.
Hembras:

De los 269 ojos examinados dentro del grupo de las hembras, 99 ojos (49 ojos derechos y

50 ojos izquierdos) presentaron astigmatismo > 0,50 D lo que supone un 36,8 % del total.

Con respecto a hembras astigmatas, 25 se diagnosticaron como tales, lo que supone un
19,2 % del total de hembras evaluadas con sus dos ojos visuales. Dicho valor tan bajo se
explica debido a que en muchos de los casos, cuando el astigmatismo de uno de los ojos
igualaba o superaba las 0,50 D, el ojo contralateral permanecia por debajo de dicho valor,
haciendo que la media no llegase a la citada media dioptria. El valor medio de astigmatismo en
este grupo fue de |0,69| £ 0,05 D con un valor maximo de |1,25]| D. Los valores obtenidos se

muestran en la tabla 11.

Entre los ojos con astigmatismo = 0,50 D, el astigmatismo a favor de regla estuvo presente
en 56 ojos de un total de 99, lo que supone un 56,4 %, mientras que el astigmatismo en contra
de la regla estuvo presente en 43 ojos lo que supone 43,4 %. Aplicando test no paramétricos
para muestras emparejadas estas diferencias no resultaron ser estadisticamente significativas
(p =0,26). El valor medio de refraccién para el meridiano horizontal fue de +0,02 £ 0,74 D y de

-0,08 £ 0,71 D para el meridiano vertical.
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Tabla 11: Valores de la frecuencia de presentacion del astigmatismo 2 0,50 dioptrias en el conjunto de machos y
hembras. Se muestra la prevalencia por individuo.

Astigmatismo 2 Numero % Media E.T. Minimo Maximo
0,50D casos

Hembras 25 19,2 [0,69] 0,05 |0,50] [1,25]
Machos 58 26,2 |0,65] 0,03 [0,50] [2,50]
Total 83 23,3 |0,66| 0,03 [0,50] [1,25]

La prevalencia de los individuos machos astigmatas resultd ser significativamente mayor

que la de las hembras como indica el estadistico de Fisher (p = 0,049)
e Anisometropia:
Machos:

De los 221 machos analizados con sus dos ojos visuales, tan solo 8 mostraron un grado de
anisometropia = 1,00 D, lo que supone un 3,6 % del total. El valor medio de anisometropia

encontrado fue de |1,38| £ 0,14 D con un valor maximo de |2,13| D.
Hembras:

De las 130 hembras analizadas con sus dos ojos visuales, 5 de ellas mostraron dicho grado
de anisometropia lo que supone un 3,8 % de total. El valor medio de anisometropia entre las

hembras fue de |1,32| £ 0,24 D con un valor maximo de |2,25]| D.

Los resultados obtenidos se resumen en la tabla 12.

Tabla 12: Valores de la frecuencia de presentacion de la anisometropia 2 1,00 dioptria en machos y hembras.

Anisometropia 2 Num. casos % Media E.T. Minimo Maximo

1,00 D

Hembras 5 3,8 [1,32] 0,24 |1,00] |2,25]

Machos 8 3,6 [1,38] 0,14 [1,00| [2,13]
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Resultados

5.2.3. Factores asociados al estado refractivo: Edad

e Estado de refraccion medio:

Jovenes:

De los 76 animales evaluados (147 ojos) de edad inferior a 5 afios, el estado de refraccion
medio % error tipico fue de -0,04 £+ 0,08 D para el ojo derecho (72 ojos) y +0,04 + 0,07 para el

izquierdo (75 ojos).

El estado refractivo medio por animal fue de -0,01 + 0,07 D con un valor minimo de -2,63 D

y maximo de +0,75 D. Los valores obtenidos se muestran en la tabla 13 y figura 23.
Adultos:

De los 206 animales evaluados (402 ojos) con edades comprendidas entre 5 afos y 14
anos, el estado de refraccién medio + error tipico fue de -0,36 + 0,05 D para el ojo derecho

(198 ojos) y -0,33 £ 0,05 para el izquierdo (204 ojos).

El estado refractivo medio por fue de -0,34 £ 0,05 D con un valor minimo de -2,81 Dy

maximo de +1,00 D. Los valores obtenidos se muestran en la tabla 13 y figura 23.
Geriatricos:

De los 76 animales evaluados (145 ojos) de edad superior a 14 afos, el estado de
refraccion medio + error tipico fue de -0,26 + 0,10 D para el ojo derecho (72 ojos) y +0,24 +

0,11 para el izquierdo (73 ojos).

El estado refractivo medio por animal fue de -0,24 + 0,10 D con un valor minimo de -2,63 D

y maximo de +1,13 D. Los valores obtenidos se muestran en la tabla 13 y figura 23.
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Tabla 13: Valores del estado de refraccion medio de jovenes (< 5 afios), adultos (5-14 afios] y geriatricos (> 14
afios). Se muestra el equivalente esférico en dioptrias tanto por ojo como por individuo.

Refraccion media Num. casos Media E.T. Minimo Maximo
(5) 0D 72 -0,03 0,08 -3,00 +0,75
(£5) Ol 75 +0,04 0,07 -2,63 +1,00
(< 5) Individuo 71 -0,01 0,07 -2,63 +0,75
(5-14] oD 198 -0,36 0,05 -2,88 +1,00
(5-14] oI 204 -0,33 0,05 -3,00 +1,00
(5-14] Individuo 197 -0,34 0,05 -2,81 +1,00
(>14) oD 72 -0,26 0,10 -2,50 +1,25
(> 14) Ol 73 -0,24 0,11 -3,38 +1,25
(> 14) Individuo 70 -0,24 0,10 -2,63 +1,13
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Figura 23: Histograma de la frecuencia de presentacion del estado de refraccion medio de jovenes, adultos y

geriatricos. Los datos estan agrupados e n rangos de + 0,50 dioptrias.

Aplicando test no paramétricos para muestras independientes, se encontraron diferencias

estadisticamente

significativas

en el

estado de

refraccion medio entre individuos

pertenecientes al grupo de los jévenes y al de los adultos (p < 0,001), siendo el estado de

refraccion medio de estos Ultimos mas tendente a valores negativos que el de los primeros. No

ocurrio asi sin embargo, entre los jévenes y los geriatricos y estos y los adultos.

Al realizar una correlacion lineal de Spearman con todo el rango de edades, no se observd

una correlacién estadisticamente significativa entre la edad y el estado de refraccién medio.
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Sin embargo, si se limita dicha esta correlacién hasta los 14 afios (inicio de la geriatria), dicha

correlacién aparece con una alta significacién (p < 0,001).

e Distribucidon de estados de refraccion:

Jovenes:

De los 147 ojos examinados (72 ojos derechos y 75 ojos izquierdos), 27 fueron
considerados miopes (12 ojos derechos y 15 ojos izquierdos), lo que supone un 18,4 % del

total, con un valor maximo de miopia de -3,00 D.

En lo concerniente a animales miopes, 10 se consideraron como tales, lo que supone un
14,1 % del total de los 71 jévenes examinados con sus dos ojos visuales. El valor medio de la

miopia dentro de este grupo fue de -1,11 £ 0,26 D con un valor maximo de miopia de -2,63 D.

En lo relativo a la hipermetropia, 30 ojos fueron considerados hipermétropes (14 ojos
derechos y 16 ojos izquierdos), lo que supone un 20,4 % del total de ojos evaluados, con un

valor maximo de hipermetropia de +1,00 D.

Con respecto a animales hipermétropes, 10 fueron considerados como tales, lo que
supone un 14,1 % del total de los animales jovenes examinados con sus dos ojos visuales. El
valor medio de hipermetropia dentro de este grupo fue de +0,61 + 0,03 D con un valor maximo

de hipermetropia de +0,75 D.

En cuanto a la emetropia, 90 ojos fueron considerados emétropes (46 ojos derechos y 44

ojos izquierdos) lo que supone un 61,2 % del total de los 147 ojos evaluados.

En lo concerniente a animales jévenes emétropes, 51 fueron considerados como tales, lo
gue supone un 71,8 % del total de 71 animales evaluados con sus dos ojos visuales. El valor
medio de la refraccién en este grupo fue de -0,08 + 0,04 con un valor minimo de -0,38 D y un

valor maximo de +0,44 D.
Los valores obtenidos se muestran en la tabla 14 y figura 24.
Adultos:

De los 402 ojos examinados dentro de los animales adultos, 163 fueron considerados
miopes (84 ojos derechos y 79 ojos izquierdos), lo que supone un 40,5 % del total, con un valor

maximo de miopia de -3,00 D.
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En lo relativo a animales miopes, 72 animales se consideraron como tales, lo que supone
un 36,5 % del total de los 197 adultos examinados con sus dos ojos visuales. El valor medio de
la miopia dentro de este grupo fue de -1,03 £ 0,06 D con un valor maximo de miopia de -2,81

D.

Con respecto a la hipermetropia, 33 ojos fueron considerados hipermétropes (16 ojos
derechos y 17 ojos izquierdos), lo que supone un 8,2 % del total de los 402 ojos de los adultos

evaluados, con un valor maximo de hipermetropia de +1,00 D.

En cuanto a adultos hipermétropes, 13 fueron considerados como tales, lo que supone un
6,6 % del total de 197 adultos examinados con sus dos ojos visuales. El valor medio de
hipermetropia dentro de este grupo fue de +0,67 £ 0,05 D con un valor maximo de

hipermetropia de +1,00 D.

En lo que concierne a la emetropia, 206 ojos fueron considerados emétropes (98 ojos
derechos y 108 ojos izquierdos) lo que supone un 51,2 % del total de los 402 ojos evaluados en

el grupo de los adultos.

Con respecto a animales emétropes, 112 fueron considerados como tales, lo que supone
un 56,8 % del total de los 197 animales evaluados con sus dos ojos visuales. El valor medio de
la refraccion en este grupo fue de -0,01 £ 0,02 D con un valor minimo de -0,44 D y un valor

maximo de +0,44 D.
Los valores obtenidos se muestran en la tabla 14 y figura 24.
Geriatricos:

De los 145 ojos examinados dentro de los animales geriatricos, 55 fueron considerados
miopes (31 ojos derechos y 24 ojos izquierdos), lo que supone un 37,9 % del total, con un valor

maximo de miopia de -3,38 D.

Con respecto a animales miopes, 24 animales fueron consideraron como tales, lo que
supone un 34,3 % del total de los 70 animales geriatricos examinados con sus dos ojos visuales.
El valor medio de la miopia dentro de este grupo fue de -1,27 + 0,13 D con un valor maximo de

miopia de -2,63 D.

En cuanto a la hipermetropia, 35 ojos fueron considerados hipermétropes (19 ojos
derechos y 16 ojos izquierdos), lo que supone un 24,1 % del total de los 145 ojos de los

animales geriatricos evaluados, con un valor maximo de hipermetropia de +1,25 D.
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Con relacién a los animales geriatricos hipermétropes, 15 fueron considerados como tales,
lo que supone un 21,4 % del total de los 70 geridtricos examinados con sus dos ojos visuales. El
valor medio de hipermetropia dentro de este grupo fue de +0,70 £ 0,05 D con un valor maximo

de hipermetropia de +1,13 D.

En cuanto a la emetropia, 55 ojos fueron considerados emétropes (22 ojos derechos y 33
ojos izquierdos) lo que supone un 37,9 % del total de los 145 ojos evaluados en el grupo de los

geridtricos.

Con respecto a animales emétropes, 31 fueron considerados como tales, lo que supone un
44,3 % del total de los 70 animales evaluados con sus dos ojos visuales. El valor medio de la
refracciéon en este grupo fue de +0,09 £+ 0,04 D con un valor minimo de -0,38 D y un valor

maximo de +0,38 D.

Los valores obtenidos se muestran en la tabla 14 y figura 24.

Tabla 14: Valores de la frecuencia de presentacion de las ametropias esféricas y la emetropia de jovenes, adultos
y geriatricos. Se muestran los datos por individuo.

Refraccion media Num. casos % Media E.T. Minimo Maximo
(< 5) Miopes 10 14,1 -1,11 0,26 -2,63 -0,50
(< 5) Hipermétropes 10 14,1 +0,61 0,03 +0,75 +0,75
(< 5) Emétropes 51 71,8 -0,08 0,04 -0,38 -0,38
(5-14] Miopes 72 36,5 -1,03 0,06 -2,81 -0,50
(5-14] Hipermétropes 13 6,6 +0,67 0,05 +0,50 +1,00
(5-14] Emétropes 112 56,8 -0,01 0,02 -0,44 +0,44
(> 14) Miopes 24 34,3 -1,27 0,13 -2,63 -0,50
(> 14) Hipermétropes 15 21,4 +0,70 0,05 +0,50 +1,13
(> 14) Emétropes 31 44,3 +0,09 0,04 -0,38 +0,38

En la miopia, al comparar los diferentes grupos de edades, la Chi-cuadrado de Pearson
proporciond una significancia p = 0,001 indicando la existencia de diferencias significativas
entre individuos pertenecientes a los diferentes grupos de edades. Dichas diferencias se
encuentran tanto entre jovenes con adultos (p < 0,001) como entre jovenes y geriatricos (p =
0,029). En ambos casos tanto los adultos como los geriatricos presentaron mayor prevalencia
de miopes que los jovenes. Sin embargo dichas diferencias dejaron de ser significativas entre
los adultos y los geriatricos (p = 0,504).
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En el caso de la hipermetropia, se observaron diferencias estadisticamente significativas
como indica la Chi-cuadrado de Pearson (p = 0,047). Analizando los grupos dos a dos, se vio
como las diferencias se encuentran exclusivamente entre los adultos y los geriatricos (p =
0,031), siendo la prevalencia de hipermétropes mas elevada entre éstos ultimos. No se
encontraron diferencias entre los jovenes y adultos ni entre los jévenes y geriatricos (p = 0,099

y p = 0,851 respectivamente).

Al igual que en el caso anterior, en la emetropia se hallaron diferencias estadisticamente
significativas entre los grupos de edades como lo indica el estadistico Chi-cuadrado (p = 0,042).
Analizando los grupos dos a dos se comprobd que las dichas diferencias se encuentran entre
los jévenes y los adultos y jovenes y geriatricos (p = 0,036 y p = 0,038 respectivamente) siendo

los jévenes los mas emétropes con respecto a los adultos como a los geriatricos.

Distribucion estados refractivos

H Miopes

Porcentajes

B Emétropes

Hipermétropes

Jévenes Adultos Geriatricos
Edad

Figura 24: Histograma de la frecuencia de presentacion de las ametropias esféricas y de la emetropia de jovenes,
adultos y geriatricos.

e Astigmatismo:
Jovenes:

De los 147 ojos examinados dentro del grupo de los jévenes, 60 ojos (26 ojos derechos y

34 ojos izquierdos) presentaron astigmatismo > 0,50 D lo que supone un 40,8 % del total.

El nimero de jovenes astigmatas encontrados (considerados como tales aquellos cuyo
promedio de astigmatismo entre el ojo derecho e izquierdo de un mismo animal es igual o

superior a 0,50 D) fue de 17, lo que supone un 23,9 % del total de 71 animales jévenes
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evaluados con sus dos ojos visuales. El valor medio de astigmatismo en este grupo fue de

|0,68]| £ 0,08 D con un valor maximo de |2,50]| D.

De entre los ojos con astigmatismo 2 0,50 D, el astigmatismo a favor de regla estuvo
presente en 35 ojos de un total de 60, lo que supone un 58,3 %, frente a los 25 ojos de
astigmatismo en contra de la regla, lo que supone un 41,7 %. Estas diferencias no resultaron
ser estadisticamente significativas aplicando los test no paramétricos para muestras
emparejadas (p =0,563). Los valores refractivos medios fueron de +0,06 + 0,06 D para el

meridiano horizontal y de -0,04 + 0,67 D para el meridiano vertical.
Los resultados obtenidos se resumen en la tabla 15.
Adultos:

De los 402 ojos examinados dentro del grupo de los adultos, 141 ojos (64 ojos derechos y

77 ojos izquierdos) presentaron astigmatismo > 0,50 D lo que supone un 35,1 % del total.

El nimero de adultos astigmatas encontrados (considerados como tales aquellos cuyo
promedio de astigmatismo entre el ojo derecho e izquierdo de un mismo animal es igual o
superior a 0,50 D) fue de 38, lo que supone un 19,2 % del total de 197 animales adultos
evaluados con sus dos ojos visuales. El valor medio de astigmatismo en este grupo fue de

|0,66| £ 0,04 D con un valor maximo de |1,25]| D.

De entre los ojos con astigmatismo 2 0,50 D, el astigmatismo a favor de regla estuvo
presente en 96 ojos de un total de 141 lo que supone un 68,1 %, frente a los 45 de
astigmatismo en contra de la regla lo que supone un 31,9 %. Los valores refractivos medios
fueron de -0,32 + 0,75 D para el meridiano horizontal y de -0,57 + 0,84 D para el meridiano
vertical. Dichas diferencias resultaron ser estadisticamente significativas (p < 0,001) aplicando

los test no paramétricos para muestras emparejadas.
Los resultados obtenidos se resumen en la tabla 15.
Geriatricos:

De los 145 ojos examinados dentro del grupo de los geriatricos, 67 ojos (35 ojos derechos y

32 ojos izquierdos) presentaron astigmatismo > 0,50 D lo que supone un 46,2 % del total.

El nimero de animales astigmatas encontrados (considerados como tales aquellos cuyo
promedio de astigmatismo entre el ojo derecho e izquierdo de un mismo animal es igual o

superior a 0,50 D) fue de 24, lo que supone un 34,3 % del total de 70 animales jévenes
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evaluados con sus dos ojos visuales. El valor medio de astigmatismo en este grupo fue de

|0,67] £ 0,05 D con un valor maximo de |1,25| D.

De entre los ojos con astigmatismo 2 0,50 D, el astigmatismo a favor de regla estuvo
presente en 36 ojos de un total de 67 lo que supone un 53,7 %, frente a los 31 de astigmatismo
en contra de la regla lo que supone un 46,3 %. %. Aplicando test no paramétricos para
muestras emparejadas esta diferencia no resulté ser estadisticamente significativa (p = 0,438).
La refraccion media fue de -0,14 £ 0,98 D para el meridiano horizontal y de -0,27 £ 1,14 D para

el vertical.

Los resultados obtenidos se resumen en la tabla 15.

Tabla 15: Valores de la frecuencia de presentacion del astigmatismo 2 0,50 dioptrias en jovenes, adultos y

geriatricos. Se muestra la prevalencia por individuo.

Astigmatismo 2 Num. casos % Media E.T. Minimo Maximo
0,5D

Jévenes 17 23,9 0,68 0,08 0,50 2,50
Adultos 38 19,2 0,66 0,04 0,50 1,25
Geriatricos 24 34,3 0,67 0,05 0,50 1,25

La prueba Chi-cuadrado de Pearson no reveld diferencias estadisticamente significativas

entre los individuos astigmatas entre los grupos de individuos de diferentes edades (p = 0,223)
e Anisometropia:
Jovenes:

En el caso de los jévenes, de los 71 animales con sus dos ojos visuales evaluados, tan solo 1
mostré un grado de anisometropia 2 1,00 D, lo que supone un 1,4 % del total. El valor de

anisometropia encontrado en este caso fue de |1,00| D.
Los resultados obtenidos se resumen en la tabla 16.
Adultos:

En el caso de las adultos, de los 197 analizados con sus dos ojos visuales, 8 de ellos
mostraron dicho grado de anisometropia lo que supone un 4,1 % de total. El valor medio de

anisometropia entre las adultos fue de |1,27| £ 0,09 D con un valor maximo de |1,75]| D.
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Los resultados obtenidos se resumen en la tabla 16.
Geriatricos:

Entre los geriatricos, se encontraron 4 animales con anisometropia > 1,00 lo que supone
un 5,7 % del total de los 70 animales dentro de este grupo de edad. El valor medio encontrado

fue de |1,62| £ 0,33 D con un valor maximo de |2,25]| D.

