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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 26 afos con antecedentes personales de trastorno del
comportamiento alimentario en la infancia y trastorno bipolar que esta en tratamiento con sertralina
150 mg un comprimido por la mafiana, acido valproico crono 800 mg por la noche y quetiapina
prolong 150 mg medio comprimido por la noche. Acude por aumento de peso de aproximadamente
diez kilogramos (kg) en los tltimos seis meses, coincidiendo con la introduccion de acido valproico
en su tratamiento habitual.

Exploracion y pruebas complementarias: Tension arterial 148/86 mmHg, perimetro abdominal
110 cm, peso 70 kg, frecuencia cardiaca 90 lpm, glucemia aleatoria 96. Se solicita analitica:
hemograma normal, bioquimica con funcién renal y las transaminasas normales, pero destaca
hipercolesterolemia (colesterol total 266, con LDL 159,8), triglicéridos normales, glucemia 87,
hemoglobina glicada 8,1% (es la primera vez que se solicita), TSH 3,470 y acido valproico 46,40.
Ante la sospecha de sindrome metabdlico por el aumento de peso, hiperglucemia e
hipercolesterolemia, se deriva a Psiquiatria preferente que retira el acido valproico y lo cambia por
trileptal. Se solicita nueva analitica en 6 meses. En la nueva analitica se normaliza la hemoglobina
glicada 5,1% y glucemia 83. El peso se ha mantenido en 70 Kg.

Juicio clinico: Sindrome metabolico por acido valproico en paciente con trastorno bipolar.
Diagnostico diferencial: Sindrome metabdlico, diabetes mellitus e hipotoroidismo.

Comentario final: Debemos tener en cuenta la salud fisica del paciente psiquiatrico, ya que se han
descrito varios casos de sindrome metabdlico causado por farmacos como por ejemplo el acido
valproico. Es importante indagar sobre los efectos secundarios de los farmacos y plantear
alternativas de tratamiento. La pronta retirada del farmaco inductor del trastorno metaboélico ha
favorecido la remision completa de las alteraciones y de los parametros analiticos.
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