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NoTAas CLINICAS

INTRODUCCION

La lisozima procedente de la clara de
huevo es una proteina empleada en algu-
nas especialidades farmacéuticas con fi-
nes terapéuticos. Los pacientes alérgicos
al huevo pueden estar sensibilizados a es-
ta proteina, y presentar un cuadro de hi-
persensibilidad inmediata tras la exposi-
cién a formulaciones que contengan liso-
zima. Presentamos un lactante alérgico al
huevo con un cuadro de anafilaxia de-
sencadenada por un preparado nasal que
contenia lisozima procedente de la clara
de huevo.

OBSERVACION CLINICA

Motivo de consulta:

Nifia de 12 meses de edad consulta por
un eritema generalizado asociado a angio-
edema facial. EI cuadro apareci6 en el con-
texto de una infeccion de vias respiratorias
superiores recibiendo tratamiento con azi-
tromicina y un descongestionante nasal con
los siguientes principios: dexametasona,
clorfenamina, neomicina y lisozima.

El exantema aparecid de forma brusca
en dos ocasiones. En ambas consistia en un
eritema generalizado sin presencia de ha-
bones, que afectaba a tronco y a extremi-
dades asociado a angioedema palpebral bi-
lateral. Se produjeron de forma inmediata
ala administracion del preparado nasal que
contenia lisozima. No se constatan otros sin-
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tomas salvo los cutaneos. El cuadro desa-
parecio espontaneamente en horas.

Antecedentes personales:

Sospecha de hipersensibilidad inme-
diata a proteinas de leche de vaca. A los dos
meses de edad tras varios dias de iniciar la
lactancia artificial con un preparado de le-
che adaptada presenté de forma inmediata
un exantema urticarial generalizado. Tole-
raba una formula hidrolizada. A los 9 me-
ses se introduce el huevo a la alimentacion
tomandolo sélo en una o dos ocasiones.

Diagnostico de sensibilizacion a huevo:

A los 10 meses de edad se comprueba
la sensibilizacion a proteinas de leche y hue-
Vo, tanto mediante las pruebas cutaneas de
prick-test, como por la determinacion de
IgE sérica especifica. El prick-test se realiz6
segln la normativa de la Sociedad Europea
de Alergia Pediatrica e Inmunologia Cli-
nica®. Para determinar la sensibilizacion a
las proteinas del huevo se emplearon como
alergenos la ovoalblmina, el ovomucoide,
yemay clara de huevo (C.B.F. Leti SA, Bar-
celona). Con la ovoalbiminay el ovomu-
coide el tamafio de la papula fue superior a
3 mm de diametro (Tabla I). Para el prick-
test se utiliz6 la lanceta de acero estandari-
zada por Dome/Hollister.

En la determinacion de la IgE sérica es-
pecifica para los mismos alergenos se em-
pled el sistema CAP de Pharmacia (Kabi
Pharmacia Diagnostics AB, Uppsala, Sue-
cia). El valor de IgE especifica para la ovo-

TABLA |. SENSIBILIZACION AL HUEVO: PRICK-TEST E IGE SERICA

Diagndstico de sensibilizacion al huevo

Proteina Prick-test IgE sérica*
Ovomucoide Papula 4 mm Clase 6
Ovoalbimina Papula 4 mm Clase 4

* Método Pharmacia CAP-System RAST
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TABLA |l. PREPARADOS FARMACEUTICOS
QUE CONTIENEN LISOZIMA

Especialidades farmacéuticas
que contienen lisozima:

Anticatarral Daimar 8, 16 grageas
Engarone nebulizador 15 ml

Elacto leche en polvo

Espectral Fte 16 capsulas

Espectral balsdmico sup 60 y 120 ml
Inexfal 16 comp

Lisozima Wassermann 100 mg, 250 mg
Lizipaina 20 comp

Lysokana 24 comp

Normonar inf sol 15 ml

Normonar adult sol 15 ml
Pulmotropib 12 cap

Rino Dexa Pediatrico gotas 10 ml
Trofalgon 20 cap

Catélogo de Especialidades farmacéuticas 98.
Consejo General de Colegios Oficiales de Far -

macéuticos. De EINSA, Madrid 1998.

DiscusioN

La lisozima o muramidasa empleada
con fines terapéuticos se obtiene de la
clara del huevo de gallina®. Se utiliza

Figura 1. Diagnostico de sensibilizacion a la lisozima mediante prick-test. Prick-test con lisozima (LIS)a como antibacteriano, antivirico y antiinfla-
una concentracion de 10 mg/ml. Lectura a los 15 minutos. Papula superior a3 mm de didmetro. Suero SaFﬁStorio en diferentes formulaciones far-
(SS): control negativo. Histamina (His): control positivo.

albdmina fue > 100 kU/I (clase 6), conside-
rado el valor maximo. Para el ovomucoi-
de el valor fue 24,4 kU/I (clase 4), consi-
derado un nivel moderado de IgE especifi-
ca(Tablal).

