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INTRODUCCIÓN: Las estatinas producen una elevación asintomática de transaminasas en el 1,3%
de los pacientes, y una hepatotoxicidad severa en el 0,2 por 100.000 exposiciones.

DESCRIPCIÓN DEL CASO : Mujer de 74 años En tratamiento con 40mg. Presenta astenia y anorexia de un
mes de evolución, sin fiebre ni dolor abdominal y desde hace una semana ictericia. La auscultación
cardiopulmonar normal, sin edemas , abdomen blando sin megálias. Analítica: albumina 3 g/dl, fosfatasas
alcalinas 412 U/L, ALT 1205 U/L, AST 1448U/L, GGT 506 U/L, bilirrubina total 8,37 mg/dl, bilirrubina directaalcalinas 412 U/L, ALT 1205 U/L, AST 1448U/L, GGT 506 U/L, bilirrubina total 8,37 mg/dl, bilirrubina directa
4,90 mg/dl, bilirrubina indirecta 3,47 mg/dl, LDH 730 U/L, CA 19,9 60,8 UI/ml, Ferritina 5402 ng/ml sodio
141mmol/L, potasio 4,63mmol/L, proteína C reactiva 9,7mg/L, TSH 4,2mU/L, Alfa 1 antitripsina 2,2g/l,
Ceruloplasmina 0,4g/L, inmuglobulina G 20,1 g/L Inmunoglobulina A3,57 g/L,inmunoglobulina M 1,93 g/L.
Serologías (VHA,VHB,VHC), VIH, CMV, VEB, Lúes, Borrelia, Brucelosis, Toxoplasma, negativas.
Anticuerpos antinucleares y antimitocondriales, negativos. Ecografía y TAC abdominal normal.

ESTRATEGIA PRÁCTICA DE ACTUACIÓN : Ante una sospecha de hepatotoxicidad se han de
excluir las causas alternativas de lesión hepática: hepatitis viral, hepatitis bacteriana, hepatitis
autoinmune, sífilis secundaria, enfermedad de Wilson, déficit de alfa-1 antitripsina, hemocromatosis,
obstrucción biliar. Se retiró la atorvastatina, desapareciendo la clínica a los 14 días normalizándose
los enzimas en cuatro meses. El diagnostico se basa en la clínica la ingesta del fármacolos enzimas en cuatro meses. El diagnostico se basa en la clínica la ingesta del fármaco
potencialmente toxico y la exclusión de otras alternativas de lesión hepática.
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