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XEROSTOMIA Y XEROFTALMIA: {NO SIEMPRE ES SINDROME D E SJOGREN!
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Introduccién:

Xerostomia y xeroftalmia son caracteristicas del sindrome de Sjégren y motivo de consulta
frecuente en Reumatologia. Cuando se acompafan de otras manifestaciones es fundamental
establecer diagndstico diferencial con otras entidades, mas raras pero con diferente prondstico y
complicaciones a largo plazo. Presentamos una paciente remitida con sospecha de sindrome de
Sjogren y diagnéstico final de sindrome de Allgrove.

Caso clinico:

Nifia de 7 afios que consulta por xeroftalmia y xerostomia de afios de evolucion. Padres, no
consanguineos, y hermano de 16 afios sanos. Presentaba peso inferior al p3, talla en p50,
desnutricibn moderada sin habito malabsortivo, enrojecimiento conjuntival, caries y
queratodermia palmoplantar. Resto de exploracion normal. Hemograma, glucemia, iones,
funcién renal, transaminasas, inmunoglobulinas, complemento,VSG, CPK, LDH, sistemético y
sedimento urinarios normales; ANA, FR, antiRo, antiLa negativos y test de Shirmmer patoldgico.
El examen oftalmol6gico objetivd queratoconjuntivitis seca, y la gammagrafia salivar, anulacion
funcional de parétidas y submaxilares. Inicia vémitos, realizandose TGE con dilatacién esofagica;
manometria sin dilatacion del esfinter esoféagico inferior en el 50% de las degluciones, pHmetria
con reflujo gastroesofagico y esofagoscopia normal. Precis6 alimentacién por sonda
nasogastrica durante 3 meses. Realizamos test de Synacthen, evidenciando insuficiencia
suprarrenal; y fue diagnosticada de sindrome de Allgrove. Actualmente recibe corticoides
sustitutivos, lagrima y saliva artificiales y lansoprazol con buena evoluciéon. Pendiente de estudio
genético.

Discusion:

El sindrome de Allgrove es una rara enfermedad genética caracterizada por alacrimia, acalasia,
addisonismo y, ocasionalmente, xerostomia. Por ello, debemos pensar en él ante la presencia de
otras manifestaciones clinicas asociadas a xerostomia y xeroftalmia.