Diagndstico de sensibilizacion a la
lisozima:

Alos 13 meses se confirma la sensibili-
zacion a la lisozima, tanto por pruebas cu-
taneas, como por determinacion de la IgE
sérica especifica a la lisozima.

El prick-test con un extracto de lisozi-
ma de clara de huevo a una concentracion

de 10 mg/ml fue superior a 3 mm de dia-
metro (Fig. 1). El alergeno fue suministra-
do por los Laboratorios Aristegui (Bilbao).
La determinacidn de la IgE sérica especifi-
ca fue 0,84 kU/I (clase 2) para la lisozima.

El eritema generalizado inmediato a la
aplicacion de las gotas nasales asociado al
angioedema facial, es muy sugestivo de un
cuadro de hipersensibilidad en relacion con
algun componente de la formulacién. La de-
mostrada sensibilizacién mediada por IgE
a lalisozima nos permite atribuir a este com-
ponente la responsabilidad del cuadro cli-
nico.

macéuticas® (Tabla ). En nuestro caso la
especialidad que contenia la lisozima era
un preparado en forma de gotas: Rino-De-
xa Pediétrico.

Las principales proteinas alergénicas
del huevo son: el ovomucoide (Gal d 1) con-
siderado el alergeno mayor, la ovoalblmi-
na (Gal d 2), la ovotrasferrina (Gal d 3) y
la lisozima (Gal d 4). El ovomucoide es el
alergeno mayor, al que estan sensibilizados
la mayoria de los alérgicos al huevo® y es
la proteina més importante en la patogéne-
sis de las reacciones alérgicas al huevo®),

La lisozima (Gal d 4) es una proteina de
14,3 kD con un pl de 10,7. Es una cadena
polipectidica de 129 aminoacidos®.
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La prevalencia de la sensibilizacion ala
lisozima en los pacientes alérgicos al hue-
vo varia segln la metodologia empleada.
Empleando como diagnéstico la determi-
nacion de IgE sérica especifica por el méto-
do CAP-RAST System con niveles de anti-
cuerpos superior a 0,35 kU/I, en una serie
de 53 alérgicos al huevo, 18 (35%) estaban
sensibilizados a la lisozima®.

En otro estudio, empleando diferentes
métodos de determinar la presencia en sue-
ro de IgE especifica a diferentes proteinas
del huevo, de 34 pacientes sélo 5 (14%) pre-
sentaban IgE especifica a la lisozima®.

La formacion de anticuerpos de tipo IgE
frente a una proteina (lisozima) convierte
al paciente en sensibilizado. El anticuerpo
permanece unido a receptores en los basé-
filos circulantes y en los mastocitos tisula-
res. La introduccion posterior de la protei-
na provoca la degranulacion y liberacion de
mediadores de estas células causando el
cuadro clinico de anafilaxia®.

El primer caso de hipersensibilidad a la
lisozima se describid en 1992. Se tratata de
siete mujeres alérgicas al huevo que pre-
sentaron una anafilaxia tras la aplicacién de
un 6vulo vaginal que contenia lisozima®),
En 1993, Yamada advirtio del riesgo de tra-
tar con lisozima a pacientes alérgicos al hue-
vo tras describir un cuadro de anafilaxia en
un nifo alérgico al huevo®, En 1997 Fre-
mont, estudiando a 18 pacientes alérgicos
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al huevo, refiere un caso de angioedema fa-
cial y laringeo desencadenado por la liso-
zima de un queso de Gruyére®. Bernstein
describi6 un paciente con asma ocupacio-
nal por la exposicion a la lisozima de clara
de huevo en una empresa de extraccion de
lisozima para la industria farmacéutica®,

Aportamos un caso de hipersensibili-
dad tipo I consistente en un eritema gene-
ralizado con angioedema facial desencade-
nado por la lisozima de unas gotas nasa-
les en una nifia alérgica al huevo y sensi-
bilizada a la lisozima.

Seria necesario que las especialidades
farmacéuticas que contengan lisozima pro-
cedente de clara de huevo adviertan de la
contraindicacion de ser empleada en los pa-
cientes alérgicos al huevo.

Por nuestra parte, debemos conocer
aquellos preparados farmacéuticos que con-
tengan lisozima, para contraindicarlos en
los nifios alérgicos al huevo.
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