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INTRODUCCIÓN

La hipersensibilidad a calamar puede producir síntomas cuando es ingerido por individuos sensibilizados, siendo el alérgeno mayor la tropomiosina, (38kDa). La tinta del calamar, muy presente en la gastronomía de algunos países, está formada mayoritariamente por sustancias mucosas y melanina, y es utilizada por el animal como elemento defensivo. Además contiene enzimas implicadas en la síntesis de melanina, entre las que se encuentran la tirosinasa de la que se ha descrito cierta actividad antitumoral.
MATERIAL Y MÉTODOS

Paciente atópico de 17 años, en control por el servicio de Alergología desde los 4 años de edad, por diagnóstico de alergia alimentaria múltiple y síndrome de intolerancia a AINEs. 

En la última revisión refiere que a los 15 minutos de ingerir gulas presentó prurito faríngeo, rinorrea y estornudos, seguido de disnea, angioedema y disfagia, mejorando el cuadro con Cetirizina y Prednisona. Posteriormente ha presentado buena tolerancia a pescado y “palitos de cangrejo”.
RESULTADOS

Se realiza Prick-test con batería de pescados (bacalao, merluza, gallo, sardina, atún), Anisakis simplex y cefalópodos (calamar y pulpo), siendo negativos, y el prick-prick con alimentos en fresco resultó positiva para gulas (7x7mm) y tinta de calamar (5x4mm). La IgE específica fue positiva para Anisakis (clase 1), y negativa para calamar, atún y bacalao.
Se realizó immunoblotting con extractos de carne y tinta de calamar, detectándose una banda de aproximadamente 120kDa cuando el suero del paciente se incubó sobre proteínas de la tinta de calamar, y sin apreciarse ninguna banda en el caso de la carne de calamar.

DISCUSIÓN

Presentamos un caso de alergia a tinta de calamar, ingerida como alergeno oculto en gulas, estudiado mediante técnica de immunoblotting. En este estudio, demostramos la existencia de IgE específica en el suero del paciente frente a una proteína de la tinta del calamar de aproximadamente 120kDa, que podría corresponder a la tirosinasa. 

