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424/121 - PENFIGOIDE AMPOLLOSO SECUNDARIO A LINAGLIPTINA
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Resumen

Descripcion del caso: Varon de 79 anos, con clinica de prurito y posteriormente aparicion de
lesiones ampollosas generalizadas. Antecedentes médicos: diabetes mellitus tipo 2 complicada con
nefropatia, hipertension arterial y dislipemia. Tratamientos: acido acetilsalicilico 100 mg,
linagliptina 5 mg, repaglinida 0,5 mg, torasemida 5 mg, atorvastatina 20 mg, perindopril +
indapamida 4/1,25 mg, moxonidina 0,4 mg.

Exploracion y pruebas complementarias: Normocoloreado. Lesiones ampollosas generalizadas
de aspecto tenso con contenido liquido claro, no sobreinfectadas. Afectacion de mucosa bucal. Resto
exploracion sin alteraciones. Se pautan antihistaminicos. Analitica sin alteraciones relevantes. Se
inicia prednisona 60 mg/dia y remisiéon a dermatologia. En dermatologia: aumento a 80 mg/dia,
retirada de linagliptina y estudio histopatoldgico que confirma el penfigoide ampolloso. Al retirar
linagliptina disminucion de las lesiones, pero descompensacién hiperglucémica y renal, por lo que el
nefrologo reintroduce la linagliptina, que ocasiona un nuevo brote de lesiones. Por afectacion del
estado general, hiperglucemia y aumento de lesiones se remite para ingreso hospitalario. Tras
interrupcion de linagliptina y estabilizacién nefrodiabética con tratamiento endovenoso, gran
mejoria y alta hospitalaria.

Orientacion diagnostica: Penfigoide ampolloso secundario a linagliptina.

Diagnostico diferencial: Prurito secundario a enfermedades sistémicas, pénfigo, dermatitis
herpetiforme.

Comentario final: El penfigoide ampolloso asociado a gliptinas es una reaccion adversa recogida
en las fichas técnicas tanto de vildagliptina, sitagliptina como de linagliptina. En su apartado de
precauciones de empleo se recomienda que ya ante la sospecha de presencia de penfigoide
ampolloso, el tratamiento con la gliptina debe interrumpirse. El conocimiento de esta reaccion
adversa por parte de los médicos de atencion primaria es muy importante ya que posibilitara la
interrupcion del medicamento causante de forma precoz, mejorando la evolucion del proceso y
facilitando su resolucion.
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