Los resultados obtenidos se muestran en la tabla 16.

Tabla 16: Valores de la frecuencia de presentacion de la anisometropia 2 1,00 dioptria de jovenes, adultos y
geriatricos.

Anisometropia 2 Num. casos % Media E.T. Minimo Maximo

1,00D

Jévenes 1 1,4 [1,00| - [1,00] |1,00|

Adultos 8 4,1 [1,27] 0,04 [1,00] [1,75]

Geriatricos 4 5,7 [1,62] 0,33 [1,00] [2,25]
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5.2.4. Factores asociados al estado refractivo: Raza

Grupo de Cruzados:

e Estado de refraccion medio:

De los 66 animales cruzados evaluados (130 ojos), el estado de refraccion medio + error
tipico fue de -0,06 + 0,09 D para el ojo derecho (64 ojos) y +0,03 * 0,08 para el izquierdo (66

0jos).

El estado refractivo medio por animal (la media aritmética de la refraccidn de ambos ojos)

fue de -0,02 + 0,08 D con un valor minimo de -2,00 D y maximo de +1,13 D.

Los resultados obtenidos se resumen en la tabla 17 y figura 25.

e Distribucidn de estados de refraccién:

Dentro de los cruzados, se encontraron 31 ojos miopes (18 derechos y 13 izquierdos) lo
gue supone un 23,8 % del total de los 130 ojos examinados con un valor maximo de miopia de

-2,75 D.

Sin embargo, tan solo 14 animales con sus dos ojos visuales fueron considerados miopes,
lo que supone un 21,9 % del total de cruzados. El valor medio de miopia dentro de este grupo

fue de -0,98 + 0,13 D con un valor maximo de -2,00 D.

En cuanto a la hipermetropia, 37 ojos fueron considerados hipermétropes (20 ojos
derechos y 17 izquierdos), lo que supone un 28,5 % del total de los 130 ojos examinados con

un valor maximo de hipermetropia de 1,25 D.

Con respecto a cruzados hipermétropes, 15 fueron considerados como tales, lo que
supone un 23,4 % del total de los 64 animales con sus dos ojos visuales. El valor medio de
hipermetropia encontrado dentro de este grupo fue de +0,73 £ 0,05 D con un valor maximo de

+1,13 D.

En cuanto a la emetropia, 62 ojos fueron considerados emétropes (26 ojos derechos y 36

ojos izquierdos) lo que supone un 47,7 % del total de los 130 ojos evaluados.
En lo concerniente a animales emétropes, 35 fueron considerados como tales, lo que

supone un 54,7 % del total de los 64 animales evaluados con sus dos ojos visuales. El valor
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medio de la refraccion en este grupo fue de +0,04 + 0,04 D con un valor minimo de -0,38 Dy

un valor maximo de +0,38 D.

Los resultados obtenidos se resumen en la figura 26 y tabla 18.

e Astigmatismo:

57 ojos (30 derechos y 27 izquierdos) fueron considerados como astigmatas dentro del

grupo de los cruzados, lo que supone un 43,8 % del total de los 130 ojos analizados.

El nimero de caballos cruzados astigmatas encontrado fue de 16, lo que supone un 25 %
del total de los 64 animales cruzados evaluados con sus dos ojos visuales. El valor medio

encontrado dentro de este grupo fue de |0,70| + 0,07 D con un valor maximo de |1,25]| D.

De entre los ojos con astigmatismo 2 0,50 D, el astigmatismo a favor de regla estuvo
presente en 39 ojos de un total de 57, lo que supone un 68,4 %, mientras que el astigmatismo
en contra de la regla estuvo presente en tan solo 18 ojos, lo que supone un 31,6 %. Aplicando
test no paramétricos para muestras emparejadas estas diferencias resultaron ser
estadisticamente significativas (p = 0,001). El valor medio de la refraccion del meridiano

horizontal fue de +0,01 £ 0,74 D mientras que el del meridiano vertical fue de -0,22 + 0,77 D.

Los resultados obtenidos se resumen en la tabla 19.

e Anisometropia:

De los 64 caballos cruzados analizados con sus dos ojos visuales, tan solo 2 de ellos
mostraron un grado de anisometropia 2 1,00 D, lo que supone un 3,1 % del total. El valor de

anisometropia encontrado fue de |1,50| Dy |2,25| D para cada uno de los casos.

Los resultados obtenidos se resumen en la tabla 20.

Grupo de Espaiioles:

e Estado de refraccion medio:

De los 97 caballos espafoles evaluados (189 ojos), el estado de refraccion medio + error
tipico fue de -0,39 * 0,07 D para el ojo derecho (92 ojos) y -0,25 + 0,07 para el izquierdo (97

0jos).

El estado refractivo medio por animal (la media aritmética de la refraccion de ambos ojos)

fue de -0,31 £ 0,06 D con un valor minimo de -2,81 D y maximo de +0,75 D.
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Los resultados obtenidos se resumen en la tabla 17 y figura 25.

e Distribucion de estados de refraccion:

Dentro de este grupo, se encontraron 80 ojos miopes (42 derechos y 38 izquierdos) lo que
supone un 42,3 % del total de los 189 ojos examinados con un valor maximo de miopia de -

2,75 D.

Sin embargo, tan solo 14 animales con sus dos ojos visuales fueron considerados miopes,
lo que supone un 21,9 % del total de cruzados. El valor medio de miopia dentro de este grupo

fue de -0,98 + 0,13 D con un valor maximo de -2,00 D.

En cuanto a la hipermetropia, 20 ojos fueron considerados hipermétropes (10 ojos
derechos y 10 izquierdos), lo que supone un 10,6 % del total de los 189 ojos examinados con

un valor maximo de hipermetropia de +1,00 D.

Con respecto a espafioles hipermétropes, 6 fueron considerados como tales, lo que
supone un 6,5 % del total de los 92 animales con sus dos ojos visuales. El valor medio de
hipermetropia encontrado dentro de este grupo fue de +0,59 £ 0,04 D con un valor maximo de

+0,75 D.

En cuanto a la emetropia, 89 ojos fueron considerados emétropes (40 ojos derechos y 49

ojos izquierdos) lo que supone un 47,1 % del total de los 189 ojos evaluados.

Con relacion a animales emétropes, 52 fueron considerados como tales, lo que supone un
56,5 % del total de los 92 animales evaluados con sus dos ojos visuales. El valor medio de la
refraccion en este grupo fue de -0,01 + 0,03 D con un valor minimo de -0,38 D y un valor

maximo de +0,44 D.

Los resultados obtenidos se resumen en la figura 26 y tabla 18.

e Astigmatismo

Dentro de este grupo, 77 ojos (41 derechos y 36 izquierdos) fueron considerados como

astigmatas, lo que supone un 40,7 % del total de los 189 ojos analizados.

Los individuos astigmatas diagnosticados fueron 24, lo que supone un 26,1 % del total de
los 92 animales evaluados con sus dos ojos visuales. El valor medio encontrado dentro de este

grupo fue de |0,67| £ 0,05 D con un valor maximo de |1,25]| D.
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De entre los ojos con astigmatismo > 0,50 D, el astigmatismo a favor de regla estuvo
presente en 47 ojos de un total de 77, lo que supone un 61,1 %, mientras que el astigmatismo
en contra de la regla estuvo presente en 30 ojos, lo que supone un 38,9 %. Aplicando test no
paramétricos para muestras emparejadas estas diferencias resultaron ser estadisticamente
significativas (p = 0,016). El valor medio de la refraccion del meridiano horizontal fue de -0,24 +

0,71 D mientras que el del meridiano vertical fue de -0,45 + 0,88 D.
Los resultados obtenidos se resumen en la tabla 19.

e Anisometropia:

De los 92 caballos espafoles analizados con sus dos ojos visuales, en este caso 4 de ellos
mostraron un grado de anisometropia = 1,00 D, lo que supone un 4,3 % del total. El valor

medio de anisometropia encontrado fue de |1,34| = 0,14 D con un valor maximo de |1,75]| D.
Los resultados obtenidos se resumen en la tabla 20.

Grupo de Arabes:

e Estado de refraccion medio:

De los 74 animales cruzados evaluados (143 ojos), el estado de refraccién medio % error
tipico fue de -0,31 £+ 0,10 D para el ojo derecho (71 ojos) y -0,28 + 0,09 para el izquierdo (72

0j0s).

El estado refractivo medio por animal (la media aritmética de la refraccion de ambos ojos)

fue de -0,30 £ 0,10 D con un valor minimo de -2,63 D y maximo de +0,63 D.
Los resultados obtenidos se resumen en la tabla 17 y figura 25.

e Distribucidn de estados de refraccién:

Dentro de este grupo, 44 ojos se diagnosticaron como miopes (24 derechos y 20
izquierdos) lo que supone un 30,8 % del total de los 143 ojos examinados con un valor maximo

de miopia de -3,00 D.

En cuanto a animales miopes, 19 fueron considerados tales, lo que supone un 27,53 % del
total de los 69 arabes analizados con sus dos ojos visuales. El valor medio de miopia dentro de

este grupo fue de -1,34 £ 0,16 D con un valor maximo de -2,63 D.
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Con respecto a la hipermetropia, 8 ojos fueron considerados hipermétropes (5 ojos
derechos y 3 izquierdos), lo que supone un 10,6 % del total de los 143 ojos examinados con un

valor maximo de hipermetropia de +0,75 D.

En cuanto a animales hipermétropes, 3 fueron considerados como tales, lo que supone un
4,3 % del total de los 69 animales examinados con sus dos ojos visuales. El valor medio de
hipermetropia encontrado dentro de este grupo fue de +0,58 + 0,02 D con un valor maximo de

+0,63 D.

Con relacién a la emetropia, 91 ojos fueron considerados emétropes (42 ojos derechos y

49 ojos izquierdos) lo que supone un 66,3 % del total de los 143 ojos evaluados.

En cuanto a animales emétropes, 47 fueron considerados como tales, lo que supone un
68,1 % del total de los 69 animales evaluados con sus dos ojos visuales. El valor medio de la
refraccion en este grupo fue de +0,08 £ 0,04 D con un valor minimo de -0,44 D y un valor

maximo de +0,44 D.

Los resultados obtenidos se resumen en la figura 26 y tabla 18.

e Astigmatismo

Se diagnosticaron 47 ojos (20 derechos y 27 izquierdos) astigmatas dentro del grupo de los

arabes, lo que supone un 32,9 % del total de los 143 ojos analizados.

El nimero de individuos astigmatas encontrado fue de 11, lo que supone un 15,9 % del
total de los 69 animales examinados con sus dos ojos visuales. El valor medio encontrado

dentro de este grupo fue de |0,63| + 0,07 D con un valor maximo de |1,25]| D.

De entre los ojos con astigmatismo = 0,50 D, el astigmatismo a favor de regla estuvo
presente en 26 ojos de un total de 47, lo que supone un 55,3 %, mientras que el astigmatismo
en contra de la regla estuvo presente en tan solo 210jos, lo que supone un 44,7 %. Aplicando
test no paramétricos para muestras emparejadas estas diferencias no resultaron ser
estadisticamente significativas (p = 0,890). El valor medio de la refraccién del meridiano

horizontal fue de -0,43 + 0,89 D mientras que el del meridiano vertical fue de -0,47 + 0,95 D.

Los resultados obtenidos se resumen en la tabla 19.

e Anisometropia:
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De los 69 individuos arabes analizados con sus dos ojos visuales, 3 de ellos mostraron un
grado de anisometropia > 1,00 D, lo que supone un 4,3 % del total. El valor medio de

anisometropia encontrado fue de |1,08| + 0,08 D con un valor maximo de |1,25| D.
Los resultados obtenidos se resumen en la tabla 20.

Grupo de Anglo-Arabes:

e Estado de refraccion medio:

De los 25 animales anglo-arabes evaluados (47 ojos), el estado de refraccién medio + error
tipico fue de -0,22 + 0,18 D para el ojo derecho (22 ojos) y -0,33 + 0,17 para el izquierdo (25

0jos).

El estado refractivo medio por animal (la media aritmética de la refraccion de ambos ojos)

fue de -0,25 £ 0,18 D con un valor minimo de -2,50 D y maximo de +0,75 D.

Los resultados obtenidos se resumen en la tabla 17 y figura 25.

e Distribucidon de estados de refraccion:

Dentro de este grupo, 13 ojos se diagnosticaron como miopes (6 derechos y 7 izquierdos)
lo que supone un 27,7 % del total de los 47 ojos examinados con un valor madximo de miopia

de -2,38 D.

Con respecto a animales miopes, 5 fueron considerados tales, lo que supone un 27,53 %
del total de los 22 anglo-drabes analizados con sus dos ojos visuales. El valor medio de miopia

dentro de este grupo fue de -1,54 + 0,33 D con un valor maximo de -2,50 D.

En cuanto a la hipermetropia, 7 ojos fueron considerados hipermétropes (4 ojos derechos
y 3 izquierdos), lo que supone un 14,9 % del total con un valor maximo de hipermetropia de

+0,75 D.

En lo concerniente a animales hipermétropes, 3 fueron diagnosticados como tales, lo que
supone un 4,1 % del total de los 22 animales examinados con sus dos ojos visuales. El valor
medio de hipermetropia encontrado dentro de este grupo fue de +0,60 + 0,08 D con un valor

maximo de +0,75 D.

En cuanto a la emetropia, 27 ojos fueron considerados emétropes (12 ojos derechos y 15

ojos izquierdos) lo que supone un 57,4 % del total de los 47 ojos evaluados.
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Con respecto a animales emétropes, 14 fueron considerados como tales, lo que supone un
63,6 % del total de los 22 animales evaluados con sus dos ojos visuales. El valor medio de la
refraccion en este grupo fue de +0,03 £ 0,07 D con un valor minimo de -0,38 D y un valor

maximo de +0,44 D.

Los resultados obtenidos se resumen en la figura 26 y tabla 18.

e Astigmatismo

15 ojos (7 derechos y 8 izquierdos) fueron considerados como astigmatas dentro del grupo

de los cruzados, lo que supone un 31,9 % del total de los 47 ojos analizados.

Se diagnosticaron 8 individuos astigmatas, lo que supone un 25 % del total de los 64
animales cruzados evaluados con sus dos ojos visuales. El valor medio encontrado dentro de

este grupo fue de |0,58| + 0,03 D con un valor maximo de |0,75]| D.

De entre los ojos con astigmatismo > 0,50 D, el astigmatismo a favor de regla estuvo
presente en 6 ojos de un total de 15, lo que supone un 40 %, mientras que el astigmatismo en
contra de la regla estuvo presente 9 ojos, lo que supone un 60 %. Aplicando test no
paramétricos para muestras emparejadas estas diferencias no resultaron ser estadisticamente
significativas (p = 0,839). El valor medio de la refraccion del meridiano horizontal fue de -0,13 +

0,75 D mientras que el del meridiano vertical fue de -0,12 + 1,03 D.

Los resultados obtenidos se resumen en la tabla 19.

e Anisometropia:

De los 22 individuos analizados en este grupo con sus dos ojos visuales, tan solo 1 presentd
un grado de anisometropia = 1,00 D, lo que supone un 4,54 % del total. El valor de

anisometropia encontrado en este Unico caso fue de |1,13]| D.
Los resultados obtenidos se resumen en la tabla 20.

Grupo de Hispano-Arabes:

e Estado de refraccion medio:

De los 12 animales Hispano-arabes evaluados (23 ojos), el estado de refraccion medio *
error tipico fue de -0,30 + 0,19 D para el ojo derecho (11 ojos) y -0,43 + 0,24 para el izquierdo
(25 ojos).
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El estado refractivo medio por animal (la media aritmética de la refraccion de ambos ojos)

fue de -0,27 £ 0,17 D con un valor minimo de -1,56 D y maximo de +0,44 D.

Los resultados obtenidos se resumen en la tabla 17 y figura 25.

e Distribucidon de estados de refraccion:

Entre los Hispano-Arabes, 7 ojos se diagnosticaron como miopes (3 derechos y 4
izquierdos) lo que supone un 30,4 % del total de los 23 ojos examinados con un valor maximo

de miopia de -2,50 D.

En cuanto a animales miopes, 3 fueron considerados tales, lo que supone un 27,3 % del
total de los 11 Hispano-Arabes analizados con sus dos ojos visuales. El valor medio de miopia

dentro de este grupo fue de -1,00 £ 0,29 D con un valor maximo de -1,56 D.

Con relacién a la hipermetropia, tan solo 2 ojos fueron considerados hipermétropes (1 ojo
derecho y 1 izquierdo), lo que supone un 8,7 % del total de los 23 ojos examinados con un

valor maximo de hipermetropia de +0,63 D.

En cuanto a animales hipermétropes, ningin animal cumplié el requisito de tener la un

estado refractivo promedio de sus dos ojos = +0,50 D.

Con respecto a la emetropia, 14 ojos fueron considerados emétropes (7 ojos derechos y 7

ojos izquierdos) lo que supone un 60,9 % del total de los 23 ojos evaluados.

En cuanto a animales emétropes, 8 fueron diagnosticados como tales, lo que supone un
72,7 % del total de los 11 animales evaluados con sus dos ojos visuales. El valor medio de la
refraccion en este grupo fue de +0,01 £ 0,10 D con un valor minimo de -0,31 D y un valor

maximo de +0,44 D.

Los resultados obtenidos se resumen en la figura 26 y tabla 18.

e Astigmatismo

8 ojos (2 derechos y 6 izquierdos) fueron considerados como astigmatas en este grupo, lo
que supone un 34,8 % del total de los 23 ojos analizados. Se diagnosticaron 2 individuos
astigmatas, lo que supone un 18,2 % del total de los 11 individuos Hispano-Arabes evaluados
con sus dos ojos visuales. El valor medio encontrado dentro de este grupo fue de |0,81| £ 0,31

D con un valor maximo de |1,13| D.
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De entre los ojos con astigmatismo > 0,50 D, el astigmatismo a favor de regla estuvo
presente en 5 ojos de un total de 8, lo que supone un 62,5 %, mientras que el astigmatismo en
contra de la regla estuvo presente 9 ojos, lo que supone un 37,5 %. Aplicando test no
paramétricos para muestras emparejadas estas diferencias no resultaron ser estadisticamente
significativas (p = 0,831). El valor medio de la refraccion del meridiano horizontal fue de -0,47 +

0,91 D mientras que el del meridiano vertical fue de -0,47 + 1,28 D.

Los resultados obtenidos se resumen en la tabla 19.

e Anisometropia:

De los 11 individuos analizados con sus dos ojos visuales, ninguno mostré un grado de

anisometropia = 1,00 D.
Los resultados obtenidos se resumen en la tabla 20.

