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Neuropatia optica isquémica anterior no arteritica
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Caso clinico: Se presenta el caso clinico de un paciente joven con neuropatia éptica anterior
isquémica unilateral sin factores de riesgo cardiovasculares conocidos y agudeza visual
conservada con anticuerpos anticardiolipina positivos como Unico hallazgo.
Discusién: El inicio clinico como neuropatia isquémica anterior no arteritica en el sindrome
antifosfolipidico es un hallazgo infrecuente, pero debe tenerse en cuenta en el diagnéstico
de la neuropatia éptica anterior isquémica atipica.
© 2013 Sociedad Espafiola de Oftalmologia. Publicado por Elsevier Espaiia, S.L. Todos los
derechos reservados.

Non-arteritic anterior ischemic optic neuropathy as first manifestation of
antiphospholipid syndrome in a young patient
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Case report: We report the case of a young patient with unilateral anterior ischemic optic
neuropathy, with no known cardiovascular risk factors and visual acuity preserved with
positive anticardiolipin antibodies as a unique find.
Discussion: Non-arteritic anterior ischemic optic neuropathy in the context of antiphospho-
lipid syndrome is an uncommon finding, but it must be considered in the diagnosis of the
atypical anterior ischemic optic neuropathy.
© 2013 Sociedad Espaiola de Oftalmologia. Published by Elsevier Espafa, S.L. All rights
reserved.
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Introduccién

La causa mads frecuente de edema de papila unilateral en
pacientes mayores de 45 afos es la neuropatia éptica anterior
isquémica (NOIA) y representa un evento isquémico multi-
factorial del nervio 6ptico (NO), produciéndose una isquemia
aguda en la circulacién del disco 6ptico, principalmente en las
arterias ciliares posteriores. La patogenia de la NOIA no arteri-
tica (NA) se ha vinculado a una hipoperfusién transitoria de la
cabeza del NO, pudiéndose presentar de forma tipica o atipica
con abordajes diagnésticos diferentes’?.

El sindrome antifosfolipidico (SAF) es una enfermedad
autoinmune que produce un estado de hipercoagulabilidad,
en la que cualquier 6rgano puede verse comprometido. El

Figura 1 - Fundoscopia OI: edema de papila unilateral en OI
con hemorragia en llama a las 3h.
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Axonal single exam report OU with FoDi™

Figura 2 - OCT spectralis en modo axonal: engrosamiento significativo de la capa de fibras nerviosas de la retina, tanto a

nivel global, como por sectores en OI.
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