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S Sindrome de hipersensibilidad ( DRESS)

O Es una enfermedad rara (incidencia entre 1/1000 y 1/10.000 exposiciones) y
potencialmente mortal ( 10-40%), producido principalmente por antiepilépticos
aromaticos aunque se describe con otros farmacos.

Parece existir una asociacion entre la infeccion por herpes virus humano-6 y la
reaccion medicamentosa aunque se desconoce el mecanismo fisiopatologico
subyacente.

El sindrome cursa con fiebre, adenopatias, erupcion cutanea, eosinofilia y
sintomas sistémicos. El diagnostico es fundamentalmente clinico ya que las
pruebas epicutaneas no son siempre concluyentes.

Describimos el caso de un sindrome DRESS por carbamazepina con prueba
epicutanea positiva.




Caso Clinico

Mujer de 65 anos

Antecedentes personales

 Hipertension arterial en tratamiento con IECAEs.
[ Depresion en tratamiento con Depakine® y Seroxat ® .
1 No antecedentes de atopia ni habitos toxicos.

 Inicia tratamiento con Tegretol® (carbamacepina) en lugar de
Depakine ®.




Caso Clinico

QA las dos semanas de iniciar tratamiento con Tegretol®,
presenta malestar general , fiebre alta (38°4°) , Ulceras
en mucosa oral, labial y un exantema maculo-papular de
aspecto purpurico generalizado.

 Ingresa en un hospital de Innsbruck, ante la gravedad
del cuadro cutaneo y los hallazgos analiticos con
eosinofilia y elevacion de transaminasas.




 Hipertransaminasemia ( GOT 67, GPT 73, GGT 87).

* Leucocitosis (17,040/mm3) con 14,8% eosinoéfilos (2.522/mm3), 16,6% linfocitos
(linfocitos B y T aumentados).

* PCR y VSG elevados.




Evolucion

[ Se suspende el tratamiento con carbamacepina y es tratada
con antihistaminicos, esteroides sistémicos a dosis altas
por via parenteral ( 80 mg ev /24 h), corticoides topicos y
soluciones orales.

d Remisidn en dos meses con intensa descamacion.

d Buena tolerancia posterior a Orfidal® (lorazepam) y
Seroxat® (paroxetina).




EstudioAlergoldgico: Pruebas complementarias

Dos meses después...

Serologia de virus linfotropos ( PCR-multiplex )

Citomegalovirus, Herpes virus humano 6

HVH7, HVH8 , Virus Epstein Barr 1> [ Negative

Parvo virus B19, Coxackie-Echo B

El resto del estudio analitico a los dos HH:> Normal
meses del inicio de la clinica cutanea




Epicutaneas

jtoina, fenobarbital

2 meses de la remisio
cuadro cutaneo.

Carbamacepina (1% en vaselina)
96 horas

A los 2 meses....




Exantema maculo-papula
con carbamacepina.

Fiebre ( 38°49).
Leucocitosis con linfocitosis y eosinofilia.
Elevacion de transaminasas .




Conclusiones

 Presentamos un sindrome DRESS por Carbamacepina
cuyo diagnostico fue fundamentalmente clinico, apoyado
con los datos de laboratorio y confirmado mediante prueba

epicutanea.

O Ante sospecha diagnostica de un cuadro similar es preciso
la retirada precoz del farmaco. EI tratamiento con
esteroides sistémicos es controvertido, aungue en este
caso, parece haber contribuido a facilitar una resolucion sin

secuelas.




