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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 46 afios, sin antecedentes de interés, que acude a consulta de atencion
primaria por presentar prurito generalizado, de dos semanas de evolucion, sin mejoria clinicatras tratamiento
con antihistaminicos.

Exploracion y pruebas complementarias: TA 110/65, FC 110 Ipm, Afebril. Piel con lesiones secundarias por
rascado en extremidades, abdomen y térax, sin otras |esiones asociadas. Resto de exploracion normal.
Analitica sangre: hemograma normal, glucosa 88, creatinina 0,59, iones normales, transaminasas y
bilirrubina normal. Ag antitransglutaminasa lg A negativo, TSH 0,005, T4L 2,24, T3L 23.28.

Juicio clinico: Hipertiroidismo primario.

Diagnostico diferencial: Enfermedades hepaticasy vias biliares. Ferropenia. Diabetes mellitus. Mastocitosis.
Enfermedad renal. Enfermedad infecciosa. Estrés emocional.

Comentario final: La paciente megjord alas 2 semanas de iniciar tratamiento con antitiroideos, quedando
asintoméatica con el posterior control de la enfermedad tiroidea. El prurito puede ser la primera manifestacion
en pacientes con hiperfuncién tiroidea, afecta de un 4 aun 11%, siendo mas frecuente en pacientes con
enfermedad Graves-Basedow o con hipertiroidismo prolongado no tratado. La causa de este prurito parece
ser el aumento de vascularizacion cuténeay el aumento de temperatura de lapiel. La posible relaciéon de un
prurito de origen desconocido, sin lesiones dérmicas primarias, obliga al médico de atencién primariaala
realizacion de una anamnesis y exploracion meticul osa, acompafiado de una analitica.
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