Grupo de Lusitanos:

e Estado de refraccion medio:

De los 21 animales Lusitanos evaluados (41 ojos), el estado de refraccion medio + error
tipico fue de -0,35 + 0,19 D para el ojo derecho (21 ojos) y -0,43 £ 0,22 para el izquierdo (20

0jos).

El estado refractivo medio por animal (la media aritmética de la refraccion de ambos ojos)

fue de -0,41 £ 0,21 D con un valor minimo de -2,63 D y maximo de +0,75 D.
Los resultados obtenidos se resumen en la tabla 17 y figura 25.

e Distribucion de estados de refraccion:

Dentro de este grupo, 16 ojos se diagnosticaron como miopes (8 derechos y 8 izquierdos)
lo que supone un 39,0 % del total de los 41 ojos examinados con un valor maximo de miopia

de -3,00 D.

En lo que concierne a individuos miopes, 7 fueron diagnosticados como tales, lo que
supone un 35 % del total de los 20 lusitanos evaluados con sus dos ojos visuales. El valor medio

de miopia dentro de este grupo fue de -1,39 + 0,30 D con un valor maximo de -2,63 D.
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Con respecto a la hipermetropia, 8 ojos fueron considerados hipermétropes (4 ojos
derechos y 4 izquierdos), lo que supone un 19,5 % del total de los 41 ojos examinados con un

valor maximo de hipermetropia de +0,88 D.

En cuanto a animales hipermétropes, 4 se consideraron como tales, lo que supone un 20,0
% del total de los individuos examinados con sus dos ojos visuales. El valor medio de
hipermetropia encontrado dentro de este grupo fue de +0,64 + 0,06 D con un valor maximo de

+0,75 D.

Con respecto a la emetropia, 17 ojos fueron considerados emétropes (9 ojos derechos y 8

ojos izquierdos) lo que supone un 41,5 % del total de los 41 ojos evaluados.

En cuanto a individuos emétropes, 9 fueron considerados como tales, lo que supone un
45,0 % del total de lusitanos evaluados con sus dos ojos visuales. El valor medio de la
refraccion en este grupo fue de -0,10 + 0,08 D con un valor minimo de -0,44 D y un valor

maximo de +0,44 D.

Los resultados obtenidos se resumen en la figura 26 y tabla 18.

e Astigmatismo

11 ojos (6 derechos y 5 izquierdos) fueron considerados como astigmatas dentro del grupo

de los lusitanos, lo que supone un 26,8 % del total de los 41 ojos analizados.

Se diagnosticaron 5 individuos astigmatas, lo que supone un 25,0 % del total de los 20
animales evaluados con sus dos ojos visuales. El valor medio encontrado dentro de este grupo

fue de |0,65| £ 0,10 D con un valor maximo de |1,00]| D.

De entre los ojos con astigmatismo 2 0,50 D, el astigmatismo a favor de regla estuvo
presente en 6 ojos de un total de 11, lo que supone un 54,5%, mientras que el astigmatismo en
contra de la regla estuvo presente 5 ojos, lo que supone un 45,5 %. Aplicando test no
paramétricos para muestras emparejadas estas diferencias no resultaron ser estadisticamente
significativas (p = 0,330). El valor medio de la refraccion del meridiano horizontal fue de -0,18 +

0,60 D mientras que el del meridiano vertical fue de -0,45 + 1,10 D.

Los resultados obtenidos se resumen en la tabla 19.

e Anisometropia:
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De los 20 animales evaluados con sus dos ojos visuales en este grupo, tan solo 1 de ellos
mostré un grado de anisometropia = 1,00 D, lo que supone un 5 % del total. El valor de

anisometropia encontrado en este Unico caso fue de |1,00]| D.
Los resultados obtenidos se resumen en la tabla 20.

Centro-Europeos:

e Estado de refraccion medio:

De los 18 animales centro-europeos evaluados (35 ojos), el estado de refraccién medio +
error tipico fue de -0,29 + 0,19 D para el ojo derecho (18 ojos) y -0,39 + 0,22 para el izquierdo
(17 ojos).

El estado refractivo medio por animal (la media aritmética de la refraccion de ambos ojos)

fue de -0,33 £ 0,17 D con un valor minimo de -2,31 D y maximo de +0,38 D.

Los resultados obtenidos se resumen en la tabla 17 y figura 25.

e Distribucidon de estados de refraccion:

Dentro de este grupo, 13 ojos se diagnosticaron como miopes (8 derechos y 5 izquierdos)
lo que supone un 37,1 % del total de los 35 ojos examinados con un valor madximo de miopia

de -3,38 D.

En cuanto a individuos miopes, 5 fueron considerados tales, lo que supone un 29,4 % del
total de los 17 centro-europeos evaluados con sus dos ojos visuales. El valor medio de miopia

dentro de este grupo fue de -1,19 + 0,28 D con un valor maximo de -2,31 D.

Con relacién a la hipermetropia, tan solo el ojo izquierdo de un animal se diagnosticé como
hipermétrope, con un valor de +0,50 D, mientras que el ojo contralateral presentd un valor de
+0,25 D. El promedio de sus dos ojos fue de +0,38 D (por debajo de las +0,50 D) razén por la

cual el individuo en conjunto no se consideré como hipermétrope.

Con respecto a la emetropia, 21 ojos fueron considerados emétropes (10 ojos derechos y

11 ojos izquierdos) lo que supone un 66,0 % del total de los 35 ojos evaluados.

En cuanto a individuos emétropes, 12 fueron considerados como tales, lo que supone un
70,6 % del total de los 17 animales evaluados con sus dos ojos visuales. El valor medio de la
refraccion en este grupo fue de +0,03 £ 0,07 D con un valor minimo de -0,38 D y un valor

maximo de +0,38 D.
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Los resultados obtenidos se resumen en la figura 26 y tabla 18.

e Astigmatismo

9 ojos (5 derechos y 4 izquierdos) fueron considerados como astigmatas dentro del grupo

de los cruzados, lo que supone un 25,7 % del total de los 35 ojos analizados.

4 individuos fueron diagnosticados como astigmatas, lo que supone un 23,5 % del total de
los 17 animales evaluados con sus dos ojos visuales. El valor medio encontrado dentro de este

grupo fue de |0,72| £ 0,14 D con un valor maximo de |1,13]| D.

De entre los ojos con astigmatismo > 0,50 D, el astigmatismo a favor de regla estuvo
presente en 8 ojos de un total de 9, lo que supone un 88,9 %, mientras que el astigmatismo en
contra de la regla estuvo presente en tan solo 1 ojo, lo que supone un 11,1 %. Aplicando test
no paramétricos para muestras emparejadas estas diferencias resultaron ser estadisticamente
significativas (p = 0,020). El valor medio de la refraccion del meridiano horizontal fue de -0,50 +

0,83 D mientras que el del meridiano vertical fue de -1,13 + 1,37 D.

Los resultados obtenidos se resumen en la tabla 19.

e Anisometropia:

De los 17 animales evaluados con sus dos ojos visuales, un animal presentd un grado de

anisometropia = 1,00 D, lo que supone un 5,9 % del total. El valor encontrado fue de |2,13| D.
Los resultados obtenidos se resumen en la tabla 20.
Mestizo de razas:

e Estado de refraccion medio:

De los 26 animales evaluados dentro de este grupo (52 ojos), el estado de refraccion
medio * error tipico fue de -0,33 + 0,10 D para el ojo derecho (26 ojos) y -0,37 + 0,12 para el

izquierdo (26 ojos).

El estado refractivo medio por animal (la media aritmética de la refraccion de ambos ojos)

fue de -0,35 £ 0,10 D con un valor minimo de -1,13 D y maximo de +0,63 D.
Los resultados obtenidos se resumen en la tabla 17 y figura 25.

e Distribucidn de estados de refraccion:
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Con respecto a la miopia, 27 ojos se diagnosticaron como miopes (12 derechos y 15
izquierdos) lo que supone un 51,9 % del total de los 52 ojos examinados con un valor maximo

de miopia de -1,50 D.

En cuanto a animales miopes, 13 fueron considerados tales, lo que supone un 50,0 % del
total. El valor medio de miopia dentro de este grupo fue de -0,81 + 0,05 D con un valor maximo

de-1,13D.

Con respecto a la hipermetropia, 4 ojos fueron considerados hipermétropes (1 ojos
derechos y 3 izquierdos), lo que supone un 7,7 % del total de los 52 ojos examinados con un

valor maximo de hipermetropia de +0,75 D.

En cuanto a individuos hipermétropes, tan solo 1 se diagnosticé como tal (con un valor de
+0,62 D), lo que supone un 3,8 % del total de individuos examinados con sus dos ojos visuales

en este grupo.

En lo relativo a la emetropia, 21 ojos fueron considerados emétropes (13 ojos derechos y 8

ojos izquierdos) lo que supone un 40,4 % del total de los 52 ojos evaluados.

En cuanto a animales emétropes, 12 fueron considerados como tales, lo que supone un
46,2 % del total de los 26 animales evaluados con sus dos ojos visuales. El valor medio de la
refraccion en este grupo fue de +0,07 £ 0,08 D con un valor minimo de -0,38 D y un valor

maximo de +0,38 D.

Los resultados obtenidos se resumen en la figura 26 y tabla 18.

e Astigmatismo

16 ojos (8 derechos y 8 izquierdos) fueron considerados como astigmatas en este grupo, lo

que supone un 30,8 % del total de los 52 ojos analizados.

Se diagnosticaron 2 individuos astigmatas, lo que supone un 7,7 % del total de los 26
animales cruzados evaluados con sus dos ojos visuales. El valor medio encontrado dentro de

este grupo fue de |0,56| £ 0,06 D con un valor maximo de |0,63]| D.

De entre los ojos con astigmatismo > 0,50 D, el astigmatismo a favor de regla estuvo
presente en 8 ojos de un total de 16, lo que supone exactamente un 50 %, mientras que el
astigmatismo en contra de la regla estuvo presente en los otros 8 ojos, lo que supone el otro

50 %. En este caso no existen diferencias por lo que no se aplicd ninguna prueba estadistica. El
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valor medio de la refraccién del meridiano horizontal fue de -0,36 + 0,70 D mientras que el del

meridiano vertical fue de -0,36 + 0,59 D.

Los resultados obtenidos se resumen en la tabla 19.

e Anisometropia:

Dentro de este grupo, un individuo presenté un grado de anisometropia = 1,00 D del total
de los 26 animales con sus dos ojos visuales, lo que supone un 3,8 % del total. El valor

encontrado en este caso fue |1,00| D.
Los resultados obtenidos se resumen en la tabla 20.

Grupo de Ponis:

e Estado de refraccion medio:

De los 14 ponis evaluados (28 ojos), el estado de refraccion medio * error tipico fue de -

0,04 £ 0,17 D para el ojo derecho (14 ojos) y -0,02 £ 0,19 para el izquierdo (14 ojos).

El estado refractivo medio por animal (la media aritmética de la refraccién de ambos ojos)

fue de -0,03 £ 0,17 D con un valor minimo de -1,00 D y maximo de +0,75 D.
Los resultados obtenidos se resumen en la tabla 17 y figura 25.

e Distribucion de estados de refraccion:

En lo relativo a la miopia, 9 ojos se diagnosticaron como miopes (5 derechos y 4
izquierdos) lo que supone un 32,1 % del total de los 28 ojos examinados con un valor maximo

de miopia de -1,25 D.

En cuanto a individuos miopes, 4 fueron considerados tales, lo que supone un 28,6 % del
total. El valor medio de miopia dentro de este grupo fue de -0,89 + 0,05 D con un valor maximo

de -1,00 D.

Con respecto a la hipermetropia, 9 ojos fueron considerados hipermétropes (4 ojos
derechos y 5 izquierdos), lo que supone un 32,1% del total de los 28 ojos examinados con un

valor maximo de hipermetropia de +0,75 D.

En cuanto a individuos hipermétropes, 5 se diagnosticaron como tales, lo que supone un

35,7 % del total de individuos examinados con sus dos ojos visuales.
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En lo concerniente a la emetropia, 10 ojos fueron considerados emétropes (5 ojos

derechos y 5 ojos izquierdos) lo que supone un 35,7 % del total de los 28 ojos evaluados.

En cuanto a animales emétropes, 5 fueron considerados como tales, lo que supone un 35,7
% del total de los 14 animales evaluados con sus dos ojos visuales. El valor medio de la
refraccion en este grupo fue de +0,03 £ 0,13 D con un valor minimo de -0,38 D y un valor

maximo de +0,38 D.

Los resultados obtenidos se resumen en la figura 26 y tabla 18.

e Astigmatismo:

14 ojos (7 derechos y 7 izquierdos) fueron considerados como astigmatas dentro del grupo
de los ponis, lo que supone un 50,0 % del total de los 28 ojos analizados con un valor maximo

de 1,25D.

4 individuos fueron diagnosticados como astigmatas, lo que supone un 28,6 % del total de
los 14 animales evaluados con sus dos ojos visuales. El valor medio encontrado dentro de este

grupo fue de |0,75| £ 0,18 D con un valor maximo de |1,25]| D.

De entre los ojos con astigmatismo = 0,50 D, el astigmatismo a favor de regla estuvo
presente en 12 ojos de un total de 14 lo que supone un 85,7 %, frente a los 2 ojos de
astigmatismo en contra de la regla lo que supone un 14,3 %. Aplicando test no paramétricos
para muestras emparejadas esta diferencia resultd ser estadisticamente significativa (p =
0,018). La refraccion media fue de +0,39 + 0,63 D para el meridiano horizontal y de -0,09 *

0,67 D para el vertical.
Los resultados obtenidos se resumen en la tabla 19.
e Anisometropia:
En este grupo, ninguin animal presenté un grado de anisometropia > 1,00 D.
Los resultados obtenidos se resumen en la tabla 20.

Grupo del burro:

e Estado de refraccion medio:

De los 16 burros analizados (32 ojos), el estado de refraccion medio + error tipico fue de -

0,10 £ 0,22 D para el ojo derecho (16 ojos) y -0,10 + 0,22 para el izquierdo (16 ojos).
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El estado refractivo medio por animal (la media aritmética de la refraccion de ambos ojos)

fue de -0,10 £ 0,21 D con un valor minimo de -2,50 D y maximo de +1,00 D.

Los resultados obtenidos se resumen en la tabla 17 y figura 25.

e Distribucidon de estados de refraccion:

En lo relativo a la miopia, 9 ojos se diagnosticaron como miopes (4 derechos y 5
izquierdos) lo que supone un 28,1 % del total de los 32 ojos examinados con un valor maximo

de miopia de -2,50 D.

En cuanto a individuos miopes, 4 fueron considerados tales, lo que supone un 25,0 % del
total. El valor medio de miopia dentro de este grupo fue de -1,22 + 0,44 D con un valor maximo

de -2,50D.

Con respecto a la hipermetropia, 7 ojos fueron considerados hipermétropes (3 ojos
derechos y 4 izquierdos), lo que supone un 21,9 % del total de los 32 ojos examinados con un

valor maximo de hipermetropia de +1,25 D.

Con respecto a individuos hipermétropes, 3 se diagnosticaron como tales, lo que supone

un 18,8 % del total de individuos examinados con sus dos ojos visuales.

En cuanto a la emetropia, 16 ojos fueron considerados emétropes (9 ojos derechos y 7 ojos

izquierdos) lo que supone un 50,0 % del total de los 32 ojos evaluados.

En lo que concierne a animales emétropes, 9 se diagnosticaron como tales, lo que supone
un 56,3 % del total de los 16 individuos examinados con sus dos ojos visuales. El valor medio
de la refraccién en este grupo fue de +0,11 + 0,11 D con un valor minimo de -0,38 D y un valor

maximo de +0,44 D.

Los resultados obtenidos se resumen en la figura 26 y tabla 18.

e Astigmatismo

18 ojos (6 derechos y 12 izquierdos) fueron considerados como astigmatas en el grupo de
los burros, lo que supone un 50 % del total de los 32 ojos analizados con un valor maximo de
astigmatismo de 1,25 D. 7 individuos fueron diagnosticados como astigmatas, lo que supone

un 43,8 % del total de los 16 animales evaluados con sus dos ojos visuales.

El valor medio de astigmatismo encontrado dentro de este grupo fue de |0,63| + 0,09 D

con un valor maximo de |1,13| D.
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De entre los ojos con astigmatismo > 0,50 D, el astigmatismo a favor de regla estuvo
presente en 12 ojos de un total de 18 lo que supone un 66,7 %, frente a los 6 de astigmatismo
en contra de la regla lo que supone un 33,3 %. Aplicando test no paramétricos para muestras
emparejadas esta diferencia no resultd ser estadisticamente significativa (p = 0,101). La
refraccion media fue de -0,07 £ 1,11 D para el meridiano horizontal y de -0,33 = 1,06 D para el

vertical.

Los resultados obtenidos se resumen en la tabla 19.

e Anisometropia:

En este grupo, ningun animal presentd un grado de anisometropia 2 1,00 D.

Los resultados obtenidos se resumen en la tabla 20.

Tabla 17: Valores del estado de refraccion medio expresado en dioptrias de los diferentes grupos raciales
analizados asi como del burro. Se muestran los datos por individuo.

Refraccion media Num. animales Media E.T. Minimo Maximo
Cruzados 64 -0,02 0,08 -2,00 +1,13
Espaioles 92 -0,32 0,06 -2,81 +0,75
Arabes 69 -0,30 0,10 -2,63 +0,63
Anglo-Arabe 22 -0,25 0,18 -2,50 +0,75
Hispano-Arabe 11 -0,26 0,17 -1,56 +0,44
Lusitano 20 -0,40 0,21 -2,63 +0,75
Centro-Europeo 17 -0,33 0,17 -2,31 +0,38
Poni 14 -0,03 0,17 -1,00 +0,75
Otras razas 26 -0,35 0,10 -1,13 +0,63
Burro 16 -0,10 0,21 -2,50 +1,00
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Estado de refraccion medio
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Figura 25: Histograma del estado de refraccién medio del Pura Raza Espafiol, Pura Raza Arabe y del grupo del
Cruzado.
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Figura 26: Frecuencia de presentacion de las ametropias esféricas y la emetropia del grupo del Pura Raza Espaiiol,
del Pura Raza Arabe y del grupo del Cruzado
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Tabla 18: Frecuencia de presentacion de las ametropias esféricas y la emetropia de todos los grupos raciales
analizados incluido el grupo del burro.

