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Maculas eritematosas urentes orales como ()

Check for

manifestacion inicial de deficiencia de la vitamina By,
Burning Erythematous Oral Macules as the Presenting Manifestation of

Vitamin B¢, Deficiency

N. Gonzalez-Benavides*, C. Rodriguez-Vivian y J. Ocampo-Candiani

Departamento de Dermatologia, Hospital Universitario Jose Eleuterio Gonzalez, Universidad Auténoma de Nuevo Ledn, Nuevo

Ledn, México

Mujer de 59 afnos que consulté por lesiones eritematosas en
lengua asociadas a dolor urente de 2 anos de evolucion. A
la exploracion se observo glositis, atrofia papilar y maculas
eritematosas en el dorso y en los bordes laterales de la len-
gua (fig. 1a), paladar duro y mucosa oral. La histopatologia
mostro un infiltrado inflamatorio con eosindfilos y congestion
vascular con inmunofluorescencia negativa. Seis meses des-
pués consulto de nuevo por cansancio, debilidad, parestesias
en extremidades inferiores y persistencia de lesiones orales.

El estudio analitico mostré anemia macrocitica con
reticulocitos normales, pancitopenia, elevacion de LDH
y bilirrubina indirecta. La positividad de los anticuerpos
anti-factor intrinseco confirmé el diagnéstico de anemia
perniciosa (AP).

Se indic6 tratamiento con hidroxicobalamina intramus-
cular (1.000 pg/dia durante 7 dias, posteriormente 1.000
ng/semana durante 4 semanas). Al mes de tratamiento se
resolvieron las lesiones orales (fig. 1b) y el hemograma
estaba dentro de los parametros normales. La paciente
continué su tratamiento con inyecciones mensuales de
hidroxicobalamina.

La AP es la deficiencia de cobalamina ocasionada por
autoanticuerpos contra el factor intrinseco, interfiriendo en
su absorcion y provocando en una eritropoyesis inefectiva.
Las alteraciones orales como glositis, atrofia de papilas,
maculas eritematosas, queilitis angular y dolor urente en
lengua preceden a los cambios hematoldgicos. El presente
caso destaca la importancia de realizar un estudio analitico
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Figura 1

en aquellos pacientes con boca urente y lesiones cutaneas
para identificar esta enfermedad.
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