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PROPOSITO

Documentar el curso temporal de los cambios morfolégicos
retinianos en una paciente con epitelitis pigmentaria retinia-
na aguda (EPRA), mediante tomografia de coherencia éptica
(OCT), e informar de los cambios en la funcién visual que se
producen en esta condicién y su evolucién natural.

CASO CLiNICO

Mujer de 16 afios refiere pérdida de vision en OD y esco-
toma central relativo de quince dias de duracién. Ha pre-
sentado los mismos sintomas con anterioridad en un par de
ocasiones, habiéndose resuelto en ambos casos de forma
espontanea en unos dias. El resto de historia ocular es irre-
levante, salvo por una miopia no corregida. No presenta en-
fermedades sistémicas ni antecedentes familiares.

EXPLORACION CLiNICA

Reflejos pupilares, movimientos oculares y binocularidad
normales. Agudeza visual disminuida en OD, aun con la
mejor correccion optica. Se documenta la existencia de un
escotoma relativo central en OD, con rejilla de Amsler. La
exploracién del polo anterior es irrelevante. En el examen de

polo posterior se observan discretas agrupaciones de man-
chas pardas en regién foveal, rodeadas de un halo amarillo
de hiperpigmentacién. La OCT en esta regién muestra un
cumulo de depdsitos a nivel de los segmentos externos (OS)
de fotorreceptores, junto con un engrosamiento del epitelio
pigmentario de la retina (EPR), asi como desorganizacion de
estas capas. El Ol no presenta hallazgos patoldgicos. Segun
mejoré la agudeza visual de la paciente, los perfiles retinia-
nos en la OCT fueron volviendo a la normalidad, con reduc-
cion de los depdsitos y del engrosamiento.

DIAGNOSTICO Y CURSO NATURAL

Los signos retinianos, la sintomatologia de la paciente y su
rapida recuperacion sugerian un episodio agudo inflamato-
rio en la region macular. Se diagnosticé un cuadro idiopéatico
de EPRA. La literatura sobre la condicién sugiere una posi-
ble causa virica. La historia clinica es importante, pudiendo
recomendarse una serologia para descartar o confirmar esta
etiologia. La paciente era asintomatica a nivel sistémico, por
lo que, tratdndose de una condicién de resolucién esponta-
nea, sin tratamiento eficaz recomendado, se establecieron
visitas de seguimiento. A las 5 semanas, se comprobd una
recuperacion casi completa, tanto del tejido retiniano como
de la funcién visual.

CONCLUSION

La EPRA es una condicién bastante desconocida, quizas por
infrecuente y/o por su caracter benigno y rapida resolucién.
Los sintomas dirigen claramente a buscar el diagndstico en
una afeccién macular, en la que los signos a nivel de ob-
servacion oftalmoscépica pueden ser entre evidentes y muy
sutiles. La historia y la observacién clinica son claves en el
diagnéstico, que puede verse bien apoyado por las iméage-
nes de OCT.



