fratamiento con omalizumab
en sindrome de Job

Murillo-Andalon Nadia Nazareth. Ortega-Cisneros Margarita. Madrigal-Beas lleana Maria. Ochoa-Garcia Itzel. Méndez-Santillan Sergio. Godmez-Hernandez Noemi. Chavez-Melendez Miguel, Delgado-
Banuelos Angelica. Aguilar- Chavez Yoal. Moras-Villela Victoria Leilani. Hernandez-Guzman Brenda Lizette. Espinosa-Cano Raul. Benitez-Serrato Raquel.
Departamento de Alergia e Inmunologia Clinica, Instituto Mexicano de Seguro Social, Centro Medico Nacional de Occidente, Guadalajara, Jalisco, México.

Introduccion |

Se presenta el caso de un paciente portador de un probable sindrome de Job (50 puntos de Grimbacher), con asma grave y dermatitis atopica.
Multiples exacerbaciones de asma al ano. Sin control durante mas de 5 anos, pese a maxima terapia optima alcanzada. Se decide utilizar omalizumab
en dosis estandar, con respuesta favorable tanto en los sintomas cutaneos como del asma (Figura 1).
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Caso clinico

Masculino de 47 anos, antecedentes de importancia: probable sindrome de Job
con multiples antibioticos para el control de abscesos cutaneos y azoles para el
control de onicomicosis; diabetes mellitus tipo 2 en control con metformina; asma
grave con esteroides inhalados a dosis altas sin control del mismo y dermatitis
atopica con esteroides topicos. Enviado por asma grave de 5 anos de evolucion
pese a tratamiento, multiples exacerbaciones al ano y necesidad de esteroides
sistemicos. Laboratorios y ACT (asthma control test) iniciales: Eosinofilos, 1,240
miles/mcL; IgE, 18,200.0 Ul/ml, ACT de 9 puntos. Se inicia terapia con omalizumab
300mg cada 15 dias. Con adecuada respuesta al tratamiento a las 16 semanas.
Actualmente con ACT de 21, Eosinodfilos 650 miles/mcL; IgE 9947 Ul/ml.

Discusion

No existe suficiente informacion de uso de omalizumab en pacientes con niveles de
IgE > 700 Ul/ml vy los diferentes rangos de peso del paciente. En este caso en
particular, el tratamiento ha mostrado ser eficaz incluso en niveles de IgkE altos
caracteristicos del sindrome de Job. Debido al alto nivel sérico de IgE, el eccema vy el
uso prolongado de corticoesteroides sistémicos, el omalizumab también mostré
beneficios para sus lesiones cutaneas. Se demostro la necesidad de realizar estudios
en profundidad en pacientes con sindrome de Job y asma grave.
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