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Resumen

Objetivos: El sindrome de Holmes-Adie es un trastorno neurol égico de etiologia desconocida que cursa con
pupila midriatica unilateral, escasa reaccion alaluz, respuesta tonica cercana con disociacion luz-cercay
arreflexia tendinosa. Los sintomas resultan de alteraciones autondmicas y tiene preponderancia femenina. La
mayoria de las veces es idiopético, pero en ocasiones se encuentra detrds una causa autoinmune, tumoral o
infecciosa que puede pasar desapercibida.

Material y métodos. Se presenta el caso de unamujer de 31 afios, con cuadro agudo de midriasis unilateral
arrefléxicay vision borrosa. Es vista por oftalmologiay neurologia diagnosticandose sindrome de Holmes-
Adie. En la exploracion neurol 6gica presenta pupila en midriasis media arrefléxicaalaluz con leve
capacidad de acomodacion, reflejos abolidos en miembros inferiores e hiperreactividad a pilocarpina
PresentaEMG y RM craneal sin ateracionesy en laAS se descubre infeccion reciente por VEB sin clinica
asociada.

Resultados: No existen una clara etiopatogenia del sindrome de Holmes-Adie. En muchos casos tras un
amplio estudio no se detecta claro desencadenante. Es importante un profundo estudio y diagndstico
diferencial asi como una amplia anamnesis de cara a conseguir un abordaje holistico que consigallegar a
desenmascarar y comprender |0s mecanisSmos etiopatogéni cos que subyacen a dicha entidad.

Conclusion: Como otras patol ogias que en un primer momento se consideran idiopéticas, el sindrome de
Holmes-Adie requiere de un estudio profundo para poder destapar posibles desencadenante antes de poder
decir que es de causa desconocida ya que esto cambia el manejo y prondstico de dicha patologia.
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