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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 42 anos sin antecedentes de interés. En 2014 acude a consulta de
AP tras varias consultas a urgencia por cuadros de urticaria sin desencadenantes conocidos. Tras
anamnesis detallada se sospecha alergia alimentaria y se deriva a Alergologia. Diagndstico de
alergia alimentaria (melocotdn y frutos secos). La paciente vuelve en mayo 2018 por episodios
graves de urticaria tras ingerir frambuesas y leves con otros alimentos, coincidiendo con toma de
antiinflamatorios. Se deriva de nuevo por la implicacion de nuevos alimentos. En junio acude a
urgencias por nueva reaccion alérgica. Informe Alergologia con diagnostico de sindrome LTP,
prescribiendo tratamiento con adrenalina de rescate en crisis graves o antihistaminicos en casos
leves y contraindicando antiinflamatorios.

Exploracion y pruebas complementarias: Edema palpebral y facial, acompafado de habones
generalizados pruriginosos. Rinitis e hiperemia conjuntival ocasionales. Pruebas epicutaneas
positivas para aeroalérgenos (olivo, acaros del polvo) y alimentos (melocoton, frutos secos, mostaza).
Andlisis con eosindfilos 1,6% e inmunoglobulinas normales. Test RAST positivo para melocoton (0,63
KUa/L), frutas rosaceas (< 0,35 KUa/L) y frutos secos (< 0,35 KUa/L).

Orientacion diagndstica: Alergia alimentaria. Sindrome LTP.

Diagnostico diferencial: Las urticarias suponen un reto diagndstico y hay que buscar
fundamentalmente causas farmacoldgicas, alimentarias y fisicas. El origen tumoral es raro y en
muchas ocasiones no se llega a conocer la etiologia. La anamnesis detallada permite llegar al
diagndstico en la mayoria de los casos y suele ser necesaria la valoracion por Alergologia.

Comentario final: En el sindrome LTP (lipid transfer protein) alergias a alimentos vegetales por
sensibilizacion a proteinas de transferencia de lipidos, los alimentos méas frecuentemente implicados
son las frutas rosaceas (predominando melocotén), frutos secos y hortalizas. Pueden ocasionar
reacciones alérgicas graves y ocasionalmente actiian como desencadenantes el ejercicio fisico o la
toma de antiinflamatorios. El médico de familia debe informar sobre medidas de evitacion y educar
sobre el manejo de la autoinyeccién de adrenalina.
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