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INFORMACION DEL ARTICULO RESUMEN

Historia del articulo: La dermatitis flagelada inducida por la ingesta de setas shiitake es una entidad infrecuente,

Recibido el 18 de septiembre de 2025 descrita principalmente en paises asiaticos, aunque cada vez se notifican mas casos en

Aceptado el 9 de enero de 2026 Europa debido a la expansién del consumo de este hongo. Se caracteriza por lesiones lineales

On-line el 19 de mayo de 2026 eritemato- papulosas o eritemato-petequiales que simulan lesiones en “latigazo”. Para el
médico de familia, conocer este cuadro es fundamental a la hora de abordar exantemas

Palabras clave: de causa incierta.

Dermatitis flagelada

Setas shiitake © 2026 Sociedad Espafola de Médicos Generales y de Familia.

Exantema Publicado por E-Medfarma 2020, S.L.

Flagellated dermatitis induced by shiitake mushroom ingestion

ABSTRACT

Keywords: Flagellated dermatitis induced by shiitake mushroom ingestion is a rare condition, primarily
Flagellate dermatitis described in Asian countries, although cases are increasingly being reported in Europe due
Shiitake mushrooms to the growing consumption of this mushroom. It is characterized by linear erythema-
Exanthema tous-papular or erythematous-petechial lesions that resemble whiplash injuries. For family

physicians, recognizing this condition is essential when evaluating rashes of unknown cause.
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Descripcidn del caso clinico

Varén de 79 afios, con antecedentes de diabetes mellitus tipo 2,
hipertension arterial, dislipemia e hipotiroidismo, que consulta
por exantema pruriginoso de 7 dias de evolucién. El cuadro
coincide con clinica similar en su hijo. El paciente habia sido
tratado previamente con antibidticos por un proceso respira-
torio resuelto, sin reaccién adversa aparente al fairmaco.

En la exploracién fisica se observan lesiones exantemé-
ticas con patrén lineal, localizadas en zona parieto-occipital,
tronco y extremidades, sin afectacién de mucosas (figura 1).
El paciente refirié consumo de setas shiitake por primera vez
dos dias antes del inicio del exantema y exposicién solar en
ese mismo periodo.

Se revisa el caso con dermatologia, estableciéndose el
diagnostico probable de dermatitis flagelada por setas shiitake.
Como diagnéstico diferencial se consideran diversas entida-
des, entre ellas una posible reaccién adversa a antibiéticos, la
fitofotodermatosis, la dermatitis de contacto, la escabiosis y la
enfermedad de Still del adulto. Todos son descartados por la
cronologia, el patrén clinico y la evolucién tras la suspensién
del alimento.

Se pauta tratamiento con antihistaminicos y corticoides
tépicos, con mejoria progresiva de las lesiones. El hijo pre-
senta evolucién paralela bajo el mismo manejo terapéutico.
Tras suspender el consumo de setas, ambos pacientes alcanzan
la resolucién completa del cuadro.

La dermatitis flagelada por setas shiitake estd mediada por
la lentinan, un polisacéarido termosensible que, al no degra-
darse completamente con cocciones insuficientes, induce la

reaccién cutanea. Se ha descrito un periodo de latencia de 24
a 48 horas tras la ingesta. La clinica suele resolverse en 2-3
semanas con tratamiento sintomaético.

En atencién primaria, la sospecha clinica es clave. La
anamnesis alimentaria resulta determinante, especialmente
ante exantemas de distribucién lineal. El abordaje consiste en
medidas sintomaticas y, fundamentalmente, evitar el consumo
de shiitake.

En conclusién, la dermatitis flagelada por setas shiitake
debe considerarse en el diagnéstico diferencial de exantemas
con patrén lineal. El médico de familia desempeiia un papel
esencial en su deteccién precoz y en la educacién del paciente
respecto a la evitacién de nuevos episodios’2.
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Figura 1 - Lesiones
exantemadticas con
patron lineal en zona
dorsal y en zona
parieto-occipital.
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