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Resumen

Descripcion del caso: Hombre de 39 afios en tratamiento con adalimumab por psoriasis. 13/09/17
Cuadro febril y tos escasa desde hace 12 dias a pesar de tratamiento con amoxicilina-clavulanico
prescrito desde Urgencias. Se solicita Rx térax urgente detectando neumonia I6bulo medio derecho.
Se pauta levofloxacino con mejoria. 15/12/2017 Sindrome febril sin clara focalidad. Se realiza Rx
objetivando nuevamente neumonia. Se pauta levofloxacino con buena respuesta. Comentado con
Dermatologia se acuerda suspension de tratamiento con adalimumab.

Exploracion y pruebas complementarias: Exploracion: normal. Rx térax 13/09/17: infiltrado
neumonico lébulo medio derecho. Analitica 14/09/17: 10.700 leucocitos. TSH 10,73. T410,78. Rx
torax control 16/10/17: no infiltrados. Rx térax 15/12/17: aumento densidad 16bulo medio derecho.
Mantoux: negativo. 18/01/18: TSH 4,48 T4l 0,89. 29/02/18: TSH 3,73.

Orientacion diagnostica: El paciente ha presentado dos neumonias en 3 meses. Adalimumab es un
anticuerpo monoclonal humano que se une al TNF-a. Los pacientes en tratamiento con anti-TNF son
mas susceptibles de padecer infecciones graves, entre ellas neumonia. La administracion de
adalimumab debe interrumpirse si un paciente desarrolla una infecciéon grave nueva.

Diagnostico diferencial: Tuberculosis pulmonar. Infeccién respiratoria vias altas.

Comentario final: El balance beneficio/riesgo del tratamiento con anticuerpos monoclonales debe
ser cuidadosamente considerado. Los pacientes deben ser monitorizados para la deteccion de
infecciones (incluyendo tuberculosis), antes, durante y después del tratamiento con adalimubab.
Aunque no realizamos la prescripcion inicial de anticuerpos monoclonales desde Atencién Primaria
si debemos conocer sus efectos adversos para detectarlos a tiempo. Incluso hay efectos
potencialmente relacionados, como el hipotiroidismo detectado en este paciente, que no estan
recogidos en ficha técnica pero que al suspender el farmaco se autolimit6 en escaso periodo de
tiempo.
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