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RESUMEN ESPAÑOL: Se presenta un caso de retinosis pigmentosa y 
drusas del nervio óptio, int rapapilares en un ojo, y extra papilares proyecta
das en vitreo en el otro. 

RÉSUMÉ FRA Nr;A IS : On présente un cas de retinopathia pigmen
tosa el de Drusen du ner.f aplique, intrapapilaires dans un oei! el extrapapi
laires el projectées dans la vitrée .dans l'autre. 

ENGLISH SUlIfM,4RY: We are presenting a case oP pigmentary re
linopathy and Drusen of 'lhe optic nerve head ; in ane eye this were located 
in the disc itself, in the follow eye ",ere markedly protruging in 'lhe vi
treous cavity. 
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Las drusa9 papilares o cuerpos hia
linos son depósitos de un material 
degenerativo, de aspecto hialino, que 
aparecen en o sobre el nervio óp
tieo. 

Fueron descritas en 1858 por Mü
ller, qui en las definió com o "peque
ñas formaciones verrucosas". Poste
riormente recibieron diversas deno
minaciones (verrugosidades hialinas, 
cuerpos hialinos, concreciones papi
lares, etc,), siendo la más utilizada 
la de drusas. 

Son r:elativamente raras, general
mente bilaterales, apareciendo en 
cualquier edad sin preferencia por 
ningún sexo. 

Suelen descubrirse en la mayoría 
de los casos en los adultos, especial
mente en presencia de una afección 
oC.ular. 
Fran~ois y Verriest, dividen los 

d ;"ersos factores etiológicos que in 
1'luyen sobre su incidencia en tres 
grupos principales: 

--.: Casos idiopáticos, en los que 
los ojos son normales. 

- Asociadas a enfermedades ad 
quiridas del globo o nervio óptico. 

- Asociadas a heredodegenera
ciones, la más frecuente de las cua
les es la retinitis pigmentosa. 

CASO 

Varón de 31 años, que refiere fo
tofobia y baja de visión de lejos, 
desde hace lO .años sin que se acom
pañe de otra sintoma tología. Se en-

cuentra más cómodo en situaciones 
de baja lu minosidad, y presenta di
ficultades en la identificación de los 
colores. 

Su estado general es bueno y no 
hay historia previ;> de enfermedad 
ocular. 

No se registran antecedentes fa
miliares de interés, ni existe consan
guinidad. 

EXPLORACION 
OFTALMOLOGICA 

E."Camen externo 

Destaca únicamente la presencia 
de unas pupilas isocóricas.. con los 
reflejos fotomotor directo y consen
sual presentes, pero con evidente 
bradicoria . Reflejo a la convergen
cia conservado. 

A gudeza visual 

Visión de ojo derecho: 0'10 no me
jorable por medios ópticos. 

Visión de ojo izquierdo: 0'05 no 
mejorable por medios ópticos. 

Tonometría (ap 'anación ): OD=18 
Torr. OS= 19 Torr. 
(Coeficiente tonográfico de drenaje 
IC ) : OU=0'18. 

r:xamen de fonda de ojo 

GD : Cuadro típico de degenera
ción pigmentaria. Atenuación de los 
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FIGU R A 1 
Fondo de aja derecho. Papila y mácula. Obsérvese la (onnación de drusas, extra papilares so

br,e el vaso nasal Inferior. 

FIGUfiA 2 
Detalle del ojo dereoho. La (onnaclón de d rusas presenta un aspecto g lobu lar. 
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FIGURA 3 
Fondo de ojo izquierdo. Aspecto Irregular de la papila, con bordE!lS pohc!cllcos y elevaciones 
redondeildas en la superflcle papilar. Alteraciones pigmentarlas alrededor Atenuación de las 

ar,terlolas retinianas. 
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FIGURA <1 
Respuestas electrof:lslol~lcas. Arriba el electroretlnograma de ambos ojos, que muestra un 
trazado plano, sin que se observen accidentes eléctrloos reconocibles. Abajo el potencial evo

cado visual (Y. E . P .) Que muestra un gran 'J"etnaso en las latencIas de sus ondas. 
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F I(¡ U BA li 
l·l11Ol·c,.wcingr a ri a. O jo d erc{U1n: 

r;l-'"'l' \ 'enos:1 1J 1'l'(·flZ . 
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F'I (; U HA 7 
F ! lIo!'e ~·a ·eillg1·a fí¡l. Ojo izquier
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vasos retin ianos, con afectación pre
dom :nante sobre las arteriolas. En 
algunas zonas los vasos aparecen 
con un manguito blanquecino que 
los roctca . 

