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Resumen

Objetivos: Analizar las caracteristicas clinicas, los farmacos relacionados y el manejo terapéutico de
los pacientes diagnosticados de sindrome de DRESS (reaccion de sensibilidad a medicamentos con
eosinofilia y sintomas sistémicos) en nuestro centro.

Métodos: Estudio descriptivo observacional realizado mediante revision de las historias clinicas de
los pacientes diagnosticados de DRESS desde enero de 2018 a diciembre de 2023. Se han analizado
los antecedentes de enfermedad autoinmune, la exposicion a farmacos asociados, el tiempo de
latencia desde dicha exposicion hasta la aparicion de los sintomas, las manifestaciones clinicas, la
puntuacion en la escala ‘RegisCAR DRESS’, el tratamiento recibido y el tiempo de resolucion.

Resultados: Se identificaron 16 pacientes con diagndstico de DRESS siendo un 62,5% (10) varones y
un 37,5% (6) mujeres. La edad media fue de 63,9 anos (desviacidn estandar de 19,7). El 25% de los
pacientes tenian antecedentes de enfermedad autoinmune y el 68,8% estuvieron expuestos a
farmacos asociados, habiendo recibido seis de ellos alopurinol, tres antiepilépticos y dos
sulfonamidas. En el 87,6% los sintomas aparecieron tras al menos dos semanas de la primera
exposicion al farmaco y el 56,3% no presentd prodromos. En todos nuestros pacientes el rash
descrito era maculopapular y en el 93,8% fue pruriginoso. El 87,5% presentaron fiebre mayor a
38,3°C y el 25% adenopatias periféricas. Quince pacientes (93,5%) presentaron afectacion de al
menos un organo y 7 (43,8%) afectacion de dos o mas. La afectacidn visceral predominante fue la
hepatica, presente en un 68,8% de los casos con un predominio de colestasis; la afectacion renal que
presentaron 10 pacientes (62,5%) fue leve, sin proteinuria y con niveles de creatinina inferiores a
1,5 mg/dL; el 18,8% presentd afectacion gastrointestinal. La eosinofilia estuvo presente en 14 casos
(87,5%). Doce pacientes (75,1%) presentaron en la puntuacién RegisCAR valores compatibles con
enfermedad probable o definitiva y en cuatro (37,5%) se realiz6 biopsia cutanea siendo la presencia
de dermatitis de la interfase con vacuolas el hallazgo mas frecuente (18,8%). Todos los pacientes
recibieron corticoides sistémicos, el 81,3% en régimen de pulsos y posterior pauta descendente oral;
un paciente recibié inmunoglobulinas intravenosas. En el 75,1% de las ocasiones las lesiones se
resolvieron mas alla de las dos primeras semanas de tratamiento.

Conclusiones: En nuestro trabajo, acorde con la literatura publicada, la mayoria de los casos de
DRESS estuvieron relacionados con farmacos antiepilépticos, antibidticos o alopurinol. En la
mayoria, el periodo de latencia supero las dos semanas. La fiebre, alteracidon cuténea y eosinofilia
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fueron las presentaciones mas frecuentes, con un porcentaje resefiable de pacientes con afectaciéon
de dos 0 més 6rganos, implicando en gran parte la alteracion hepatica. Los criterios diagndsticos
propuestos por el Registro internacional de Reacciones Adversas Cutaneas Severas (RegisCAR)
contribuyeron a establecer el diagndstico. Los corticosteroides sistémicos fueron la base del
tratamiento con una lenta respuesta de las lesiones cutdneas.
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