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64 - Estomatitis Aftosa recurrente: ¢algo banal o sintoma de una enfermedad sistémica?
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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 47 afios, con antecedentes personal es de trastorno Adaptativo, que consulta
por aftas bucales de més de un mes de evolucién que no han mejorado con productos especificos. Se procede
aexploracion fisica completa, siendo normal, y se realiza analitica con hemograma, bioguimica, sistemético
de orina e inmunomicrobiologia (parasifilis, VIH, VHB, VHC, VEB, CMV). Destaca: hemoglobina 10,8,
hematocrito 32,9, volumen corpuscular medio 117,5, hemoglobina corpuscular media eritrocitaria 38,6. Al
tratarse de una anemia macrocitica hipercrémica, se continlia estudio de su etiologia solicitando nueva
bioguimica con écido félico (hormal) y vitamina B12 (disminuida), asi como anticuerpos anti-células
parietales y anti-factor intrinseco, siendo ambos positivos. El diagnostico de sospecha es de anemia
perniciosa. Se solicitatest de Schilling (aln pendiente de realizarse) y se inicia tratamiento con vitamina B12
intramuscular con frecuencia semanal durante un mesy mensual posteriormente.

Juicio clinico: Probable anemia perniciosa. El test de Schilling nos dara el diagnostico definitivo.

Diagnostico diferencial: Inmunodeficiencias, infeccion por CMV, enfermedades inflamatorias intestinales,
celiaquia, neutropenia, etc.

Evolucion: La paciente estd pendiente del test de Schilling. Dos meses después de iniciado €l tratamiento
presenta gran mejoria analitica, alcanzando una hemoglobina de 12,3. L as aftas han desaparecido.

Comentario final: La sospecha clinica esimportante parallegar al diagndstico de anemia perniciosa, debido a
lavariedad de sintomas que el paciente puede presentar. En este caso vemos como unas aftas bucales nos han
Ilevado a diagndstico. Por otro lado y aunque nuestra paciente no la presentaba, cabe destacar la

sintomatol ogia neurol 6gica como paresias, debilidad en extremidades, etc. que nos puede alertar de la
presencia de una degeneracion combinada subaguda medular. Es muy importante entonces la exploracién
neurol 6gica, pues el signo més precoz que podemos encontrar es la disminucién de la sensibilidad vibratoria
en miembros inferiores.
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