Acúmulos pigmentarios con as
pecto estrellado (o similar a osteo
blastos), situados en sector en la re
gión ecuatorial. Aspecto grisáceo 
del área central, que sin embargo 
aparece libre de gruesos acúmulos 
de pigmento. Pérdida del reflejo fo
veola r y a tenuación del reflejo ma
cular. 

La papila aparece ligeramente hi
peréruica, de bordes nítidos y de 
forma normal. 

En el área yuxtapapilar, sobre la 
arteria nasa l inferior, se observa 
una masa blanquecina , prominente 
en vítreo, con el aspecto de un acú
mu lo de formaciones redondeadas 
(como un racimo), brillantes, opacas 
y que ocultan ·Ios vasos. <Fig. 1 Y 2). 

01: El cuadro de retinilis pigmen
tosa es más acentuado que en el ojo 
derecho. Los depósitos pigmentarios 
son mayores, encontrándose casi to
da la retina ocupada por dichas 
masas. 

Abolición de los reflejos macular y 
foveo lar. La papila no presenta su 
forma oval habi tual. Los bordes tie
nen un contorno policíc1ico, estando 
su superficie ocupada por formacio
nes redondeadas, que provocan ele
vaciones irregu lares. La iluminación 
con luz oblicua, pone en evidencia 
la existencia de cu"erpos amarillen
tos, redond eados en la superficie 
papPar. 

No se aprecia dilatación venosa 
o capilar <Fig. 3). 

Ppri1netría dinámica 

Los campos visuales están redu-

área de unos cinco grados alrededor 
del punto de fijación (Visión tubu
la r ) . 

E lectroretinograma 

Realizado en condiciones mesópi
cas, con estfmulo blanco . y técnica 
de sumación. Ab01ido en amtos ojos, 
no hay evidench de las ondas <4:--,'" 
y "b" (Fig. 4). 

Potenciales evocados visuales 
(estímulo blanco) 

Gran retraso en la aparición 
las ondas (Fig. 4). 

de 

Onda 1: 70 ms (norma l 50 ms). 

Onda I1: 92 ms (normal 75 ms). 

Onda III : 150 rus (normal 108 ms). 

Fluoresceingrafía 

Antes de la inyección de fluores
ceina, existe una f'luorescencia in~ 
tensa "espontánea" a nivel de las 
formaciones globulares en ambos 
ojos. 

No se aprecian datos de interés 
en las fases fluoresceingráficas, res
pecto a los habituales de una retí
nosis pigmentaria . No hay modifi
cación de la fluorescencia a nivel 
de las masas redondeadas. 

No se aprecian signos de est~sis 
capilar ni signos de incremento de 
la permeabi ¡idad de los vasos (Fig. 
5, 6 y 7). 

Exploración neurológica 

Estrictamente normal. 

T01/1,ograIía. Axial C01nputarizada 

c idos en ambos ojos a una pequeña Muestra a nivel de) comienzo de 
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los nen 'ios ópticos (papilas) una zo
na de hiperdensidad , más evidente 
en el lad o derecho, y que se corres
pond e con los hallazgos oftalmoscó
picos tF'ig. 8 y 9) . 

Est ando las dru sas f'Ormadas por 
lami nillas concéntricas de material 
hial ino, que secundariamente pue
den su frir un proceso de ca lcifica
ción, se explica la imagen de hiper
densid ad que muestra la tomogra
fía axial computarizada. 
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