Estados Num. casos % Media E.T. Minimo Maximo
refractivos

Cruzados
Miopes 14 219 -0,97 0,13 -2,00 -0,50
Hipermétropes 15 23,4 0,73 0,05 +0,50 +1,13
Emétropes 35 54,7 0,03 0,04 -0,38 +0,38
Espaioles
Miopes 34 37,0 -0,94 0,08 -2,81 -0,50
Hipermétropes 6 6,5 0,59 0,04 0,50 +0,75
Emétropes 52 56,5 -0,01 0,03 -0,38 +0,44
Arabes
Miopes 19 27,6 -1,37 0,16 -2,63 -0,50
Hipermétropes 3 4,3 0,58 0,02 +0,56 +0,63
Emétropes 47 68,1 +0,08 0,04 -0,44 +0,44
Anglo-Arabe
Miopes 5 22,7 -1,54 0,32 -2,50 -0,69
Hipermétropes 3 13,6 +0,60 0,08 +0,50 +0,75
Emétropes 14 63,6 +0,02 0,07 -0,38 +0,44
Hispano-Arabe
Miopes 3 27,3 -1,00 0,28 -1,56 -0,63
Hipermétropes - - - - - -
Emétropes 8 72,7 +0,01 0,10 -0,31 +0,44
Lusitano
Miopes 7 35 -1,39 0,30 -2,63 -0,50
Hipermétropes 4 20 +0,64 0,06 +0,50 +0,75
Emétropes 9 45 -0,10 0,08 -0,44 +0,44
Centro-Europeo
Miopes 5 29,4 -1,19 0,28 -2,31 -0,81
Hipermétropes - - - - - -
Emétropes 12 70,6 +0,03 0,07 -0,38 +0,38
Ponis
Miopes 4 28,6 -0,89 0,05 -1,00 -0,75
Hipermétropes 5 35,7 +0,60 0,05 +0,50 +0,75
Emétropes 5 35,7 +0,03 0,13 -0,38 +0,38
Otras razas
Miopes 13 50 -0,81 0,05 -1,13 -0,50
Hipermétropes 1 3,8 +0,63 - +0,63 +0,63
Emétropes 12 46,2 +0,07 0,08 -0,38 +0,38
Burros
Miopes 4 25 -1,21 0,44 -2,50 -0,50
Hipermétropes 3 18,8 +0,75 0,13 +0,63 +1,00
Emétropes 9 56,2 +0,11 0,11 -0,38 +0,44
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.Tabla 19: Valores de la frecuencia de presentacion del astigmatismo 2 0,50 dioptrias de todos los grupos raciales
analizados incluido el grupo del burro. Se muestra la prevalencia por individuo.

Astigmatismo 2 Numero % Media E.T. Minimo Maximo
0,50D animales

Cruzados 16 25 10,70 0,07 10,50 |1,25|
Espafioles 24 26,1 |0,67] 0,05 |0,50] [1,25]
Arabes 11 15,9 10,63| 0,07 10,50 |1,25|
Anglo-Arabe 8 36,4 10,57| 0,03 10,50 10,75|
Hispano-Arabe 2 18,2 |0,81] 0,31 |0,50] |1,13]
Lusitano 5 25 |0,65] 0,10 |0,50] [1,00]
Centro-Europeo 4 23,5 [0,72] 0,14 |0,50] [1,13]
Poni 4 28,6 10,75| 0,18 10,50 |1,25|
Otras razas 2 7,7 |0,56] 0,06 |0,50] |0,63]
Burro 7 43,8 10,63| 0,09 10,50 |1,25|

Tabla 20: Valores de la frecuencia de presentacion de la anisometropia 2 1,00 dioptria en los grupos raciales
analizados incluido el grupo del burro.

Anisometropia 2 Numero % Media E.T. Minimo Maximo
1,00 D animales

Cruzados 2 3,1 [1,88] 0,38 [1.50] [2,25]
Espaiioles 4 4,3 [1,34] 0,14 [1,13] [1,75]
Arabes 3 4,3 [1,08] 0,08 [1,00] [1,25]
Anglo-Arabe 1 4,5 [1,13] - - -
Hispano-Arabe 0 - - - . B}
Lusitano 1 5 [1,00] - - -
Centro-Europeo 1 59 [2,13] - - -
Poni 0 - - - - -
Mestizo de razas 1 3,8 [1,00] - - -
Burro 0 - - - - -

Aplicando la prueba de Kruskall-Wallis, se encontraron diferencias estadisticamente
significativas en el estado de refraccion medio entre los tres grupos raciales considerados para
esta prueba (p = 0,009). Analizando los grupos por parejas, el estadistico U de Mann-Whitney
reveld que el estado de refraccidn medio resulté ser estadisticamente diferente entre los
grupos de los animales cruzados con respecto a los espafioles (p = 0,002), siendo el estado de

refraccion medio de este Ultimo mds tendente a valores negativos que el primero. A pesar de
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que el grupo de los cruzados con respecto al de los darabes no mostré diferencias
estadisticamente significativas, se observd una tendencia hacia valores negativos del drabe con

respecto al cruzado que podria ser confirmada con mayores nimeros de muestra (p = 0,090).

Desde el punto de vista cualitativo, en cuanto a la distribucién de los estados de refracciéon

encontramos lo siguiente:

En cuanto a la miopia, la prueba de Chi-Cuadrado de Pearson no revelé diferencias
estadisticamente significativas entre ninguno de los grupos raciales estudiados, aunque se
observé una marcada tendencia hacia la miopia del grupo del Pura Raza Espafiol con respecto

al grupo del cruzado (p = 0,053).

En el caso de la hipermetropia, la prueba Chi-Cuadrado de Pearson si reveld diferencias
estadisticamente significativas entre los grupos raciales estudiados. Estas diferencias se
hallaron tanto entre el grupo del Pura Raza Espafiol con respecto al grupo del cruzado (p =
0,004), como entre el grupo del Pura Raza Arabe con respecto al cruzado (p = 0,002). En ambos
casos la prevalencia de hipermétropes fue mayor en el grupo de cruzados que en el de

espafnoles y arabes.

En cuanto al astigmatismo > 0,50 D, aplicando las mismas pruebas no se encontraron
diferencias estadisticamente significativas entre ninguno de los tres grupos raciales analizados

(p = 0,882).
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5.3. PROBABILIDAD-RIESGO DE PADECER UNA AMETROPIA:

Si realizamos modelos de regresién logistica binaria, tomando como variables
dependientes las variables refractivas analizadas, y como independientes los factores de riesgo
que del analisis bivariante resultan con influencia significativa en cada caso, obtenemos un
modelo predictivo que nos informa de la probabilidad o riesgo de padecer una ametropia al

gue estd sometido cada uno de los grupos de riesgo considerados.

Comenzando con la miopia como variable dependiente y como independientes las que han
resultado estadisticamente significativas en el analisis bivariante, es decir, el sexo y la edad,
obtenemos que los animales machos presentan mayor riesgo de padecer miopia que las
hembras (OR: 3,69 (1,83-7,48) p < 0,001). Por otro lado, los animales tanto adultos (OR: 4,28
[1,83-9,99] p = 0,001) como geriatricos (OR: 3,87 [1,41-10,65] p = 0,009) presentan mayor

riesgo de padecer miopia que los jévenes (p = 0,003).

Tomando la hipermetropia como variable dependiente y como independientes las que han
resultado estadisticamente significativas en el analisis bivariante, es decir, la raza y el sexo
obtenemos que los animales cruzados presentan mayor riesgo de padecer hipermetropia que
los arabes (OR: 7,52 [1,99-28,42] p = 0,003). De igual modo, los cruzados presentan mayor
riesgo de padecer hipermetropia que los espafnoles (OR: 4,63 [1,61-13,35] p = 0,002).

Considerando por ultimo la emetropia como variable dependiente y como independientes
las que han resultado estadisticamente significativas en el andlisis bivariante, es decir, la edad
y el sexo obtenemos que los animales jovenes presentan mayor probabilidad de ser emétropes
que los geriatricos (OR: 3,01 [1,33-7,17] p = 0,025). De igual modo, las hembras presentan
mayor probabilidad de ser emétropes que los machos (OR: 2,78 [1,52-5,08] p = 0,001).

En cuanto al astigmatismo, de nuestros resultados se obtiene que solamente el sexo ha
sido el factor de riesgo que ha resultado estadisticamente influyente para esta variable por lo
qgue no se aplica el modelo de regresion logistica. Se asume por tanto que los machos en

general presentan mayor probabilidad de presentar astigmatismo que las hembras.

La anisometropia no resultd estar influenciada estadisticamente por ninguno de los

factores de riesgo considerados.
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ANEXO: Resumen de los parametros refractivos obtenidos en cada grupo analizado.

Tabla 21: Valores medios obtenidos de los diferentes parametros analizados en el conjunto total de la muestra.

Conjunto total de animales

GLOBAL MACHOS HEMBRAS JOVENES ADULTOS GERIATRICOS
Meridiano -0,24 +|-0,38 + | 40,01 | -0,03 +]-0,32+£0,05 | -0,25+0,10D
Horizontal OD 0,39D 0,05D 0,05D 0,08 D D
Meridiano -0,28 +|-044 +|-0,01+0,05 | -0,05 +|-0,40£0,05 | -0,27+0,11D
Vertical OD 0,04 D 0,05D D 0,08 D D
Meridiano -0,17 + | -0,29 + | +0,03 + | +0,09 +|-0,27+0,05 | -0,19+0,11D
Horizontal Ol 0,04 D 0,05D 0,06 D 0,08 D D
Meridiano -0,28 +|-043 +|-0,03 £0,06 | -0,02 +1-0,39+£0,05 | -0,29+0,12D
Vertical Ol 0,04 D 0,06 D D 0,08 D D
Equivalente- -0,26 +|-041 +|-0,01 0,05 | -0,04 +|-0,36+0,05 | -0,26 £+0,10 D
esférico OD 0,38D 0,05D D 0,08 D D
Equivalente- -0,22 + | -0,36 + | 40,01 + | +0,04 +|-033+0,05|-0,24+0,11D
esférico Ol 0,04 D 0,05D 0,05D 0,07 D D
Equivalente- -0,24 +|-0,38 +]0,01 £0,05|-0,01 +]-0,34+£0,05 | -0,24+0,10D
esférico ODI 0,38D 0,05D D 0,07D D
Astigmatismo |0,28] + | |0,28] £ | |0,29] £ 10,23 ] |0,26| +| |0,38] £ 0,05
oD 0,02D 0,02D 0,03D 0,03D 0,02D D
Astigmatismo 0,32] +]0,33] | |0,29| +|]0,36] | |0,30] +|]0,34| £ 0,05
ol 0,19D 0,02D 0,03D 0,05D 0,02D D
Astigmatismo |0,30] | |0,31] £ | |0,29] £ 0,30 ] |0,28| +| [0,36] £ 0,03
ODI 0,14D 0,02D 0,02 0,03D 0,02D D
Anisometropia |0,28] | |0,28] | ]0,27] + | 0,22| + | 0,27] + | |0,33|] + 0,04

0,02D 0,02D 0,03D 0,03D 0,02D D
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Tabla 22: Valores medios obtenidos de los diferentes parametros analizados del grupo de los Cruzados.

CRUZADOS

TOTAL MACHOS HEMBRAS JOVENES ADULTOS GERIATRICOS
Meridiano +0,02 + | -0,16 + | +0,19 + | +0,04 +|-0,06+0,16 | +0,15+0,16 D
Horizontal OD 0,09 D 0,14D 0,09 D 0,12D D
Meridiano -0,09 +|-0,30 + | 40,13 + | +0,04 +]-0,33+0,16 | +0,11+0,17D
Vertical OD 0,10D 0,16 D 0,10D 0,12D D
Meridiano +0,09 + | -0,07 + | +0,26 + | +0,29 + | +0,01 +|+0,24+£0,14D
Horizontal Ol 0,09 D 0,13D 0,12D 0,14D 0,14D
Meridiano -0,03 +|-0,17 + | +0,11 + | +0,18 +|-0,12 +0,13 | +0,04 +£0,18 D
Vertical Ol 0,09 D 0,15D 0,09 D 0,16 D D
Equivalente- -0,06 +|-0,23 +| 40,11 t | 40,04 +|-0,23+0,16 | +0,13+0,16 D
esférico OD 0,09D 0,15D 0,10D 0,12D 29D
Equivalente- +0,03 | -0,12 | 40,19 t | 40,23 +|-0,06%+0,13 | +0,14+0,15D
esférico Ol 0,08 D 0,13D 0,09 D 0,14D D
Equivalente- -0,02 +*|-0,18 + | +0,14 + | +0,07 +|-0,14+0,14 | +0,13+0,15D
esférico ODI 0,08 D 0,13D 0,08 D 0,08 D D
Astigmatismo |0,28] + | |0,30| |0,26] +| 0,00 £ 0,00 | |0,29] +| [0,31] £ 0,05
oD 0,04 D +0,05 0,05D D 0,06 D D
Astigmatismo [0,31] | |0,31] | |0,31] +|0,25] £ |0,30| £ | [0,35] £ 0,10
ol 0,05D 0,07 D 0,07D 0,08 D 0,07 D D
Astigmatismo [0,30] | ]0,31] | |0,29| +|]0,15] | |0,30] +|]0,34| + 0,06
oDl 0,05D 0,05D 0,05D 0,04 D 0,05D D
Anisometropia |0,30] | ]0,20] + | ]0,39] + | |0,19] + | |0,29] + | |0,26] = 0,05

0,05D 0,05D 0,07D 0,05D 0,06 D D
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Tabla 23: Valores medios obtenidos de los diferentes parametros analizados del grupo del Pura Raza Espaiol.

PURA RAZA ESPANOL

TOTAL MACHOS HEMBRAS JOVENES ADULTOS GERIATRICOS
Meridiano -0,35 + | -0,37 +|-0,22+0,13 | +0,04 +1-0,57+0,08 | -0,35+0,21D
Horizontal OD 0,07D 0,08 D D 0,10D D
Meridiano -0,43 + | -0,46 +|-0,29+0,16 | -0,04 +1|-063+0,10 | -0,56+0,21D
Vertical OD 0,08 D 0,09D D 0,11 D D
Meridiano -0,20 +1-0,20 +|-0,18+0,13 | +0,19 +1|-044+0,09 | -0,21+0,17D
Horizontal Ol 0,07D 0,08 D D 0,09D D
Meridiano -0,30 +1|-0,34 +1-0,14+0,14 | -0,04 +1-047%0,10 | -0,29+0,23 D
Vertical Ol 0,07D 0,09D D 0,12D D
Equivalente- -0,39 +|-0,42 +|-0,26+0,13 | -0,01 +|-060+0,09 | -045+0,17D
esférico OD 0,07D 0,08 D D 0,10D D
Equivalente- -0,25 + | -0,27 +|-0,17 £ 0,13 | +0,07 +|-045+0,09 | -0,25+0,20D
esférico Ol 0,07D 0,08 D D 0,09D D
Equivalente- -0,32 *|-0,35 +*|-0,18 £+ 0,10 | +0,03 +|-045+0,09 | -0,31+0,16 D
esférico ODI 0,06 D 0,07D D 0,09D D
Astigmatismo 0,30 +|]0,29] +]{]035 +|029] +]]023] | |060| 0,18
oD 0,04D 0,04D 0,12D 0,05D 0,04D D
Astigmatismo |0,31] +|]033] +]]026] *||041] +]]027] | 0,25 + 0,07
ol 0,04D 0,04D 0,07D 0,09D 0,04 D D
Astigmatismo [0,31] | |0,31] + | ]0,31] +|1]0,36] ] |0,25] +|]0,44| £ 0,10
oDl 0,04 D 0,03D 0,08 D 0,06 D 0,03D D
Anisometropia |0,35] | |0,34| + | |0,35] + | |0,21] + 1 10,37]| + | |0,57| + 0,09

0,03D 0,04D 0,08 D 0,04 D 0,05D D
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Tabla 3: Valores medios obtenidos de los diferentes parametros analizados del grupo del Pura Raza Arabe.

PURA RAZA ARABE

TOTAL MACHOS HEMBRAS | JOVENES ADULTOS GERIATRICOS
Meridiano 0,32 +|-064 +|-0,02+0,10 | -0,11 +]-0,36+0,13 | -0,58+0,24 D
Horizontal OD | 0,10D 0,15D D 0,19D D
Meridiano 0,30 % |-0,67 + | +0,07 +|-0,17 +]-0,37+0,14 | -0,29+0,22D
Vertical OD 0,10D 0,16 D 0,09D 0,18D D
Meridiano 0,24 +|-051 + | +0,01 + | -0,06 +|-0,27+0,14 | -0,44+0,23D
Horizontal Ol 0,09 D 0,15D 0,10 D 0,16 D D
Meridiano 0,32 *|-0,67 + | -0,01+0,10 | -0,07 +|-0,46+0,15 | -0,35+0,26 D
Vertical Ol 0,10 D 0,16 D D 0,12D D
Equivalente- 0,31 *|-0,65 + | +0,02 +|-0,14 +|-0,36+0,13 | -0,43+0,23D
esférico OD 0,10D 0,15D 0,09 D 0,18 D D
Equivalente- 0,28 *|-0,59 + | -0,01+0,10 | -0,06 +|-0,36+0,14 | -0,39+0,24D
esférico Ol 0,09 D 0,15D D 0,14 D D
Equivalente- -0,30 % |-0,62 + | +0,02 + | -0,10 +|-037+0,14 | -0,4140,24D
esférico ODI 0,10 D 0,15D 0,09 D 0,16 D D
Astigmatismo |0,25] +|]0,28] +]|]023] +|]0,25] £/ ]0,23] +|]0,33] £ 0,10
oD 0,03 D 0,05 D 0,04 D 0,05 D 0,04D D
Astigmatismo |0,32] +|]035] +]|]029] +|]0,33] +]]034] £/|]0,25] 0,07
ol 0,03 D 0,05 D 0,03 D 0,04 D 0,05 D D
Astigmatismo |0,29] +]031] +|]026] +|]0,29] +]]0,28] % |]0,29] + 0,07
oDl 0,03 D 0,04 D 0,03 D 0,03 D 0,04 D D
Anisometropia |0,22] | ]0,25] + | |0,20] + | |0,23] + | |0,20] + | |0,27| = 0,10

0,03 D 0,04 D 0,05 D 0,05 D 0,05 D D
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Tabla 4: Valores medios obtenidos de los diferentes parametros analizados del grupo del Lusitano.

LUSITANOS

TOTAL MACHOS HEMBRAS JOVENES ADULTOS GERIATRICOS
Meridiano -0,33 + | -0,65 t | +0,46 + | +0,35 +|-041+0,21 | -1,50+0,00D
Horizontal OD 0,18 D 0,19D 0,08 D 0,06 D D
Meridiano -0,37 +1-0,75 + | +0,58 + | +0,50 +1-041+0,21 | -2,25+0,75D
Vertical OD 0,22D 0,25D 0,08 D 0,11D D
Meridiano -0,41 +|-0,84 + | +0,58 + | +0,50 +1|-041+0,20 | -2,25+0,75D
Horizontal Ol 0,22D 0,23D 0,11D 0,14 D D
Meridiano -0,45 +|-0,77 + | +0,29 + | +0,25 +|-041+0,19 | -2,13+0,88D
Vertical Ol 0,23D 0,25D 0,04 D 0,59D D
Equivalente- -0,35 +1]-0,70 + | +0,52 + | +0,43 +|-041+0,21 | -1,88+0,38D
esférico OD 0,19D 0,21D 0,06 D 0,06 D D
Equivalente- -0,43 + | -0,80 + | +0,44 + | +0,38 +|-041+0,19 | -2,19+0,81D
esférico Ol 0,22D 0,24D 0,23D 0,34D D
Equivalente- -0,41 +|-0,79 + | +0,48 + | +0,42 +|-041+0,20 | -2,03+£0,59D
esférico ODI 0,21D 0,22D 0,13D 0,19D D
Astigmatismo 027 +|030] +/|[021] +]025 +/|[021] ] 0,75 + 0,75
oD 0,08 D 0,10D 0,08 D 0,08 D 0,06 D D
Astigmatismo |0,26] +| 0,14 +| 054 +]]063] +/||018 ] |0,13] 0,75
ol 0,09D 0,05D 0,27D 0,39D 0,07D D
Astigmatismo [0,28] | |0,23] + | |0,38] + 1047 ] ]0,20] +|]044| £ 0,31
oDl 0,06 D 0,06 D 0,14D 0,19D 0,05D D
Anisometropia | |0,24] + | ]0,21| | |0,29] *] |0,41] /| |0,16] | |0,44| + 0,31

0,06 D 0,06 D 0,15D 0,21 D 0,04D D
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Tabla 5: Valores medios obtenidos de los diferentes parametros analizados del grupo del Anglo-Arabe.

