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anafilictica debida a cisplatino. Los tests cutaneos
poSItVOs demuestran una sensibilizacion Igk mediada
2 dicho farmaco. Existe una reactividad cruzada entre

cisplatino y carboplatino.

Anafilaxia por hipersensibilidad
al mercurocromo

M. A. Aranzabal Soto, E. Ordoqui Garcia®,
M. Orta Martiartu*

Fjercicio privads. San Sehastidn.
“Centro Médico de Alergia y Asma. Pamplona

cromo se ha descrito con frecuencia
¢ dermatitis alérgica de contacto,
raro que produzca cuadros de

El mercuro
como responsable d
sin embargo, ¢s mas
hipcrscnsibilidnd inmediata.

Presentamos ¢l caso de un varon de 45 afos, sin
antecedentes personales de atopia, que consulta por
haber presentado, a los 20 minutos de la aplicacion en
del talon de Cinfacromin’ (mcrcumcmmn),
prurito palmo-plantar y genital, lesiones habonosas
g.:cncrzllil.‘.ulu.s‘, hinchazon de p;'lrpndns, labios y lengua,
ion de dificultad respiratoria. No reci-
as lesiones cutaneas 24

una herida

afonia y sensac
bid tratamiento, durando |
horas. Posteriormente, a las 2
0 en unas erosiones ¢
a la hora apmximndnmcmc,
mo-plantar. Nunca se le ha
tenido problemas con la
ministra la vacuna anti-

semanas, se volvio a

aplicar mercurocrom e los dedos

de un pie presentando,
sensacion de prurito pal
roto un termometro ni ha
vacunacion (anualmente s¢ ad
gripal).

Jistudio alervoligico: Las
al 0,25% y al 0,5% fucron pu.\ilivns,
10 x 7 mm y de [ x 8 mm,

pruchas cutincas ¢n prick con

MErCurocromo
obteniéndose p;’lpul:us de
respectivamentc.
Resultaron neg
iodada al 0,01% y con thimerosal al 1%.
adermorreaccion con t

ativos los prick-test con pn\ridon:\

La prueba en Intr himerosal al
% fue negauva.

Buena tolerancia a la
50 megr de thimerosal.

Conclusiones: Se describe un cuad

bablemente causado por mercuro!
as prucb;\s cut

administracion subcutanea de
ro de anafilaxia pro-
Ccromo, basandonos
aneas posi(i\':\s.

en la anamnesis y €n |
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Reaccion adversa por hierro

N. Ortega, R. Castillo, C. Blanco, M. Alvarez,
A. G. Dumpiérrez, T. Carrillo

Senvicio de Alergia. Hospital Nuestra Seiiora del Pino

a5 Palwas de Gran Canaria

En/ro(/ﬂtrién) Los estados carenciales de hierro son
una patologia muy frecuente ¢n nuestra sociedad, por
¢ ¢l hierro unido a diferentes moléculas forma un
pmducicndu 0Caslo

ar limitados gene-

lo qu
preparado ampliamente utilizado,
nales efectos adversos que suclen est
ralmente a nivel gastrointestnal.
\(Zmlaro:] Presentamos el estudio realizado a una
paciente de 46 anos con anemil ferropénica (Hb: 9,0
g/dL) que acudi6 a nuestra consulta por presentar cn

varias ocasiones una reaccion cutinea generalizada tras

la ingesta de diversos farmacos quc¢ contenian Fe
(Fcro-Gmdumct', Ferrocur”, Lactoferrina®, Ferroprou-
na*).

\{l‘lr'/ozlo,l Se realizaron prick-test con l]a bateria estan-
dar de alimentos v neumoalergenos asi como de los

farmacos implicados, True-test y patch-test con los far

macos del estudio, sulfato ferroso 5% en vasclina, Fe
vo 5% cn vasclina, poliutilcnglicnl, propi-

puro en pol
a simple y doble ciego con

lenglicol. Provocacion oral
control plﬂCCb() con Fero-Gradumet” y Ferrocur®, res-
pectivamente.

Los prick-test fucron negativos y
(72 horas) positivos para niquel y p-fenilenodiamina.
Media hora después de iniciar las provocaciones orales
comenzo a presentar un in
al y 20 minutos mas tarde un eritema
embros que cedio tras -

los patch-test

tenso prurito en palmas v

region genit
macular en cara, tronco Y mi

1;\|QM§4 horas.

\C “onclnsione) Los firmacos implicados ¢n las reaccio-
nes tienen diferentes excipientes ¥ Jas moléculas a las
¢l hierro para facilitar su absorcion tambicn
as. Los resultados de las prucbas cutaneas
2 la historia clinica v la correla-
| con los diferen-

que s¢ fija
eran distint
fueron negativos Y dad
cion temporal en la prn\'oc;\cu'm or
amos que las reacclones previ
accion de idiosinera-

tes farmacos, pens as v las

actuales puedan deberse @ una re
sia al hierro o a algunos de sus metabolitos, aunque
tampoco _hemos podido desc
mecanismo inmunologico.

artar que se debiera a un




