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" Introduccion I

La anafilaxia es una reaccion alérgica grave, de rapida aparicidon y potencialmente
mortal. Segun la temporalidad, se distingue entre anafilaxia unifasica, la mas frecuente,
bifasica y prolongada. Segun la literatura, la bifasica y la prolongada podrian enmarcarse
dentro de un mismo tipo, aunque esta ultima es excepcional. Describimos 2 casos
\ch’nicos de anafilaxia prolongada. /

Descripcion de los casos
CLINICA TTO PRUEBAS DX

@ 11a ¢ Trasingesta de yogur con Adrenalinatotal5 ¢ Triptasa tras 8 horas 1,7

almendras y cacahuetes  dosis 4 dias ug/dl (VN 0,1-13,5)

* Disnea, disfagia, ~ = = = g * Clinhcuanty funcional
conjuntivitis, urticaria y normal. FR, ANA y ANCA
angiodema remite con negativos
adrenalina. * |gE especificay PC a

* Repite misma Los ultimos alimentos negativos
sintomatologia a las 8 episodios se * Se han realizado
horas y después 2-3 trataron con AHy provocaciones a frutos
episodios/dia corticoides secos negativas

d'8a ¢ Trastomar amoxicilinae Adrenalina 13 dosis ¢ Triptasa tras 7 horas
ibuprofeno por extraccion durante 4 dias 8,1ug/dl.

dentaria s o =z z g °* ComplementoN
e Edema labial, urticaria e Clinh cuanty fucional N
: od :
generalizada, dolor ¥y §F ¥ § ¥ ° Serologias neg
abdominal y vomitoscede . . & g g * Phadiatop neg
con adrenalina. * |gE especificas a
. ’ .« ape .
* Repite sintomas tras 4 i §F ¥ ¥ ¥ penicilina negativas

horas y cada 6-8 horas. e  Pérdida de seguimiento,
no se pudo realizar
provocaciones a farmacos
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Comentarios

La anafilaxia prolongada es un cuadro muy infrecuente y apenas se ha descrito en ninos.
Es conveniente conocer su existencia para adecuar el tratamiento hasta la resolucion.




