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Resumen

Descripcion del caso: Se trata de una familia (padre: 54 afos, madre: 51 afios, hija mayor: 23 afos,
hijo menor: 18 ahos) que acuden de urgencias a nuestra consulta del Centro de Salud por eritema y
prurito cutaneo generalizado, inyeccion conjuntival, sensacion distérmica y quemazdn orofaringea.
El hijo menor refiere ademas, disnea; palpitaciones y deposiciones diarreicas. No presentaban
antecedentes patologicos de interés ni alergias farmacoalimentarias conocidas. Tan solo destacaba
el antecedente de consumo en la comida ese mismo dia de pez espada.

Exploracion y pruebas complementarias: Los padres y la hija presentaban eritema importante
generalizado mas marcado en tronco e inyeccién conjuntival, con pulsioximetria, tension arterial y
frecuencia cardiaca normales. El hijo presentaba el mismo eritema generalizado pero mas intenso y
mas acentuado tanto en tronco como en miembros, taquipnea, frecuencia cardiaca aumentada (130
Ipm), saturacion de oxigeno (96%) y sibilancias espiratorias diseminadas a la auscultaciéon pulmonar.
Sospechando una intoxicacidn histaminica, tratamos el cuadro leve de los padres y el de la hija con
dexclorfeniramina 5 mg IM, comprobando la remisién de la sintomatologia a la hora y media
siguiente. En el caso del hijo y dada la mayor afectacién clinica, fue necesario el tratamiento con 200
mg de actocortina IV y dexclorfeniramina 10 mg IV, cediendo la taquicardia, palpitaciones y
sibilancias y produciéndose la remision completa de la clinica en las 3 horas siguientes.

Juicio clinico: Intoxicacion histaminica o escombroidosis.
Diagndstico diferencial: Reaccidon alérgica, urticaria e intoxicacion alimentaria.

Comentario final: La intoxicacion histaminica o escombroidosis es la forma mas frecuente de
intoxicacion por pescado en el mundo. Aparece tras consumir pescado tanto de la familia de los
escombridos (caballa, atin, bonito) como de pescados no escombroides (pez espada). Se debe a una
descomposicion bacteriana por condiciones inadecuadas de conservacion, con proliferacion de
enterobacterias (ej.: Proteus morgafio, Aerobacter, K. neumoniae) que mediante la degradacion de la
histidina, produce concentraciones elevadas de histamina, sustancia responsable del cuadro. El
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diagndstico definitivo se basa en la determinacién de concentraciones elevadas de histamina en el
pescado ingerido. En general, es dificil disponer de una muestra del alimento, por lo que en el
centro hospitalario se puede llegar a determinar las concentraciones de histamina en sangre y/o
orina de los pacientes afectados. Segun los tltimos trabajos realizados sobre la escombroidosis, el
tratamiento consiste en la administracion de antiH1 en los casos leves y broncodilatadores y/o
adrenalina en casos de inestabilidad hemodinamica. La corticoterapia es controvertida. La remision
sucede en las 24h siguientes en la mayoria de los casos. Hay que destacar por ultimo, que la
intoxicacion histaminica suele considerarse erréneamente una reaccion alérgica al consumo de
pescado. Dada su alta frecuencia, no es raro encontrarnos algin caso en la consulta de AP,
facilmente confundible con reacciones alérgicas, urticarias e intoxicaciones alimentarias, por lo que
se hace necesario conocer su sintomatologia y saber distinguirla correctamente.
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