ANGLO-ARABE

TOTAL MACHOS HEMBRAS JOVENES ADULTOS GERIATRICOS
Meridiano -0,27 +-0,38 +|-0,10 £ 0,06 | -0,54 +|-0,10%£0,17 | -0,50+0,75D
Horizontal OD 0,17D 0,22D D 0,44D D
Meridiano -0,17 +-0,35 +|-0,45+0,24 | -0,42 +|-0,10£0,19 | -0,00+1,01D
Vertical OD 0,19D 0,22D D 042D D
Meridiano -0,29 = |-040 + 0,00 £ 0,13 | -0,46 +|-0,22+0,20 | -0,42+0,67D
Horizontal Ol 0,18 D 0,24D D 0,50 D D
Meridiano -0,36 = |-0,50 +| 0,00 £ 0,20 | -0,50 +|-040%0,23 | -0,00+0,63D
Vertical Ol 0,18 D 0,24D D 0,45D D
Equivalente- -0,22 +|-0,37 +|-0,28+0,15 | -0,48 +]-0,10£0,16 | -0,25+0,88 D
esférico OD 0,18D 0,21D D 0,43D D
Equivalente- -0,33 +|-0,45 £ 0,00 £ 0,13 | -0,48 +1-0,31+£0,20 | -0,21+£0,64D
esférico Ol 0,17D 0,23D D 0,47D D
Equivalente- -0,25 + | -0,38 + | +0,19 + | -0,48 +|-0,16+0,18 | -0,23+0,76 D
esférico ODI 0,18 D 0,22D 0,21D 0,45D D
Astigmatismo [0,31] | |0,29] | |0,35] £ 10,13 £ |0,38| | [0,50] £ 0,29
oD 0,07D 0,08 D 0,19D 0,06 D 0,10D D
Astigmatismo [0,31] | |0,35| £ | |0,21] £ 10,13 £ |0,38| +| [0,42] £ 0,08
ol 0,07 D 0,08 D 0,11D 0,06 D 0,10 D D
Astigmatismo |0,31] +|]0,30] | |0,33| +|]0,13] | |0,39] +|]046| £ 0,11
oDl 0,05D 0,06 D 0,11D 0,03D 0,06 D D
Anisometropia |0,27] | ]0,27] + | 0,28] + | |0,13] + | |0,36] + | 0,29| = 0,15

0,06 D 0,07 D 0,08 D 0,03D 0,09 D D
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Tabla 24: Valores medios obtenidos de los diferentes parametros analizados del grupo del Hispano-Arabe.

HISPANO-ARABE

TOTAL MACHOS HEMBRAS JOVENES ADULTOS GERIATRICOS
Meridiano -0,32 +|-0,42 + | 40,13 t|-0,17 +1-0,21+0,21 | -1,5D
Horizontal OD 0,19D 0,21D 0,38 D 0,30 D D
Meridiano -0,27 =] -0,28 +|-0,25+0,25 | +0,17 +]-0,25+0,20 | -1,75D
Vertical OD 0,20D 0,24D D 0,08 D D
Meridiano -0,40 = |-048 £ 0,00 £ 0,25 | -0,14 +|-0,38+0,27 | -1,25D
Horizontal Ol 0,21D 0,25D D 0,42D D
Meridiano -046 = |-0,53 +|-0,13+0,13 | +0,33 +]-059%0,36 | -1,75D
Vertical Ol 0,30D 0,36 D D 0,36 D D
Equivalente- -030 | -0,35 +|-0,06+0,31| 0,00 £0,13 | -0,23+£0,20 | -1,63D
esférico OD 0,19D 0,22D D D D
Equivalente- -0,43 + | -0,50 +|-0,06+0,19 | +0,08 +|-048+0,31 | -1,50D
esférico Ol 0,24D 0,29D D 0,29D D
Equivalente- -0,27 + | -0,31 + | -0,06 £ 0,06 | +0,04 +|-0,21+0,15 | -1,56 D
esférico ODI 0,17D 0,21D D 0,20 D D
Astigmatismo 0,27 | |0,25| £ | |0,38] £ 050 £ |0,18| +|]0,25| D
oD 0,09 D 0,10D 0,13D 0,25D 0,07 D
Astigmatismo |0,40| <+ | |0,45| £ | |0,13] +]1083] ] ]0,22| +|/0,50| D
ol 0,12D 0,14D 0,13D 0,25D 0,13D
Astigmatismo |0,31] + /0,32 | |0,50| +| 10,67 | |0,14] + | ]0,38|D
oDl 0,09 D 0,12D 0,05D 0,23D 0,04 D
Anisometropia |0,26] | |0,21] + | ]0,27| + | |0,25] + | |0,29] +|0,13| D

0,05D 0,05D 0,06 D 0,13D 0,07D
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Tabla 25: Valores medios obtenidos de los diferentes parametros analizados del grupo del Poni.

PONI

TOTAL MACHOS HEMBRAS JOVENES | ADULTOS | GERIATRICOS
Meridiano +0,02 | +0,28 +|-045+0,34 | - -0,10 +|+0,31+0,47D
Horizontal OD 0,18 D 0,17D D 0,18 D
Meridiano -0,11 + | +0,08 +|-045+0,18 | - -0,15 +£|0,00+0,31D
Vertical OD 0,18D 0,24D D 0,22D
Meridiano +0,14 + | +0,44 +1]-040%0,44 | - +0,08 +(+0,31+£0,47D
Horizontal Ol 0,21D 0,15D D 0,24D
Meridiano -0,18 +|-0,03 +|-045+0,34 | - -0,25 £ 0,00+0,27D
Vertical Ol 0,18 D 0,20D D 0,23D
Equivalente- -0,04 t | 40,18 +|-045+0,24 | - -0,13 +|+40,16+0,39D
esférico OD 0,17D 0,19D D 0,18 D
Equivalente- -0,02 | 40,21 +|-043+0,39 | - -0,09 +|+40,16+0,36D
esférico Ol 0,19D 0,16 D D 0,22D
Equivalente- -0,03 +1|-0,19 +1]-044+0,31 | - -0,11 +1|-0,16+0,37D
esférico ODI 0,17D 0,17D D 0,19D
Astigmatismo |0,38] | |0,36] £ | |0,40]| - |0,35] +£ | |0,44| £0,06 D
oD 0,09 D 0,13D 0,13D 0,13D
Astigmatismo [0,39] ] |0553] £ | |0,15] - |0,38] + | |0,44]| £0,21D
ol 0,10D 0,13D 0,10D 0,12D
Astigmatismo [0,38] +||0,44| | |0,28] |- |0,36] £ | ]0,44| £0,12D
oDl 0,08 D 0,12D 0,08 D 0,10D
Anisometropia [0,22] + | |0,19] + | |0,28] |- |0,26] £ | |0,13| £0,08 D

0,05D 0,04 D 0,13D 0,06 D
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Tabla 26: Valores medios obtenidos de los diferentes parametros analizados del grupo del Centro europeo.

CENTRO EUROPEO

TOTAL MACHOS HEMBRAS JOVENES ADULTOS | GERIATRICOS
Meridiano -0,21 +|-0,25 +]-0,13+0,22 | +0,25 +|-0,20 +|-0,38+0,25D
Horizontal OD 0,12D 0,14D D 0,00 D 0,14D
Meridiano -0,38 +|-0,31 +]-050+0,23 | +0,25 +|-0,43 +|-0,50+0,20D
Vertical OD 0,13D 0,16 D D 0,00 D 0,19D
Meridiano -0,26 +|-0,27 +|-0,25+0,27 | +0,38 +|-0,23 +|-0,60+0,47D
Horizontal Ol 0,17D 0,22D D 0,13D 0,15D
Meridiano -0,51 +|-0,52 +]-050+029 | +0,38 +|-040 +|-1,10+0,87D
Vertical Ol 0,28 D 0,39D D 0,13D 0,18 D
Equivalente- -0,29 +|-0,28 +]-0,31+0,22 | +0,25 +|-0,31 +|-0,44+0,22D
esférico OD 0,12D 0,15D D 0,00 D 0,16 D
Equivalente- -0,39 +|-0,40 +|-038+0,27 | +0,38 +|-0,31 +|-0,85+0,66D
esférico Ol 0,22D 0,30D D 0,13D 0,22D
Equivalente- -0,33 +|-0,34 +1|-0,31+0,26 | +0,31 +|-031 +)|-063+£0,45D
esférico ODI 0,17D 0,21D D 0,06 D 0,15D
Astigmatismo 0,22 + | |0,15| £ | |0,38] +| 0,00 +||033] £ |0,13|+0,09D
oD 0,06 D 0,07D 0,11D 0,00 D 0,09D
Astigmatismo |0,28] | ]0,29] £ | |0,25] +||0,00] +| 0,18 +| |0,60]+0,42D
ol 0,13D 0,18 D 0,11D 0,00 D 0,07D
Astigmatismo |0,25] | ]0,22] | |0,33| +|]0,00] +| 0,25 +||0,35|/+0,21D
oDl 0,08 D 0,18 D 0,12D 0,00 D 0,07D
Anisometropia |0,32] | ]0,39] + | 0,18| +1]]0,13| | ]0,20| +| |0,65]|+0,38D

0,12D 0,17D 0,08 D 0,13D 0,06 D

11 9 5
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Tabla 27: Valores medios obtenidos en los diferentes parametros analizados del grupo denominado como
“mestizo de razas”.

MESTIZO RAZAS

TOTAL MACHOS HEMBRAS JOVENES | ADULTOS | GERIATRICOS
Meridiano -0,36 t|-0,47 +|-009+0,22 |+0,25 +|-046 +|-0,25+0,40D
Horizontal OD 0,11D 0,12D D 0,00D 0,12D
Meridiano -0,30 +|-0,36 +|-0,16+0,19 | +0,13 +|-0,34 +|-0,31+0,40D
Vertical OD 0,10D 0,11D D 0,13D 0,11D
Meridiano -0,35 + | -0,49 +1(-003+0,18 | +0,50 + | -0,50 +1-0,13+0,39D
Horizontal Ol 0,13D 0,15D D 0,25D 0,13D
Meridiano -0,39 +|-0,53 +1|-0,09+0,22 | +0,25 + | -0,49 +1(-031+0,55D
Vertical Ol 0,12D 0,14D D 0,00D 0,12D
Equivalente- -0,33 +|-0,42 +|-0,13+0,20 | +0,19 +|-040 +|-0,28%+0,38D
esférico OD 0,10D 0,12D D 0,06 D 0,11D
Equivalente- -0,37 +|-0,51 +|-0,06+0,20 | +0,38 + | -0,49 +|-0,22+0,47D
esférico Ol 0,12D 0,14D D 0,13D 0,12D
Equivalente- -0,35 + | -0,46 +|-0,09+0,19 | +0,28 <+ | -0,45 +1-0,25+0,42D
esférico ODI 0,10D 0,12D D 0,03D 0,11 D
Astigmatismo 0,21 | |0,17] £ | |0,31] +|0,13] £+ | 0,20 £ | ]0,31]£0,12D
oD 0,04D 0,05D 0,08 D 0,13D 0,05D
Astigmatismo |0,24] +|0,29] +]|0,13] +|]0,25| #|]0,22] +]0,31]+0,12D
ol 0,05D 0,06 D 0,07D 0,25D 0,06 D
Astigmatismo |0,23] +|0,23] +]|0,22] +1|]0,19| #||0,21] <+ ]0,31]+0,04D
oDl 0,03D 0,04D 0,05D 0,19D 0,04 D
Anisometropia |0,24] £ 0,28 £ | |0,13] +|0,29] +||0,26] £ | |0,19|+£0,04D

0,05D 0,07D 0,04 D 0,19D 0,06 D
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Tabla 28: Valores medios obtenidos de los diferentes parametros analizados del grupo del burro.

BURROS

TOTAL MACHOS HEMBRAS JOVENES | ADULTOS | GERIATRICOS
Meridiano -0,16 + | -0,25 + | +0,02 + |- +0,08 +|-0,14+0,56D
Horizontal OD 0,23D 0,00 D 0,26 D 0,19D
Meridiano -0,19 +|-0,88 +|-0,09+0,23 | - -0,28 £|-0,04£0,50D
Vertical OD 0,21D 0,38 D D 0,19D
Meridiano -0,16 + | -0,00 +|-0,02+0,26 | - +0,08 +|-0,17+0,57D
Horizontal Ol 0,23D 0,00 D D 0,17D
Meridiano -0,19 t | -1,00 +|-0,07+0,24 | - -0,25 t|-0,08+0,44D
Vertical Ol 0,22D 0,25D D 0,26 D
Equivalente- -0,10 + | -0,56 +|-0,04+0,24 | - -0,10 +|-0,10+0,52D
esférico OD 0,22D 0,19D D 0,18 D
Equivalente- -0,10 + | -0,50 +|-0,04+0,24 | - -0,09 +£|-0,13+0,50D
esférico Ol 0,21D 0,13D D 0,20D
Equivalente- -0,10 + | -0,53 +1|-0,04+£0,24 | - -0,09 +1|-0,11+£0,51D
esférico ODI 0,21D 0,16 D D 0,19D
Astigmatismo |0,36] +]|0,63] £ | |0,32] - |0,40| +£ | |0,29] £0,10D
oD 0,08 D 0,38 D 0,07 D 0,11 D
Astigmatismo |0,48| | |1,00] £ | |0,41] - |0,53] +£ | |0,42| £0,08 D
ol 0,07 D 0,25D 0,06 D 0,11D
Astigmatismo |0,42] £ ]0,81] | |0,37| - |0,46] + | |0,35| £0,08D
oDl 0,08 D 0,31D 0,05D 0,09D
Anisometropia |0,16] + | |0,06]| + | ]0,17] |- |0,16] £ | |0,15| £0,08 D

0,04 D 0,06 D 0,05D 0,05D
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6. DISCUSION:

6.1. CONSIDERACIONES METODOLOGICAS PREVIAS

6.1.1. Estimacion del punto remoto

Determinar el punto remoto de un ojo mediante interposicion de lentes lleva implicito
que, en algunos casos, la neutralidad no coincida exactamente con ninguna de las lentes que el
retinoscopista tiene a su disposiciéon. Cambiar la distancia de trabajo hasta encontrar la
neutralidad (aumentando o disminuyendo la distancia segun el caso) puede solventar este
problema ya que esta es otra forma de determinar la posicién del punto remoto del ojo
examinado. Sin embargo, esta técnica es poco practica trabajando con equinos ya que las
condiciones de trabajo no permiten estar midiendo continuamente la nueva distancia de
trabajo con la cinta métrica. Por el contrario, calcular el punto remoto interpolandolo de entre
los valores de las dos lentes donde el reflejo retinoscépico cambia de directo a inverso, es una
opcidn mucho mas préctica y efectiva trabajando con equinos. Por tanto, cuanto mayor sea la

sensibilidad de las lentes disponibles mayor sera la exactitud de las mediciones.

Unas barras de lentes con mayor sensibilidad a las utilizadas en este trabajo hubiesen
ayudado a mejorar la precisién y exactitud de los resultados, aunque en la practica es dificil
encontrar en el mercado otras barras de lentes diferentes a las aqui utilizadas. Por otro lado, si
se quiere conseguir mayor sensibilidad, se puede optar por usar cajas de lentes oftdlmicas de
prueba en lugar de barras de lentes, donde se pueden encontrar lentes con sensibilidades de
hasta = 0,12 D para algunos valores. Sin embargo, usar este tipo de lentes con retinoscopia en
equinos, hace la experiencia mucho mas lenta y engorrosa comparada con la que se obtiene
con las barras de retinoscopia, siendo una opciéon poco recomendable y no utilizada en la

bibliografia consultada.

6.1.2. Posicion examinador-paciente

Distancia de trabajo

En este estudio, siempre se optd por encontrar el punto remoto realizando la retinoscopia
a una distancia de trabajo fija. Para ello se tomé como medida el brazo extendido del
examinador que sujeta las barras de esquiascopia. Dicha distancia es la que se suele tomar de
manera estandar, que medida con una cinta métrica es de aproximadamente 67 cm (1,50 D).

[55] [96] Otra forma de tratar de mantener la distancia de trabajo constante consiste en unir el
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retinoscopio y las barras de lentes mediante una fina cuerda con la distancia de trabajo elegida
y tratar en todo momento que la cuerda se mantenga tensa, lo que equivale a mantener el
brazo extendido del examinador en todo momento. Esta técnica tiene la ventaja de que se
puede utilizar no solamente la distancia estandar de 67 cm (1,50 D), sino que se puede tomar
la distancia de trabajo que se desee. Sin embargo, ya sea tomando como referencia la distancia
del brazo del examinador o la cuerda que une el retinoscopio con las barras de lentes, al
realizar la retinoscopia en equinos, se corre con frecuencia el riesgo de que en determinadas
circunstancias la distancia de trabajo se alargue o acorte (por movimientos del caballo
normalmente) y por tanto el valor final obtenido pueda variar ligeramente. Para evitar este
posible error de método, es recomendable hacer la retinoscopia en la presencia de una

persona que compruebe siempre si la distancia de trabajo se mantiene constante.

Por otro lado, en optometria humana es frecuente colocar delante del ojo del paciente una
lente con la potencia diéptrica equivalente a nuestra distancia de trabajo para asi al realizar la
retinoscopia no tener que sustraer la distancia de trabajo, siendo el valor obtenido de Ila
retinoscopia la refraccidn neta. Sin embargo, esto que puede ser una ventaja en personas, en
nuestra experiencia se convierte en un estorbo trabajando con animales, ya que implicaria
tener que incorporar la sujecién de una lente delante del ojo del animal ademas de las propias

barras de lentes.

Perpendicularidad del plano retinoscépico:

A diferencia de los estudios hechos por Sivak y Allen [14] y Harman y colaboradores [29]
donde se considera que la mayor longitud axial del globo estd en la zona central del polo
posterior (zona mas miope o menos hipermétrope del ojo), nuestra experiencia nos revela algo
diferente. En el presente trabajo hemos encontrado que en la mayoria de los casos, las
mediciones hechas en las partes mds dorsales del polo posterior del globo, el ojo se va
haciendo mds miope o menos hipermétrope, y mdas hipermétrope o menos miope en la
direccion opuesta. El porqué la retinoscopia realizada desde angulos inferiores al eje de la
mirada del equino nos ha proporcionado valores de refraccion mas negativos que en angulos

superiores, es algo que requiere un estudio mas exhaustivo.

