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Resumen

Descripcion del caso: Hombre de 50 afios, alérgico estacional, acude a urgencias del centro de salud porque
mientras dormia se ha despertado se forma stibita con pal pitaciones y ademas ha notado visién borrosa que
no ha cedido. Refiere episodios previos de pal pitaciones en dias previos. Esta en tratamiento con loratadina
10 mg cada 24 horas, |la toma desde hace 4 afios en primavera. Sin habitos toxicos.

Exploracion y pruebas complementarias. Consciente y orientado, normohidratado y perfundido, eupneico en
reposo. Constantes normales. No signos meningeos. Auscultacion cardiorrespiratoria, abdomen y miembros
inferiores sin alteraciones patol 6gicas. Exploracion neurol égica: pupilas isocdricas normorreactivas, sin
anisocoria, muscul os oculomotores, reflejo oculomotor y nistagmus normales, pares craneales, marchay
prueba de Romberg normales. Tono, fuerzay sensibilidad conservados. Refl€ os osteotendinosos normales,
Babinsky flexor. Vision borrosa sin diplopia. Leve temblor de actitud. No rigidez. Electrocardiograma:
taquicardia sinusal a 110 latidos por minuto.

Orientacion diagnostica: Parkinsonismo secundario aloratadina.

Diagnostico diferencial: Meningitis, intoxicacién por monoxido de carbono, consumo de drogas, pardlisis
supranuclear progresiva, demenciatipo Parkinson o por cuerpos de Lewy.

Comentario final: Laloratadina es un antihistaminico H1 de segunda generacion, con baja accion sedante,
vidamedialargay accién rgpida, usado de forma sintomética en alérgicos. Sus efectos adversos descritos
(FDA, 2000), mas frecuentes, son la sequedad de mucosas, diarrea, somnolencia, toxicidad hepatica o
taguicardia. Puede causar de forma excepcional (2%), Pakinsonismo, con vision borrosa, diplopia, temblor...
A pesar de ser un f&rmaco poco sedante con baja accion sobre € sistema nervioso central, ante toda
sintomatol ogia es importante investigar 1atoma de farmacos o téxicos. Suspendi su tomay derivé asu
meédico de atencidn primaria para seguimiento y analitica completa que incluya hormonas tiroideas, vitamina
B12, ferritina, serologia Treponema pallidum y anticuerpos anticardiolipina.
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