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La vitamina A es una vitamina liposoluble necesaria,
entre otras cosas, para la integridad del epitelio cor-
neo-conjuntival y la mucina de la ldgrima. Ademas inter-
viene activamente en el proceso de transduccién de la
senal visual.

En los paises desarrollados, la avitaminosis A es muy
rara, siocurre, suele ser debido a déficit en su absorcién,
almacenamiento o transporte.

El objetivo de este trabajo es mostrar los efectos de-
vastadores de la avitaminosis A en el primer mundo. Asi
como alertar al clinico de la importancia de una sospe-
chatemprana ante un cuadro de Glcera aséptica rebelde
al tratamiento estandar.

Presentamos el caso de un varén de 19 afos que acude
a nuestro Servicio por pérdida de vision en ojo derecho
(OD) y dolor de 4 semanas de evolucién. Su Agudeza
visual (AV) era de 0,3/1 en su OD y 0,8/1 en su ojo iz-
quierdo (Ol). En la biomicroscopia de OD presentaba un
absceso séptico, con marcada xeroftalmia conjuntival y
manchas de Bitot en limbo. En Ol xeroftalmia, manchas
de Bitot y epiteliopatia difusa. El fondo de ojo OD no
valorable y Ol normal.

El cultivo del raspado corneal de OD demostré un pneu-
mococo. La analitica mostro unos niveles de vitamina A
de 0,01 mg/L (0,9-2,5 mg/l), hipertransaminasemia, ane-
mia macrocitica, hipolipoproteinemia y déficit de B12.
Se instauro tratamiento con vancomicinay ceftazidima
en OD, asi como ldgrimas artificiales en ambos ojos y
vitamina A oral. Se derivé el caso a endocrinologia y
digestivo.

El caso evolucioné mal en ambos ojos. Con perforacion
corneal, atalamia y leucoma adherente en OD y visién
de percepcién de luz. Y ulcera grave tréfica en Ol con
visién de 0,3/1

Ante esto se cambid el tratamiento de vitamina A a via
intramuscular 100.000 Ul cada 28 dias, se afadié acido
félicoy vitamina B12

Alos 10 dias se observé una mejorfa espectacular, con
desaparicién de la xeroftalmia en ambos ojos, la Ulcera
de Ol cicatrizé.

Este paciente mostraba un déficit nutricional importan-
te, con caquexia y pérdida de 12 kilogramos en 2 afios.
La instauracién pronta de vitamina A resuelve répida-
mente el cuadro de xeroftalmiay evita las complicacio-
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nes posteriores devastadoras. Esun cuadro raro, y por lo Bitot con marcada xeroftalmia hemos de sospechar
tanto dificil de sospechar. una avitaminosis A, e instaurar rdpidamente el trata-
Ante un cuadro de epiteliopatia corneal bilateral, Gl- miento, ademas de indagar en la causa desencade-
ceras rebeldes al tratamiento estandar y manchas de nante.
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