Se sabe por diversos estudios que el polo posterior del globo ocular equino no es
completamente simétrico en su longitud axial con respecto al ecuador del cristalino. [70] [14]
[15] [29] Los primeros estudios sobre este tema sugerian una mayor distancia axial del globo
ocular en la zona dorsal que en la ventral. [70] [97] [71] Estos hallazgos hicieron que se hablara

del concepto de la retina en rampa del ojo equino, en el que se le atribuia al mismo un
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mecanismo estatico de acomodacién (sin modificacidon de la curvatura del cristalino). [97] A
pesar de que esta teoria acerca de una retina en rampa ha sido posteriormente rechazada por
otros autores, [14] [29] estos coinciden en sefalar que existe una asimetria en el polo
posterior del globo ocular equino, aunque no en la direccién que se apuntaba con
anterioridad, que hace que las mediciones retinoscdpicas varien en funcién del plano en el que
se realicen. Ya el propio Nicolas en 1930 [70] advertia a los retinoscopistas que tuviesen en
cuenta dichas peculiaridades, mientras que otros autores cuantificaron incluso las diferencias

existentes en los valores de refraccidn obtenidos en funcién del plano de medicién. [14]

Una consecuencia de todo esto es que cuanto mas excéntrica sea la posicion a la hora de
realizar la retinoscopia, mayor serd la probabilidad de cometer errores en la medicion. En este
trabajo, se ha hecho la retinoscopia lo mas perpendicularmente posible al plano pupilar para
evitar estas posibles variaciones. Para asegurar este hecho, siempre hubo un colaborador

vigilando la perpendicularidad entre el plano pupilar del ojo examinado y el retinoscopio.

6.1.3. Forma de expresar los datos

En este trabajo se ha optado por expresar la media del estado de refraccidn en equivalente
esférico. El equivalente esférico, como ya ha quedado explicado en la parte de conceptos
generales, no es mas que la media aritmética de los dos meridianos medidos. Expresar la
refraccion de esta manera tiene sus ventajas y sus inconvenientes. Los principales
inconvenientes van a asociados a la pérdida de informacion que conlleva realizar la media de
los dos meridianos evaluados. Asi mismo, el equivalente esférico no muestra dato alguno de
astigmatismo por si mismo, sino que esta informacién hay que aportarla adicionalmente. [52]
Sin embargo, el equivalente esférico es una magnitud muy util a la hora de comparar datos ya
que se trabaja con un Unico valor. Es muy facil de manejar y comprender y desde un punto de
vista estadistico es idonea para comparar conjuntos de datos. Si asociado al equivalente
esférico se indican conjuntamente los datos de astigmatismo, la informacién sobre el estado

de refraccién del ojo queda suficientemente cubierta. [52]

6.1.4. Rangos de ametropias considerados

Aunque a priori los conceptos de miopia, hipermetropia o emetropia son faciles de
entender, definir a un individuo dentro de una de estas categorias no es tan sencillo. En
principio un ojo emétrope, como ya quedd definido en la introduccion, es aquel en el que en
estado de reposo los objetos lejanos (en el infinito dptico) son enfocados en la retina. [23] En

estas condiciones, un individuo esta en disposicién de percibir un objeto nitidamente si no
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existe ninguna alteracion en el sistema visual en su conjunto que lo impida. Pero, ¢qué ocurre
cuando la imagen de ese objeto no focaliza exactamente en la retina?, éen qué momento el
individuo es consciente de que el objeto observado deja de percibirse como claro y nitido?, es
decir, écdmo afecta el desenfoque producido por un error refractivo a la calidad de la visién?
Esta no es una cuestion facil de resolver ya que, aunque existen formas de calcular los limites
fisicos del poder resolutivo de la retina de un ojo, [8] existen otros factores que influyen en la
percepcién subjetiva visual de un individuo, lo que se conoce como psicofisica de la visién. [16]
Aunque estos aspectos no son el objeto principal de estudio de este trabajo, estas cuestiones
nos dan idea de que un ojo no estrictamente emétrope puede proporcionar imagenes que el
individuo perciba igualmente nitidas a otras procedentes de un ojo completamente emétrope.
[23] El problema principal por tanto, radica en conocer qué rango de desenfoque es tolerado
por un individuo, a partir del cual las imdgenes se perciben de forma borrosa. En la especie
humana, esta cuestién tiene un abordaje mucho mas sencillo que en los animales ya que
simplemente colocando lentes de potencia creciente delante del ojo de un paciente, éste
puede determinar en qué momento su visién mejora o empeora. Dichos métodos subjetivos
no pueden ser trasladados a los animales domésticos ya que su grado de colaboracién es
obviamente muy inferior. Sin embargo, como ya se planted brevemente en el capitulo de
conceptos generales, existen algunos estudios que han intentado relacionar el efecto del

desenfoque sobre la pérdida de agudeza visual en animales. [40] [98] [41]

Considerando todo lo anterior se plantea la cuestion de qué limites se han de considerar
para definir cada estado refractivo. Si nos fijamos en estudios en la especie humana, los limites
considerados para cada estado refractivos son variables, pero es muy comun encontrar valores
por debajo de -0,50 dioptrias como miopia, por encima de +0,50 dioptrias como
hipermetropia, y entre -0,50 y +0,50 D (ambos incluidos) como emetropia. [99] [100] [101]
[102] En perros, los mismos rangos se han sido considerados en algunos estudios [84], aunque
también otros rangos se han considerado ampliando el limite de la emetropia de desde -0,50 a
+1,00 D. [7] En el caso del caballo, encontramos diversidad de formas de abordar esta
cuestion. Hay autores que simplemente no tratan este problema [29] o consideran la
emetropia como la refraccion estricta de 0 D, tomando cualquier valor por encima o por
debajo como ametropia, bien hacia la miopia o hacia la hipermetropia. [89] Esta interpretacion
se podria considerar valida, ya que desde un punto de vista puramente Optico es una
aproximacion correcta. Sin embargo, desde un punto de vista fisiolégico se presupone un ojo
equino con una sensibilidad al desenfoque muy alta. Si tenemos en cuenta que la agudeza

visual en el caballo esta considerada en el mejor de los casos en torno a 18-23 ciclos por grado,
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[39] frente a los 30 ciclos por grado del hombre, [34] suponer un ojo equino amétrope cuando
su refraccién no es estrictamente 0, tendria poco sentido desde un punto de vista clinico.
Otros autores como Stuhr y colaboradores [90] consideran los rangos de + 0,50 D citados en

primera instancia para definir los rangos de las ametropias.

Debido a que no existe unanimidad de criterios a la hora de determinar los limites para
definir cada ametropia en la especie equina, consideramos el comun denominador utilizado
por otros autores, tanto en esta especie como en otras incluido el ser humano. [99] [100] [101]
[102] [84] [90] Este consiste en definir la miopia el estado refractivo < -0,50D, la
hipermetropia el estado refractivo = +0,50 D y la emetropia el estado refractivo con valores

intermedios entre ambos.
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6.2. DISCUSION DE LOS RESULTADOS

6.2.1. Influencia de la midriasis y la cicloplegia en la determinacidon del estado de

refraccion

En el presente trabajo se ha planteado si la cicloplegia tiene realmente alguna influencia
sobre la evaluaciéon del estado de refraccidn o por el contrario sus efectos son despreciables,

ya que su uso podria dificultar la realizacién de la prueba en determinados casos.

La Induccion de la cicloplegia se realiza mediante instilacidn de solucion oftalmica en gotas,
y en el equino, aunque este proceso no es excesivamente complicado, precisa de una buena
colaboracién por parte del animal. En determinados casos el estrés que provoca la aplicacidon
de dicha solucion oftdlmica puede dificultar la correcta y rdpida mediciéon del estado de
refraccion. Si a esto se suma que después de la instilacion hay que esperar un tiempo minimo a
que se produzca la dilatacidn pupilar y la cicloplegia del musculo ciliar, que en el caso de la
tropicamida no es inferior a 25-30 minutos para un efecto cercano al maximo [81], esta
practica podria ser un inconveniente en ciertos casos para la medicién de la refraccion. No hay
que olvidar que en muchas de las ocasiones en las que se evalla la refraccidn los animales son
de un alto valor sentimental y econdmico para sus propietarios los cuales frecuentemente no
se muestran favorables a la medicién retinoscépica si ello implica instilacion de gotas de

cualquier tipo.

No haber encontrado en nuestros resultados diferencias estadisticamente significativas en
la determinacién del estado de refraccion con o sin cicloplegia mediante retinoscopia, lleva a
pensar que no es necesario instilar gotas para la realizacion esta técnica en equinos,

convirtiéndose asi la retinoscopia en un método muy rapido y cémodo de realizar.

Un estudio reciente sobre la influencia de la tropicamida en |la determinacion del estado de
refraccién en equinos concluye que esta no tiene influencia significativa sobre la evaluacién de
la citada refraccion mediante retinoscopia lo que es consistente con nuestros resultados a este

respecto. [103]

Es de sobra conocida la influencia de la acomodacién en la determinacion del estado de
refraccion en personas. [104] [105] La acomodacion en los humanos es notable, llegando a
aportar un poder didptrico que varia en funcién de la edad, pero que puede estar entre 6 y 10
dioptrias en el adulto segin los modelos esquematicos de ojo de Le Grand y Gullstrand

respectivamente. [12] [11] Por tanto, medir la refraccidn paralizando o no la acomodacién, es
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decir, con o sin cicloplegia puede proporcionar valores muy diferentes, dependiendo del
estado refractivo y la edad del paciente. [105] Sin embargo, a diferencia de lo que ocurre en la
especie humana, en algunas especies animales domésticas los rangos de acomodacién no son
tan altos. [64] En el caso del caballo, aunque el mecanismo de acomodacion no se comprende
por completo, se sabe que su amplitud es relativamente baja, estando segun algunos autores
en torno a la dioptria. [14] A la hora de realizar la retinoscopia en el caballo, algunos autores
optan por inducir la cicloplegia como norma general, [90] [91] [94] otros optan por no inducir
ningun tipo de cicloplegia basandose en que los demds estudios no encuentran diferencias
significativas entre valores de refraccion con o sin ella [89] y otros simplemente no indican si la

inducen o no. [29] [73]

Los farmacos que se utilizan para provocar la cicloplegia, llevan asociada una accion
midriatica. Esta produce efectos tanto positivos como negativos sobre la determinacién de la
refraccion mediante retinoscopia. [96] [55] Los efectos positivos se basan en que el mayor
diametro pupilar que produce la midriasis permite observar mejor los reflejos retinoscopicos al
tener mayor campo de vision y al evitar las variaciones del tamafio pupilar al iluminar el ojo.
Sin embargo, el mayor diametro pupilar puede llevar asociado aberraciones Opticas
indeseables como es el caso del “efecto tijera” que dificulta la interpretacion de los
movimientos retinoscépicos. [96] [55] Los efectos positivos cobran mayor importancia en
especies con pupilas pequefias como puede ser el caso del hombre o el gato en miosis. Sin
embargo, en el caso del ojo equino, el diametro pupilar es lo suficientemente grande como
para poder observar claramente los reflejos retinoscopicos sin ser necesario inducir la
midriasis siempre y cuando las condiciones de luz sean lo convenientemente bajas como para

conseguir una adecuada dilatacidn pupilar.

En cuanto a la eleccion del tipo de farmaco cicloplégico, tanto la tropicamida como el
ciclopentolato son farmacos cuyo uso es muy comun oftalmologia. A pesar de que en
oftalmologia humana estan descritos efectos cicloplégicos mayores del ciclopentolato con
respecto a la tropicamida, estas diferencias son pequefias y desde el punto de vista refractivo

no se han encontrado diferencias significativas entre ellos. [106]
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6.2.2. Discusion de los resultados de las variables de estudio

Estado de refraccion medio

Con respecto al estado de refraccion medio, nuestros resultados son coincidentes con el
hecho constatado por la mayoria de los autores de la bibliografia consultada (en el animal vivo
al menos), de que el ojo equino se encuentra dentro de la emetropia, considerando el rango
de £ 0,50 D definido para la misma. [14] [91] [73] [29] [90] [95] [94] [89] Los valores medios
consultados varian desde las -0,35 D obtenidas en un estudio en caballos de las montainas
rocosas [94] hasta las +0,25 D de media obtenidas en otros dos estudios sobre caballos de

diferentes razas [90] [95]

No obstante, los modelos de ojo tedricos para el equino que han sido propuestos hasta la
fecha, predicen un ojo mucho mas hipermétrope del que se obtiene en el caballo vivo. De
hecho, las mediciones de Sivak y Allen [14] por un lado y las de Knill y colaboradores [15] por
otro, predicen un valor refractivo de + 6,5 D y +12 D respectivamente. Hay que tener en cuenta
sin embargo que, las mediciones hechas en estos estudios se hicieron bien sobre ojos
enucleados y rdpidamente congelados en una mezcla de hielo seco y acetona en un caso [14]
o bien enucleados y mantenidos en solucion salina isosmolar en otro. [15] Como ya fue
sugerido en un estudio posterior, la cérnea es muy susceptible y responde rdpidamente a
modificaciones quimicas y metabdlicas del medio que la rodea. Posiblemente estos medios de
conservacién pudieron ser responsables de modificaciones en la curvatura corneal, lo que
hubiese llevado a mediciones de radios de curvatura corneales alteradas y por tanto a estados
refractivos alejados de sus valores fisioldgicos reales. [73] Dicho esto, hay que tener en cuenta
gue no todos los modelos de ojo propuestos distan tanto de la refraccién obtenida en el
animal vivo. Asi, un tercer modelo de ojo tedrico propuesto afios después por Coile y O’Keeke
[13] predice un estado refractivo del ojo equino también hipermétrope, pero de tan solo +1,0
D, valor mucho mas cercano al obtenido en el animal vivo. En este caso sin embargo, a
diferencia de Sivak y Allen [14] y Knill y colaboradores [15], Coile y O’Keeke [13] no realizaron
sus mediciones sobre ojos in situ, sino que se basaron para sus calculos en pardmetros

anatomico-fisioldgicos obtenidos por diferentes autores a lo largo de los afios.

Distribucion de estados de refractivos:

En cuanto a la prevalencia de los estados refractivos, de nuestros datos se desprende que

en general la emetropia es el estado de refraccidn mads prevalente, seguido por la miopia o la
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hipermetropia en funcién del grupo analizado. Esta distribucion de estados refractivos es
similar a la encontrada por otros autores, [90] [89] aunque varia ostensiblemente con otros
como es el caso de Wouters y Demor [91] los cuales encontraron un altisimo porcentaje de
ojos miopes entre los ejemplares de su muestra. Dichos resultados podrian deberse a, como el
mismo autor comenta en su trabajo, una marcada degeneracién del vitreo en muchos de los
ojos de los animales evaluados, lo cual ha sido sugerido como posible causa de interpretacion
retinoscépica de miopia en animales de edad avanzada. [90] [1] [1] Por el contrario, existen
otros autores como es el caso de Harman y colaboradores [29] que no encontraron ojos
miopes dentro de su muestra, siendo la hipermetropia la ametropia mas prevalente. [29] Esta
mayor prevalencia de ojos hipermétropes también fue encontrada por Farrall y Handscombe

[73], aunque ellos si encontraron un pequefio porcentaje de ojos miopes.

Como vemos, existe un cierta unanimidad entre la comunidad cientifica en torno a los
valores refractivos medios obtenidos del ojo equino (al menos en el caballo en vivo). Sin
embargo, la distribucién de los estados refractivos mas prevalentes varia ampliamente de unos
estudios a otros. Esto puede ser reflejo de variaciones regionales en las poblaciones equinas
evaluadas entre otros factores aunque también a los rangos considerados para definir cada

ametropia por los distintos autores. [1]

Astigmatismo:

Los efectos y causas del astigmatismo han sido estudiados ampliamente en el humano,
[107] algo que hasta la fecha no ha sucedido en los animales domésticos en general y el equino
en particular, por lo que a dia de hoy no podemos saber de forma precisa los efectos sobre la
visidn que el astigmatismo puede provocar. Por lo que se sabe de los estudios en el ser
humano, el astigmatismo sufre cambios con la edad y varia en funcién de los grupos étnicos.
Parece ser que de algin modo, la tensidn que generan tanto los parpados como los musculos
extraoculares sobre la cérnea, asi como la propia apertura palpebral juegan un papel

determinante en la conformacidn final del astigmatismo. [107]

Es interesante comprobar que al consultar la literatura existente en equinos, el
astigmatismo se describe como poco frecuente o relevante en la mayoria de los casos. [91]
[73] [29] [90] No obstante, aunque nuestros resultados no cambian radicalmente esta
tendencia, el notable porcentaje de animales con astigmatismo igual o superior a 0,50 D que
hallamos en nuestra muestra, nos sugiere que su prevalencia puede ser mayor a la constatada

hasta ahora por otros autores.
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En cuanto al tipo de astigmatismo encontrado, el astigmatismo favor de regla resultd ser
estadisticamente mds frecuente en general que el astigmatismo en contra de la regla,
evidencia que coincide con lo encontrado en el estudio de Harman y colaboradores, siendo
citado articulo el unico que hace referencia no solo a la prevalencia de astigmatismo
encontrado sino también a su tipo. Es interesante el hecho de que en la gran mayoria de los
casos en los que se ha detectado alguna diferencia en el tipo de astigmatismo (con excepcion

del grupo de los Anglo-Arabes), este nunca ha sido en contra de la regla.
Anisometropia:

Con respecto a la anisometropia, nuestros datos indican que la prevalencia de animales
anisométropes es muy baja independientemente del grupo estudiado. Tan solo un 3,1 % de
todos los animales presentaron una anisometropia igual o superior a 1,0 D, dato que apenas
vario con los distintos grupos estudiados ya fuese por sexo, edad o raza. Las referencias
existentes en la literatura son realmente escasas. La Unica referencia explicita a este respecto
la hacen Stuhr y colaboradores [90], hallando un 12 % de animales anisométropes, aunque sin

especificar que limites consideraron para diagnosticar a un animal como tal.

El que un individuo posea una gran diferencia en el estado refractivo de un ojo con
respecto al otro, puede hacer que su sistema visual se vea notablemente alterado. Sin
embargo, como ya ha quedado explicado con anterioridad, la diferencia en el campo visual del
equino y el humano es notable y el peso especifico que puede tener la vision binocular central
en el equino no se puede comparar al del humano. Debido a que en la zona del campo visual
donde no hay solapamiento existe diplopia y vision borrosa, en el equino la aniseiconia
derivada de la anisometropia deberia jugar un papel menos relevante o cuanto menos
bastante diferente que el que juega en el humano. Sin embargo, hasta que no haya un mayor
conocimiento cientifico sobre esta materia, sera dificil conocer qué efecto real puede tener la
anisometropia en el sistema visual equino. No obstante, algunos autores han constatado que
en su experiencia, caballos con marcada anisometropia han mostrado algunas alteraciones
indeseables del comportamiento tales como negarse a saltar, o asustarse en exceso ante

determinados objetos cotidianos. [1]
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6.2.3. Discusidn de los factores de riesgo asociados al estado de refraccién

Factores tales como la sexo, la edad y la raza han mostrado una influencia importante en la

refraccion.
Sexo:

En nuestra muestra encontramos diferencias estadisticamente significativas entre el
estado refractivo y el sexo. En concreto los animales machos presentaron un estado refractivo
significativamente mas tendente a la miopia que las hembras, independientemente de la raza
o la edad. Este hallazgo es interesante ya que dicha relacién no se describe en la literatura
consultada hasta la fecha, tanto en el equino como en otras especies domésticas. Si existe
alguna causa genética predisponente a la mayor miopizacién de los machos con respecto a las
hembras, es algo que hasta la fecha permanece fuera de nuestro conocimiento. Sin embargo,
existen determinados factores de riesgo descritos en otras especies que pueden predisponer a
la miopia. Si los machos normalmente tienen habitos de manejo diferentes a los de las
hembras, es posible que de alguna manera eso pueda afectar a su estado de refraccion. En el
humano, el trabajo de cerca se ha descrito como un factor de riesgo para el desarrollo de la
miopia, [108] de igual manera que la baja iluminacién ambiental en pollos, [109] mientras que
la actividad al aire libre se ha descrito como factor protector. [108] La mayor estabulacién de
los machos con respecto a las hembras fue la ténica predominante entre los animales
analizados en este trabajo. Estas condiciones tanto de estabulacién como de poca iluminacién
ambiental por regla general, que implicarian ademds mayor trabajo del ojo en visidn cercana,
podrian ser factores de riesgo a los que los machos estarian sometidos con mayor frecuencia
que las hembras. De cualquier manera, dichos supuestos que podrian justificar nuestros

resultados no dejan de ser indicios de evidencias que se encuentran todavia por confirmar.

