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ACTUALFARMA

ERITEMA DE CABEZA Y CUELLO ASOCIADO AL USO DE DUPILUMAB EN
PACIENTES CON DERMATITIS ATOPICA

OBJETIVO: Describir la resolucion del eritema asociado a dupilumab (reaccidn adversa no
descrita en ficha técnica) mediante ampliacién del intervalo posologico.

MATERIALES Y METODOS: Estudio descriptivo, retrospectivo de una serie de casos que
presentaron eritema como reaccion adversa asociada al uso de dupilumab en un hospital de
tercer nivel. Se seleccionaron pacientes con dermatitis atopica en tratamiento activo con
dupilumab en enero de 2023. Mediante entrevista telefénica, historia clinica electronica 'y
modulo de dispensacion a pacientes externos, se recopild la siguiente informacion: sexo,
edad, fecha de inicio del tratamiento, fecha de inicio del eritema, otras reacciones adversas,
posologia, ampliacién del intervalo posolégico de dupilumab, fecha del cambio de posologia,
resolucion, o no, del eritema y otros efectos adversos tras el ajuste posolégico, influencia del
consumo de alcohol en el eritema.

RESULTADOS: En el momento del estudio, 44 pacientes recibian tratamiento con
dupilumab, 3 pacientes manifestaron eritema (6,81%), principalmente en cabeza y cuello.
Las 3 eran mujeres, de entre 30 y 60 afos, que recibian 300 mg/2 semanas de dupilumab en
el momento de la aparicion del mismo.

Dos de las pacientes refirieron la resolucion total o casi completa del eritema un mes después
del espaciamiento de dupilumab a 300 mg/3 semanas. Una habia presentado eritema a nivel
facial, que debutd un afio mas tarde del inicio de dupilumab, iniciando el espaciamiento
posologico el mismo mes de la aparicion del eritema. Otra paciente presento eritema en
cabeza, cuello y hombros un mes después del comienzo del tratamiento con dupilumab,
comenzando el espaciamiento posologico 5 meses mas tarde de la aparicion del eritema. La
tercera paciente refirio eritema en cabeza, cuello, parte superior del tronco y parte superior de
los muslos un mes después del inicio de dupilumab. Tres meses después del comienzo del
eritema, suspendio el tratamiento por ineficacia primaria. Al mes de la suspension de
dupilumab, el eritema remitié por completo.

Las 3 pacientes manifestaron a su vez efectos adversos a nivel ocular (sequedad, irritacion
y/o episodios de conjuntivitis), que se resolvieron completamente con el ajuste posolégico o
la suspension de dupilumab.

Un posible desencadenante del eritema asociado a dupilumab es el consumo de alcohol. Dos
de las tres pacientes confirmaron el empeoramiento del eritema tras el consumo de alcohol.

CONCLUSIONES: El eritema de cabeza y cuello parece estar asociado al uso de dupilumab,
como efecto adverso no descrito en ficha técnica. La ampliacion del intervalo posologico
experimental a 300 mg/3 semanas o la suspension de dupilumab resuelve parcial o totalmente
el eritema en las pacientes de esta serie de casos.




