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INTRODUCCION

Los coristomas son los tumores oculares congénitos benig-
nos mas frecuentes en la infancia. Se trata de un tejido loca-
lizado anormalmente en crecimiento. En ocasiones, coexis-
ten con sindromes malformativos como el sindrome de
Goldenhar, Treacher Collins, Duane, Solomon y con el nevo
sebaceo de Jadassohn. El tratamiento dependera de la evo-
lucion, estando indicada la cirugia en determinadas ocasio-
nes (alteracion estética o funcional).

RESUMEN DEL CASO

Paciente de 9 afos de origen colombiano, residente desde
hace una semana en nuestro pais, que consulta a su pedia-
tra de Atencion Primaria para iniciar seguimiento. A la explo-
racion, se observa una lesion ocular (Figuras 1y 2) con limi-
tacion de la movilidad ocular izquierda que la madre refiere
que presenta desde el nacimiento y nunca ha sido estudia-
da; ademas, presenta asimetria facial con cierta plagiocefa-
lia de hemicara izquierda, efélides multiples, cinco manchas
café con leche en extremidades inferiores y abdomen, y
apéndice preauricular izquierdo. Como antecedentes de in-
terés, refiere estrefiimiento cronico y ser portador de lentes
por hipermetropia, astigmatismo y estrabismo.

Se solicita valoracién por Oftalmologia, detectando dismi-
nucion de agudeza visual en ojo izquierdo (0,6), limitacion
de la abduccién y endotropia del mismo ojo (no cruza linea
media). Ademas, estudian la lesién ocular, sugiriendo coris-
toma corneoconjuntival temporal izquierdo y se inicia estu-
dio para sindrome de Goldenhar o facio-auriculo-vertebral.
Actualmente, se encuentra en seguimiento en consultas
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externas hospitalarias, se ha solicitado valoracion por Oto-
rrinolaringologia, ecocardiograma, ecografia renal y radio-
graffa de columna cervical para detectar otras alteraciones
sistémicas en relacion con el sindrome.

CONCLUSION

Los defectos conjuntivales y corneales pueden afectar a la
agudeza visual, por lo que es importante detectarlos con
prontitud. Los coristomas son anomalias benignas, en la ma-
yoria de las ocasiones de buen prondstico, aunque se pue-
den asociar a determinados sindromes.

El sindrome de Goldenhar o facio-auriculo-vertebral forma
parte del espectro de anomalias del primer y segundo arco
branquial y esta frecuentemente asociado con anomalias
oculares, auriculares, mandibulares y vertebrales, su etiolo-
gia es desconocida. El diagnostico es clinico, segun los crite-
rios de Feigold y Baum. Existe una gran variedad de manifes-
taciones clinicas, permitiendo realizar diagndstico prenatal
en determinados casos. En otras ocasiones, permanecen
asintomaticos, siendo diagnosticados cuando consultan por
un problema estético.
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Figuras 1y 2. Lesion ocular en zona temporal de ojo izquierdo
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