Como ya se ha comentado anteriormente, el astigmatismo en los equinos es un pardmetro
que no ha sido estudiado con especial atencidn en la literatura consultada. Asi, no resultd
extrafio comprobar que no se encontraran datos entre la literatura con los que comparar los
resultados de astigmatismo entre los individuos de diferente sexo. En principio no existian
indicios para pensar que pudiesen existir diferencias de este defecto refractivo entre machosy
hembras. Sin embargo, al realizar los test estadisticos, se comprobd que dicha diferencia
existe. En cuanto al tipo de astigmatismo igualmente se encontraron diferencias significativas,
siendo el astigmatismo a favor de regla significativamente mas prevalente que el
astigmatismo en contra de la regla entre los machos, evidencia que no se encontrd entre las

hembras. La causa responsable de este hallazgo estd a dia de hoy fuera de nuestro
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conocimiento. Posiblemente alguna o varias caracteristicas morfoldgicas de la anatomia
orbitaria descritas anteriormente, tales como la tensién palpebral o de la musculatura orbitaria
sobre la cornea asi como la apertura palpebral puedan diferir entre machos a hembras y ser la

responsable de las diferencias encontradas en el astigmatismo entre grupos de distinto sexo.

Edad:

En cuanto a la edad, observamos cémo el estado refractivo medio va cambiando hacia
valores mas negativos conforme el animal va creciendo. Dicha tendencia se estabiliza a partir
de la madurez e incluso llega a invertirse ligeramente en los animales de edad avanzada. Asi, el
grupo de animales jovenes presentd menor prevalencia de miopia que los adultos (siendo
significativa dicha diferencia), mientras que los geriatricos presentaron un estado refractivo
ligeramente menos negativo el de los adultos (aunque las diferencias en este caso no
resultaron estadisticamente significativas). Al comparar estas evidencias con las de otros
autores, encontramos diversidad de resultados. Por un lado, autores como Grinninger y
colaboradores [89] hallaron una tendencia (no significativa) hacia la miopia con la edad a partir
de los 7,5 anos, al igual que Wouters y Demor [91] en cuyo estudio el mayor porcentaje de
miopes lo presentaron los animales de mayor edad. Nuestros resultados coinciden
parcialmente con los obtenidos por los citados autores. En general en nuestra muestra los
animales a partir de la edad adulta presentan un estado refractivo mas tendente a la miopia
gue los jévenes. En nuestro caso, esta tendencia resultd ser estadisticamente significativa
entre los jévenes y los adultos, aunque no asi entre los jévenes y los geriatricos. Sin embargo,
otros autores encontraron cambios hacia la hipermetropia con la edad. [29] Al buscar en
nuestra muestra una correlacién lineal entre el estado de refraccidon y la edad, dicha
correlacién no muestra significacion estadistica alguna. Sin embargo, si dicha correlacién se
limita hasta la edad considerada como el fin de la adultez e inicio de la geriatria, es decir, los
14 afios, dicha correlacién aparece, mostrando significacion estadistica. Este dato refuerza el
concepto de la existencia de una tendencia hacia el aumento a valores negativos de la
refraccion conforme el animal va creciendo, tendencia que se estabiliza en el animal adulto e

incluso parece invertirse en el animal geriatrico.

La causa de estos cambios en el estado de refraccidn con la edad en el equino, aunque a
fecha de hoy no se detallan en la literatura, podemos extrapolarla de lo que sucede en otras
especies. Como ya se describid con anterioridad, se sabe que en el humano los nifilos muestran
una cierta tendencia hacia la emetropia e incluso hacia la hipermetropia, tendencia que en la

adolescencia se desplaza hacia valores de refraccion mas negativos, llegando a la emetropia e
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incluso a la miopia en algunos grupos poblacionales [110] en funcidn de determinados factores
de riesgo [108] Asi, nuestros resultados indican que en el equino podria ocurrir algo parecido a
lo que ocurre en la especie humana. A pesar de que en el equino no hay trabajos que estudien
el proceso de emetropizacion tal y como se ha estudiado en otras especies animales como el
pollo, [111] la musarafia, [112] la cobaya [113] o incluso el mono macaco, [114] es posible
imaginar que un proceso de emetropizacion parecido pueda suceder en el equino.
Probablemente dicho proceso juegue un papel similar en los cambios en el poder refractivo tal
y como ocurren en el hombre, a pesar de que ciertos factores de riesgo en ambas especies

sean muy diferentes.

En cuanto al astigmatismo, nuestros resultados indican que no existen diferencias entre
individuos de diferentes edades. Sin embargo, si encontramos diferencias en el tipo de
astigmatismo encontrado entre los individuos adultos, donde el astigmatismo directo o a favor
de regla fue significativamente mas prevalente que el indirecto o en contra de la regla. Al igual
gue lo que ocurre con el sexo, no existen datos en la literatura consultada con los que
comparar en equinos. Si comparamos con la especia humana, en ella estan descritos cambios
en el astigmatismo con la edad. [107] Asi, es conocido que en recién nacidos y durante los
primeros afios de vida existe un elevado grado de astigmatismo (corneal principalmente),
aunque no existe convenio acerca de qué tipo de astigmatismo es mds frecuente. Conforme el
individuo crece, el astigmatismo corneal se reduce, probablemente debido al proceso de
emetropizacién y se hace mas frecuente el astigmatismo a favor de regla. A partir de los 40
afios, la prevalencia del astigmatismo se mantiene constante aunque existe un cambio en el
tipo de astigmatismo que pasa de ser directo a indirecto. [107] Nuestros datos coinciden con
las evidencias en el ser humano de que el astigmatismo a favor de regla es el mas prevalente

entre los adultos que entre los jévenes y geriatricos.

Raza:

A pesar de que en otras especies animales existen datos acerca de las diferencias en el
estado de refraccion entre razas como es el caso del perro, [84] en el equino no encuentran
tales evidencias, al menos en la literatura consultada. No obstante, el presente trabajo
muestra indicios sélidos de que pueden efectivamente existir diferencias en el estado
refractivo entre distintas razas de equinos. Estas diferencias podrian deberse al igual que se ha
postulado en el hombre, a causas tanto genéticas como ambientales. [115] La seleccidon que se
ha llevado a cabo en los animales domésticos a lo largo de los afios para mantener los

estandares raciales ha hecho que se perpetien determinados caracteres morfoldgicos tipicos
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de cada raza. A pesar de que no tenemos constancia de estudios que relacionen parametros
especificos influyentes en la refraccién del ojo con la seleccién racial en los equinos, no es
dificil de suponer que dicha selecciéon podria haber consolidado no solo los parametros
morfoldgicos deseados por los criadores sino también otros relacionados con el estado de
refraccion, tales como la longitud del globo ocular o la curvatura corneal entre otros. Este
hecho podria justificar en parte la mayor tendencia encontrada hacia la miopia de los caballos
espanoles y arabes con respecto a los caballos cruzados. Los animales cruzados por regla
general son individuos con poco control en los cruces de sus progenitores y por tanto el
mantenimiento de posibles pardmetros genéticos parentales que pudiesen perpetuar un
determinado defecto de refraccion de una generacién a la siguiente se veria reducido
comparado con razas con un control en los cruces mucho mas estricto. Sin embargo, el que
hayamos encontrado diferencias entre los defectos de refraccidn entre razas, puede deberse
también a factores ambientales y de manejo. Si diésemos por validos en el equino factores de
riesgo estudiados en otras especies, como es el caso de la actividad al aire libre descrita en el
humano como factor protector frente a la miopia, [108] el conocer las condiciones de manejo
de estos animales sobre todo durante la etapa de crecimiento seria de gran importancia. Los
animales que pasasen la mayor parte de su desarrollo estabulados tendrian mayor
predisposicién a padecer miopia de adultos que los que lo hicieran al aire libre. La estabulacion
como factor de riesgo modificador del estado de refraccidn en el equino ya fue tenida en
cuenta por otros autores a la hora de valorar las diferencias en los estados refractivos en esta

especie. [29]

A dia de hoy todavia no se conocen con exactitud los mecanismos que regulan el estado de
refraccion del ojo en la mayoria de las especies animales. Cuando el individuo nace, el globo
ocular tiene unas caracteristicas anatomo-fisioldgicas que al igual que el resto del organismo
van evolucionando hasta la vejez del mismo. En el proceso de crecimiento y maduracion del
0jo, se produce un proceso denominado como emetropizacidén, que como su propio nombre
indica es el proceso en el que el organismo trata de crear un ojo emétrope, produciendo
cambios tanto en la longitud axial del globo (distancia entre polo anterior del ojo con la retina),
como en el poder refractor tanto de la cdrnea como del cristalino. [56] Durante el crecimiento,
la cérnea vy el cristalino tienen que disminuir su poder refractor para que el ojo pueda seguir
manteniendo enfocada la imagen que proviene del mundo exterior en una retina que se va
alejando cada vez mas del polo anterior, acompafiando al resto del cuerpo en su crecimiento.
Durante esta etapa, se ha descrito que la tendencia en los seres humanos es hacia un estado

refractivo mas cercano a la hipermetropia que incluso a la emetropia [110] y solamente
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mediante pequeiios esfuerzos acomodativos la imagen se enfoca correctamente en la retina.
Sin embargo, conforme el individuo va creciendo, dicha tendencia va cambiando y se inclina
hacia la emetropia e incluso hacia la miopia en la adolescencia y la edad adulta (en
determinadas poblaciones del Asia del este). [110] El porqué de estos cambios se encuentra
todavia en estudio. Pese a ello, existen trabajos que enumeran una serie de factores de riesgo
gue pueden influir en estos cambios. Algunos de estos factores de riesgo incluyen el trabajo de
cerca, la miopia parental, la escolarizacién y el nivel cultural (en los humanos obviamente), asi
como la relacién entre la refraccién periférica del globo ocular con respecto a la refraccion en
eje central del mismo. De igual modo, se ha descrito la actividad al aire libre como factor
protector frente a la aparicién de miopia en los individuos en crecimiento. [108] Todos estos
factores de riesgo son ambientales excepto el caso de la miopia parental, donde entra en
juego la heredabilidad y los factores genéticos. A pesar de que a dia de hoy no se conocen con
exactitud las causas genéticas de determinados defectos refractivos como la miopia, estudios
en gemelos sugieren que entre un 70 y 80 % de dichas ametropias se deben a factores
genéticos mientras que entre el 20 y 30 % restante se debe tanto a factores ambientales
relacionados con el propio individuo como a factores ambientales compartidos con su familia.
[116] No obstante, parece existir cierta unanimidad en el hecho de que los factores genéticos
tienen mayor importancia en las miopias altas, mientras que los factores ambientales juegan

un papel decisivo en las miopias infantiles escolares. [115]

En cuanto al astigmatismo, no encontramos diferencias estadisticamente significativas
entre las razas analizadas. Sin embargo, en los grupos formados por los caballos Pura Raza
Espafiola, el grupo de los cruzados, asi como en el grupo de los ponis, el astigmatismo a favor
de regla fue estadisticamente mas prevalente que el astigmatismo en contra de la regla. En la
literatura consultada no existen datos comparando el astigmatismo entre diferentes grupos
raciales. Sin embargo, en la especie humana si que se describen cambios en el astigmatismo
segln qué poblaciones y grupos étnicos se analicen. Asi, se ha comprobado que la etnia
asiatica presenta mayores ratios de cambio en el astigmatismo en comparacién con la etnia
caucdsica. [107] Los autores han sugerido que la mayor tensién de los parpados y la mas
estrecha apertura palpebral de las poblaciones asiaticas podrian ser los responsables de estas

diferencias.

6.2.4. Probabilidad-Riesgo de padecer una ametropia

A la vista de los resultados obtenidos, podemos afirmar que existen grupos de caballos con

mayor predisposicion a padecer ciertas ametropias que otros.
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En el caso de la miopia, el modelo lineal de regresion logistica predice el caballo macho y
adulto como el prototipo mds idéneo a ser miope. Los caballos considerados en este trabajo
como cruzados son los que mayor probabilidad tienen de ser hipermétropes comparados con
los espainoles y los arabes. Por otro lado, los mas predispuestos a no tener ningln tipo de
ametropia, es decir, a ser emétropes son los animales jovenes y hembras. En el caso del
astigmatismo, de nuestros resultados se desprende que los machos presentan mayor

prevalencia de astigmatismo que las hembras.

Si estas evidencias se deben a factores genéticos mas que a factores ambientales, es algo
que a dia de hoy se nos hace imposible de discernir. Sin embargo, este hecho no hace menos
cierto que con los resultados que arroja este trabajo se pueda afirmar que existen poblaciones
de equinos mads susceptibles de poseer determinados defectos de refraccién que otras.
Trabajos con mayores numeros de muestra, involucrando mds razas y teniendo en cuenta en
cada caso las condiciones ambientales y de manejo, se hacen imprescindibles para poder llegar
a un conocimiento mas profundo sobre el estado de refraccion del ojo equino y sus

poblaciones de riesgo.

6.2.5. Consideraciones sobre otras razas

Del resto de razas estudiadas incluyendo el burro, llaman la atencién las diferencias
encontradas entre algunos de los grupos estudiados. El estado de refraccién medio de los
ponis estuvo mas cerca del 0 que el resto, con una valor de refraccion medio de -0,03 £ 0,17 D.
Por contra, los demds grupos mostraron valores medios de refraccion mas negativos,
destacando la refraccion media del grupo de los lusitanos con un valor de -0,40 = 0,21 D. Si los
resultados destacados se deben realmente al factor racial (o de especie en el caso del burro) o
a otros factores tales como el sexo o la edad es algo que requiere un estudio mas extenso con
mayores numeros de muestra que permitan poder aplicar pruebas estadisticas que lo

confirmen y poder sacar conclusiones al respecto.

Otro dato que llama la atencidn es el elevadisimo porcentaje de individuos astigmatas
encontrados dentro del grupo del burro. Casi la mitad de los animales analizados presentaron
astigmatismo 2 0,50 D, dato que contrasta con otros valores encontrados como el 15,9 % de
astigmatas diagnosticados dentro del Pura Raza Arabe. Al igual que en el caso del estado de
refraccion medio, el escaso nimero de muestra del grupo del burro hace que se requieran
mayores numeros de animales para poder afirmar si este elevado valor se debe realmente al
factor inter-especie o se debe a otros factores como el sexo (factor que ha resultado

estadisticamente influyente sobre esta variable).

128
TESIS DOCTORAL



Discusion

6.2.6. Efecto de los defectos de refraccidn sobre la visidn

En cuanto a la influencia de los defectos de refraccién sobre la visidn en los equinos, a dia
de hoy no es facil determinar hasta qué punto el desenfoque puede afectar a su agudeza visual
y aun mas puede afectar las tareas cotidianas a las que se someten los équidos. Algunos
autores han intentado establecer dicha relacidn en equinos sosteniendo que cada dioptria de
desenfoque provoca una pérdida de agudeza de un ciclo por grado. Similares resultados se han
obtenido en perro, y en ambos casos esta relaciéon entre desenfoque y agudeza visual se ha
obtenido mediante la interpretacidon de potenciales evocados visuales. [41] [40] Aunque estos
resultados son un gran avance para comprender cémo afectan los defectos de refraccion sobre
la agudeza visual, no dejan de ser evidencias que requieren un estudio mds profundo. No
obstante, a dia de hoy no hay datos sobre el efecto global que los defectos de refraccion
tienen sobre la visidn. Sin embargo, desde un punto puramente clinico, podemos afirmar que
durante la realizacidon de este trabajo nos encontramos con evidencias que sugieren que
defectos de refraccidn elevados pueden empeorar el rendimiento de los animales en
determinados casos. A modo de ejemplo, dos animales de raza arabe y lusitana, cuyos estados
de refraccion fueron de elevada miopia (por encima de las 4 dioptrias ambos) mostraban
especial dificultad a la hora de ser domados segun sus propietarios y eran mds asustadizos de
lo normal ante algunos obstaculos. Otro caso que llamé la atencién fue el de un Anglo-Arabe
con un elevado astigmatismo en su ojo izquierdo. Se le pregunté al propietario antes de que
este supiese el resultado de la refraccidn si notaba alguna variacion en el comportamiento del
animal y éste indicé que por el lado izquierdo su caballo siempre se mostraba mas reacio a

girar y que en general se asustaba mas de lo normal por ese lado.

Estos indicios hallados en nuestro trabajo son coincidentes con las experiencias de otros
autores como es el caso de Miller PE y Murphy CJ [1] los cuales encontraron en animales con
elevados defectos de refraccion (casi siempre miopia o incluso anisometropia) con excesivo
miedo ante objetos cotidianos, o animales que se mostraban reacios a saltar o realizar
determinadas tareas. Sin embargo, a pesar de estos interesantes hallazgos, coincidimos con
estos autores en que los mismos a dia de hoy no dejan de ser anecddticos ya que no se pueden
demostrar desde un punto de vista estadistico. Estudios mds extensos centrados en esta
cuestion podrian esclarecer la relacion existente entre los defectos de refraccion y la vision en

los equinos.
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6.3. CONSIDERACIONES FINALES

En general, con este trabajo hemos tratado de dar un pequefio impulso a la ciencia
optométrica en el mundo de la oftalmologia veterinaria en general y del equino en particular.
Comenzamos tratando de dar respuesta a una serie de interrogantes que en principio se
planteaban interesantes y realizables desde un punto de vista practico. Sin embargo, como
suele pasar cuando se estudia una materia relativamente poco conocida con cierta
profundidad, al término de este trabajo nos encontramos con la necesidad de dar respuesta a
nuevos interrogantes mas complejos pero imprescindibles para seguir avanzando en la
comprension de los efectos de los errores refractivos en el equino. Por tanto, la finalizacidn de
este trabajo no se plantea como un punto final, sino como un punto y seguido en el estudio del

estado de refraccién en las especies animales domésticas.

