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Resumen

Objetivos: Comparar pacientes con abuso de alcohol y neuropatia optica téxica (NOT), con y sin
tratamiento con disulfiram.

Material y métodos: Cohorte retrospectiva con seguimiento de 1 afio de pacientes con diagndstico
de NOT (alcohol-tabaco o disulfiram activo) entre 2018 y 2024.

Resultados: De 18 pacientes (17 varones, edad media 51,1 afios), 10 recibieron disulfiram, y 7/10
tenian disulfiram activo al inicio sintomatico, iniciado 753,3 dias antes (144-1430). La agudeza visual
(AV) inicial fue inferior en aquellos con disulfiram activo respecto a los que no (0,26/0,4), e
inversamente proporcional a la dosis de disulfiram (dosis media: 204 g, R 0,56, p = 0,15). Se
iniciaron vitaminas en la mayoria de pacientes con disulfiram activo tras la primera consulta

(p =0,011). Alos 12 meses, la AV entre pacientes con y sin disulfiram se igual6 (0,53/0,54), y la
mejoria en AV fue mayor tras suspender disulfiram (+0,14/4+0,01) y alcohol (+0,17/+0,01), mayores
dosis de disulfiram (+0,4/+0,09), suplementacion vitaminica (+0,34/+0,01) y menores de 52 afos
(+0,22/-0,03). Los pacientes con diabetes no presentaron mejoria de AV final (+0,01/4+0,17)

(p = 0,016), sin diferencias entre ambos grupos. No encontramos diferencias en OCT (valor medio o
sector temporal) entre pacientes con y sin disulfiram.

Conclusion: La asociacion disulfiram-NOT probablemente sea dosis-dependiente. La mejoria visual
fue mayor en pacientes jovenes, tras suspender alcohol y disulfiram, y suplementacion vitaminica.
Los pacientes con diabetes no presentaron mejoria en AV final.
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