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Resumen

Descripcion del caso: En marzo de 2017, consultaron a Urgencias de nuestro Centro de Atencién Primaria
dos pacientes, con un intervalo de pocos minutos entre ellos, por un cuadro de eritema facial y en escote
acompariado de cefaleay malestar general. El segundo presentaba ademas sensacion de hormigueo en la
lengua. En comun referian que € inicio del cuadro se dio posteriormente ala comida en un mismo
restaurante y el mismo plato: atun fresco.

Exploracion y pruebas complementarias: Ambos pacientes presentaban eritema cutaneo en lacaray en la
parte alta del torax, no pruriginoso y sin otras lesiones en la piel; cefalea de caracteristicas tensionalesy
mareo acompanantes, sin focalidad neurol 6gicay hemodinamicamente estables. Se trataron con
antihistaminicos orales con resolucion completa de la clinica. Después de una anamnesis detallada'y
descartadas posibles etiologias, se sospechd unaintoxicacion alimentariay se comunicd ala Agenciade
Salud Publica quien analizo6 las muestras probables en €l restaurante y confirmé altos niveles de histaminaen
el atin consumido, pudiendo asi, retirarlos de comercializacion.

Juicio clinico: Intoxicacion alimentaria por histamina.

Diagnostico diferencial: El diagnostico diferencial del cuadro descrito deberaincluir, entre las més
frecuentes, aergias alimentarias 0 medi camentosas, intoxicacion por histamina, toxi-infecciones,
fotosensibilidad, rosécea, alcohol o fiebre.

Comentario final: Ante un contexto epidemiol 6gico como el de nuestros pacientes, es primordial que se
realice desde Atencion Primariala sospecha de un brote y que se alerte ala Agencia de Salud Publica para
que se puedan tomar |as medidas oportunas de modo afrenar su propagacion. Se ha de tener en cuenta,
ademés, la gravedad que pueden alcanzar algunos casos (angioedema, disnea, anafilaxia).
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