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Fig. 3

Mujer de 37 afios que consulté por visiéon borrosa en
el ojo derecho desde hacia 2 dias. La pupila derecha
era de 6 mm y la izquierda de 3 mm. El reflejo fotomo-
tor directo y consensual en el ojo derecho estaba
ausente y era normal el ojo izquierdo (fig. 1). La res-
puesta pupilar a la acomodacién era lenta en el ojo
derecho, tanto la constricciéon como la dilatacién pos-
terior (fig. 2). La agudeza visual, medida con optotipos
a 33 cm, en el ojo derecho era de 0,6 y en el ojo
izquierdo de 1, siendo bilateralmente de la unidad a la
visién lejana. El fondo de ojo, la campimetria por con-
frontacién y la motilidad palpebral y ocular eran nor-
males. La exploracion neurolégica mostré arreflexia
aquilea derecha, siendo el resto normal. La TAC crane-
al fue normal. La instilacién de pilocarpina diluida al
0,1% ocasion6 contraccién pupilar derecha de 3 mm,
sin modificacién de la izquierda (fig. 3). El estudio
electromiografico evidencié la ausencia del reflejo H
aquileo derecho. El resto del estudio estuvo dentro de
los parametros de la normalidad.
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La pupila de Adie es una afectacion idiopatica benig-
na que suele observarse en mujeres de 20-40 afnos. Fre-
cuentemente es unilateral y se atribuye a una altera-
cién de las neuronas parasimpaticas del ganglio ciliar
que inervan el esfinter constrictor pupilar y el musculo
ciliar del cristalino.

Se caracteriza por la presencia de una pupila
midriatica con respuesta ausente o parcelar al reflejo
fotomotor y con una respuesta ténica a la acomoda-
ci6én. También se produce una paresia de la acomoda-
cién del cristalino con sintomas de visién borrosa a la
mirada cercana, generalmente moderada y maxima al
inicio y finalmente reversible. La hipersensibilidad por
denervacion de la pupila se demuestra aplicando un
colirio parasimpaticomimético débil, como la pilocar-
pina diluida al 0,1%, que ocasiona la respuesta miética
de la pupila ténica sin afectar a la pupila sana.

La asociacién de la pupila ténica con una disminu-
cién o ausencia de reflejos tendinosos constituye el
sindrome de Holmes-Adie.