Ampliar el nUmero de muestra de las razas estudiadas a las que solo se ha podido aplicar
estudios descriptivos, asi como ampliar el propio nimero de razas analizadas, es uno de los
pasos inmediatos a seguir, pues nos ayudaran a comprender mejor las diferencias existentes
entre los diferentes grupos raciales. Como ya se ha discutido ampliamente en este trabajo, es
necesario conocer si la influencia de factores como el sexo, la edad o la propia raza sobre en
determinadas variables refractivas tiene relacidon con factores ambientales y de manejo tales

como la estabulacién, o bien se relacionan mas con factores de tipo genético y hereditario.

Aunque existen indicios para pensar que moderados defectos de refraccién pueden influir
en el comportamiento de los animales domésticos, es necesario profundizar en el
conocimiento de esta materia para poder sacar conclusiones cientificamente demostrables.
Este es un punto clave para plantearse la posible correccién o prevencién de los defectos de

refraccién en los animales domésticos.

El desarrollo y evolucion de la optometria dentro de la oftalmologia veterinaria dependera
en buena medida de la potencial demanda social que ésta tenga en un futuro. A pesar de que
desde casi el nacimiento de la técnica retinoscdpica a finales del siglo XIX existen estudios
evaluando el estado de refraccidon en el equino, a dia de hoy, tanto propietarios de los
animales como los veterinarios desconocen en su mayoria que es posible determinar el estado
de refraccién de sus animales de una manera rdpida y no invasiva. Por tanto, la demanda social
actual de una optometria veterinaria es practicamente inexistente debido principalmente al
desconocimiento de su propia existencia. Por alguna razoén, el conocimiento del mundo de la
investigacion no se ha trasladado al mundo de la clinica, algo que debe cambiar para que la

optometria en la medicina veterinaria despegue finalmente. Para ello, es imprescindible la
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formacién optométrica de los oftalmdlogos veterinarios, incorporando materias a la
oftalmologia veterinaria hasta ahora reservadas a disciplinas como la oftalmologia y la dptica y
optometria humanas. Como consecuencia, un oftalmélogo veterinario con formacidn
optométrica haria que la investigacion en esta materia avanzase de forma mucho mas rapida y

facilitaria que la demanda social avanzase de igual forma.
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7. CONCLUSIONES

1.- El estado de refraccion del ojo equino en las razas estudiadas se encuentra dentro de la
emetropia.

2.- El astigmatismo es un defecto de refraccion frecuente (23,3 %) en el equino, mientras
que la anisometropia lo es muy poco (3,1 %).

3.- La raza tiene influencia significativa en el estado de refraccidn, existiendo una
tendencia hacia la miopia en el Pura Raza Espaiiol.

4.- La edad y el sexo juegan un papel determinante en el riesgo que presenta un caballo a
padecer determinados defectos de refraccién. El hecho de ser adulto y macho es un factor de
riesgo para padecer miopia en el equino mientras que el hecho de ser joven y hembra es factor
protector frente a las ametropias.

5.- La induccidn de la cicloplegia no tiene influencia en la determinacion del estado de
refraccion mediante retinoscopia, por lo que no se hace imprescindible su uso para obtener
mediciones fiables.

6.- La técnica retinoscépica es una técnica rapida y fiable para evaluar el estado de
refraccion del ojo equino y por tanto es valida para ser incorporada al examen oftalmoldgico
rutinario.
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8. RESUMEN

La evaluacién del estado de refraccion del ojo equino es una practica que a dia de hoy se
realiza por muy pocos profesionales del mundo de la oftalmologia veterinaria. Este hecho ha
hecho que el desconocimiento del estado refractivo entre animales de poblaciones locales sea
practicamente absoluto. Hasta la fecha, el acercamiento hacia esta materia ha quedado
circunscrito casi por completo al ambito de la investigacion. Algunos autores sin embargo, han
destacado la gran importancia de incluir la determinacién del estado de refraccién en equinos
de forma rutinaria en el examen oftalmolégico, ya que entre otros motivos se han encontrado
indicios de que determinados defectos de refraccion pueden tener una notable influencia en

alteraciones del comportamiento en estos animales.

En este trabajo nos planteamos como objetivo principal evaluar el estado refractivo de las
razas mas frecuentes en la comunidad auténoma de Andalucia y comprobar el
comportamiento de esta variable en funcidn de distintos factores de riesgo tales como la edad,
la raza o el sexo. Asi mismo, nos planteamos como objetivos secundarios por un lado, conocer
la influencia de la midriasis y cicloplegia sobre la determinacién del estado de refraccién ya
gue a priori la acomodacién podria ser factor modificador de nuestros resultados y por otro,
comprobar la viabilidad de la técnica retinoscépica como método para evaluar el estado

refractivo en los equinos.

La medicién del estado de refraccién se realizé mediante el retinoscopio de franja Reister
(Ri-tinoscope. Riester, Alemania) y las barras de lentes oftdlmicas Luneau (Luneau
Ophtalmologie, Chartes Cedex, Francia) a una distancia fija de trabajo de 67 cm. Se evaluaron
un total de 371 animales (720 ojos) de diferentes razas, edades e incluyendo ambos sexos. El
estudio incluyd un analisis descriptivo de los valores refraccidn medios, distribucién de estados
refractivos, valores medios de astigmatismo asi como de anisometropia, en el total de los
individuos estudiados. Para analizar el comportamiento de estas variables en funcién de los
factores sexo, edad y raza, se seleccionaron tan solo los grupos raciales mas numerosos,
siendo éstos los grupos del Pura Raza Espafiol, Pura Raza Arabe y un grupo formado por
animales sin ancestros conocidos de pura raza, al cual denominamos como grupo de cruzados.
Para las comparaciones en funcién de la edad, los animales se dividieron en tres grupos
formados por animales jovenes de hasta 5 afos de edad, animales adultos mayores de 5 afios
pero menores de 14, y por ultimo animales geriatricos formados por animales mayores de 14
afios. Se calculé un modelo de regresion logistica para prever el riesgo que puede presentar un

individuo de padecer una determinada ametropia por pertenecer a alguno de los grupos de
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riesgo estudiados. Para comparar la influencia de la cicloplegia sobre la evaluacidn del estado
de refraccion, se seleccionaron 13 individuos al azar y se compard el estado refractivo antes y
varios minutos después de la aplicacion de solucion oftalmica de tropicamida. Las medias se
expresaron en dioptrias * error tipico (ET). Se considero la presencia de miopia cuando el error
refractivo fue < -0,50 D, hipermetropia cuando fue > 0,50 D, y emetropia cuando la refracciéon

se mantuvo entre valores intermedios a los anteriormente mencionados.

El estado de refraccidn evaluado antes y después de la aplicacion de la cicloplegia en los 13

individuos (26 ojos) analizados no mostro diferencies estadisticamente significativas.

El estado de refraccién medio obtenido en el conjunto total de animales fue de -0,24 +
0,04 D. EI 57,8 % de los animales evaluados resultaron ser emétropes, seguido de un 30,8 % de
miopes y un 11,8 % de hipermétropes. Un 23,3 % de individuos presentaron un astigmatismo >

0,50 D y tan solo un 3,7 % presentaron una anisometropia = 1,00 D.

Analizando los datos en funcion del sexo, los machos resultaron tener un estado refractivo
estadisticamente diferente al de las hembras, con unos valores medios de refracciéon de -0,38
+ 0,05 D y +0,01 + 0,05 D respectivamente (p < 0,001). La prevalencia de machos miopes fue
estadisticamente mayor que la de las hembras, con una frecuencia de presentacién de 38,5 %
y 17,7 % respectivamente (p < 0,001). No se encontraron diferencias estadisticamente
significativas en cuanto a hipermetropia y astigmatismo. El astigmatismo > 0,50 D resulté ser
estadisticamente mas prevalente entre los machos que entre las hembras (p = 0,049). La
anisometropia 2 1,00 D mostrdé unos valores de prevalencia muy bajos, encontrdandose tan solo

un 3,6 % de machos anisométropes y un 3,8 % de hembras.

En cuanto a la edad, se encontraron diferencias estadisticamente significativas en el
estado de refraccion medio entre adultos y jévenes, con unos valores medios de -0,34 = 0,05 D
y -0,01 = 0,07 D respectivamente (p < 0,001). La prevalencia de adultos y geriatricos miopes
encontrada fue de 36,5 % y 34,3 % respectivamente frente al 14,1 % de los jévenes, siendo la
prevalencia de los dos primeros estadisticamente mayor que la de los ultimos (p < 0,001y p =
0,029 respectivamente). En el caso de la hipermetropia, la prevalencia encontrada de
hipermétropes fue estadisticamente superior entre los geriatricos que entre los adultos (p =
0,047). En cuanto a la emetropia, la frecuencia de jovenes resultd ser estadisticamente mayor
entre los jovenes que entre adultos y geriatricos (p = 0,036 y p = 0,038 respectivamente). En
cuanto al astigmatismo, no se encontraron diferencias estadisticamente significativas. En el
caso de la anisometropia, los valores encontrados fueron bajos, con un 1,4 %, 4,1 %, 5,7 % de

individuos anisométropes = 1,00 D entre jovenes, adultos y geriatricos respectivamente.
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En el caso de la raza, el estado de refraccion medio del Pura Raza Espafiol resultd ser
estadisticamente diferente del grupo del cruzado, siendo los espafioles mas tendentes a
valores de refraccion negativos que los cruzados (p = 0,002) con unos valores medios de -0,32
+ 0,06 D para el espafiol y -0,02 + 0,08 D para el cruzado. El estado de refraccién medio
encontrado del grupo del Pura Raza Arabe fue de -0,30 * 0,10 D, valor que no resultd ser
estadisticamente diferente que el del cruzado, aunque se observd una marcada tendencia
hacia valores mds negativos del drabe con respecto al cruzado (p = 0,090). La prevalencia
encontrada de individuos miopes dentro del Pura Raza Espafiol fue del 37,0 % frente al 21,9 %
de los cruzados, diferencia que estadisticamente no llegd a ser significativa pero que si indico
una tendencia muy marcada (p = 0,053). En el caso de la hipermetropia, la prevalencia
encontrada dentro de los cruzados fue estadisticamente superior a la encontrada tanto entre
los espafnoles como entre los drabes (p = 0,004 y p = 0,002). No se encontraron diferencias
estadisticamente significativas en cuanto al astigmatismo en ninguna de los tres grupos

raciales analizados.

El modelo de regresién logistica aplicado, predijo que los animales machos presentan
mayor probabilidad de padecer miopia que las hembras ((OR: 3,69 (1,83-7,48) p < 0,001)),
mientras que los adultos y geriatricos presentan mayor probabilidad que los jévenes ((OR: 4,28
[1,83-9,99] p = 0,001), (OR: 3,87 [1,41-10,65] p = 0,009) respectivamente). En cuanto a la
hipermetropia, los animales cruzados presentan mayor probabilidad de presentar
hipermetropia que los arabes y espafioles ((OR: 7,52 [1,99-28,42] p = 0,003) y (OR: 4,63 [1,61-
13,35] p = 0,002) respectivamente). En cuanto a la emetropia, los jovenes presentan una
probabilidad superior de ser emétropes que los geriatricos ((OR: 3,01 [1,33-7,17] p = 0,025))
mientras que las hembras presentan mayor susceptibilidad de presentar emetropia que los

machos ((OR: 2,78 [1,52-5,08] p = 0,001)).

Los resultados obtenidos muestran que el ojo equino se encuentra dentro de los valores
normales considerados de emetropia, como ya se ha descrito por otros autores. Sin embargo,
hemos encontrado diferencias en el estado de refraccién de individuos de diferentes edades y
sexos, e incluso hemos hallado diferencias entre algunos grupos raciales como la encontrada
entre el grupo del Pura Raza Espafiol y el del cruzado, algo inédito en el equino hasta la fecha.
El astigmatismo encontrado en la literatura a dia de hoy habia sido descrito como poco
frecuente o relevante. Nuestros datos muestran una frecuencia de astigmatismo claramente
superior a la encontrada por otros autores. La causa o causas responsables de las diferencias
halladas entre las diferentes variables analizadas en este trabajo es algo que se debe estudiar

con mayor extension y profundidad. La cicloplegia se ha mostrado irrelevante a la hora de
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evaluar el estado refractivo en el equino mediante retinoscopia, por lo que no se hace
necesaria para una correcta evaluacion del estado de refraccién en estos animales. Asi mismo,
la técnica retinoscdpica se ha demostrado ser una técnica rapida y fiable para la determinacién

rutinaria del estado de refracciéon en el equino.
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9. SUMMARY

Assessing the refractive state of the equine eye is a procedure currently performed by very
few professionals in the world of the veterinary ophthalmology. This fact has made knowledge
of the refractive state of the local horse population almost nonexistent. The approach to this
matter has remained almost exclusively in the world of research to date. However, some
authors have highlighted the importance of including the assessment of the refractive state in
the eye examination on a regular basis in horses due to the fact that, among other reasons,
some evidence has been found suggesting that refractive errors may have an important

influence on behavioural disorders in these animals.

In this paper we propose to measure the refractive state of the most common breeds in
the region of Andalucia as our main objective, as well as evaluating the behaviour of this
variable according to several risk factors such as age, breed and sex. Likewise, we propose two
secondary objectives: firstly, to know the influence of mydriasis and cycloplegia on the
evaluation of the refractive state, since a priori accommodation could be a modifying factor of
our results. Secondly, to check the viability of the retinoscopy technique itself as a method to

evaluate the refractive state on equines.

The assessment of the refractive sate was performed using the Reister streak retinoscope
(Ri-tinoscope. Riester, Germany) and the Luneau retinoscopy barrs (Luneau Ophtalmologie,
Chartes Cedex, France) at a fixed working distance of 67 cm. 371 animals (720 eyes) of
different breeds, ages, and sexes were evaluated. The study included a descriptive analysis of
the mean refraction values, the distribution of different refractive states as well as mean
values of both astigmatism and anisometropia across the whole sample of animals studied. In
order to analyse the behaviour of these variables based on the risk factors, that is to say, sex,
age and breed, only the largest breed groups were selected, namely, the Spanish
Thoroughbred Horse, the Arabian Thoroughbred Horse, and a group consisting of animals
whose direct antecedents did not belong to any recognized pure breed, the so-called

“cruzado”.

In order to perform comparisons based on age, the animals were divided into three groups
consisting of young animals up to 5 years old, adult animals between 5 and 14 years
inclusively, and finally, geriatrics consisting of animals older than 14 years. A logistic binary
regression model was calculated in order to anticipate the risk an individual may have because
of its belonging to any of the risk groups studied. In order to measure the influence of

cycloplegia on the assessment of the refractive state, 13 animals were randomly selected and
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refraction was measured before and several minutes after the instillation of tropicamide
ophthalmic solution in both eyes of each animal. The mean values were expressed in diopters
+ standard error (SE). The spherical equivalent of -0.50 D or less was considered as myopia;
hyperopia was considered as +0.50 D or more and emmetropia the values between -0.50 and

+0.50 D.

The refractive state assessed before and after the instillation of the cycloplegic drug in the

eyes of the 13 individuals (26 eyes) was not found to be statistically significant.

The global refractive error was -0.24 £ 0.04 D. 57.8 % of the whole sample was found to be
emmetropic, followed by 30.8 % of myopics, and finally 11.8 % of hyperopics. 23.3 % of the
individuals were found to be astigmatic > 0.50 D, and only a mere 3.7 % of the individuals was

diagnosed with anisometropia > 1.00 D.

Analyzing data based on sex, the refractive state of the males proved to be statistically
different to that of the females with a mean value of -0.38 = 0.05 D for males and +0.01 = 0.05
D females (p < 0.001). Prevalence of myopic males was statistically superior to that of the
females (p < 0.001). Regarding hyperopia and emmetropia, no statistically significant
differences were found. Astigmatism > 0.50 D was found to be statistically higher among males
to that found among females (p = 0,049). The values of anisometropia > 1.00 D were found to
be very low in both males and females, with only 3.6 % of the former and 3.8 % of the latter

being diagnosed with anisometropia.

With regard to age, statistically significant differences were found in the mean refractive
state between young and adult animals, with a mean value of -0.34 + 0.05 D and -0.01 £+ 0.07 D
respectively (p < 0.001). The prevalence of myopia in adults and geriatric animals, was found to
be statistically higher than in the younger ones (p < 0.001 and p =0.029 respectively). As far as
hyperopia is concerned, the prevalence of hyperopic geriatric animals was found to be higher
than that of the adults (p = 0.047). With regard to emmetropia, the frequency of young
emmetropics was found to be statistically higher than that of both the adults and geriatrics (p
= 0,036 and p = 0,038 respectively). Concerning astigmatism, no statistically significant
differences were found among the different groups of age. Concerning anisometropia 2 1.00 D,
the frequency of presentation was very low, with 1.4 %, 4.1 % and 5.7 % of young, adults and

geriatrics respectively.

As far as breeds in concern, the mean refractive state of the Spanish Thoroughbred Horse,

was found to be statistically different to that of the crossbred, with the former showing a
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higher trend towards negative values than the latter (p = 0,002) with a mean value of -0.32 +
0.06 D for the Spanish Thoroughbred and -0.02 + 0.08 D for the crossbred horse. The mean
refractive state of the Arabian Thoroughbred was -0.30 £ 0.10 D, a value that was not found to
be statistically different to that of the others, although a clear trend of the former towards
negative refractive values to that of the crossbred horse was observed (p = 0.090). The
prevalence of myopic individuals among Spanish Thoroughbred was 37.0 %, compared to 21.9
% of myopic crossbred. Although this difference was not found to be statistically different,
statistics showed a clear trend (p = 0.053). Regarding hyperopia, the prevalence among the
group of crossbred horses was found to be statistically higher than that of both the Spanish
and Arabian Thoroughbred horses (p = 0.004 and p 0.002 respectively). No statistically

significant differences were found regarding astigmatism in any of the groups assessed.

The binary logistic regression model used predicted males to have a higher likelihood of
suffering myopia than females ((OR: 3,69 (1,83-7,48) p < 0,001)), while adult and geriatric
animals have a higher likelihood of suffering myopia than young animals ((OR: 4,28 [1,83-9,99]
p = 0,001), (OR: 3,87 [1,41-10,65] p = 0.009) respectively)). Regarding hyperopia, crossbred
horses have a higher likelihood of suffering hyperopia than both Arabian and Spanish
Thoroughbred horses ((OR: 7,52 [1,99-28,42] p = 0,003) y (OR: 4,63 [1,61-13,35] p = 0,002)
respectively). Concerning emmetropia, young animals have a higher likelihood of being
emmetropic than geriatrics ((OR: 3,01 [1,33-7,17] p = 0,025)), while females are more prone to
be emmetropic than males ((OR: 2,78 [1,52-5,08] p = 0,001)).

The results found in this paper show that the equine eye is included in the normal values
considered as emmetropia, as other authors have reported. However, we have found
differences in the refractive state of individuals of different age and sex, and we have even
found differences between some breed groups, such as that found among the Spanish

Thoroughbred and the crossbred horse, evidence which is unpublished to date.

Astigmatism has been described in the literature as of little relevance and frecuency to
date. However, our results show a frequency of astigmatism clearly superior to what had been
previously described. The causes underlying the differences found among the variables
analyzed in this paper requiere additional research. Cycloplegia has shown to be irrelevant in
the assessment of the refractive state in the equine eye using retinoscopy, which is the reason
it is not necessary to include it when performing a proper assessment of the refractive state in
these animals. Likewise, the retinoscopy technique has proved to be a fast and reliable

technique in order to routinely assess the refractive state in equines.
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