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Contexto: El empleo de antiinflamatorios no es-
teroideos (AINEs) es una conducta frecuente en la
clinica para el tratamiento de diversas patologias,
con un riesgo relativamente bajo de efectos cola-
terales. Sin embargo, se han reportado casos en la
literatura de neutropenia severa y agranulocitosis
asociados al uso de naproxeno. Caso clinico: Se
trata de paciente masculino de 49 afos con histo-
ria de dolor a la deambulacién en rodilla derecha,
no estudiada, automedicada con naproxeno duran-
te al menos 2 meses de manera erritica y a libre
albedrio; dos semanas previas a su ingreso se le
diagnosticé una infeccién periodontal. Acude a con-
sulta de urgencias por dolor epigastrico urente de
| semana de evolucién. A la exploracién fisica des-
taca albinismo oculocutaneo y una lesién en ante-
brazo derecho de un mes de evolucién, de 2.5 cm
de diametro. El aspecto inicial de la lesién fue con-
siderado sugestivo de neoplasia maligna mas infec-
cién agregada; en abdomen habia dolor a la palpa-
cion profunda de la regiéon epigastrica; se sospechd
gastritis erosiva por AINEs. Los estudios de labo-
ratorio a su ingreso reportaron |.| leucocitos (mi-
les/mm?3) con una cuenta absoluta de neutréfilos
de 385 células/mm?®. Durante su hospitalizacién se
documenta la presencia de fiebre vespertina y noc-
turna acompanada de diaforesis. En estudio endos-
copico se documenta la presencia de Candidiasis
esofagica. Se realizé ademas biopsia de la lesién del

antebrazo, la cual reporta la presencia de un infil-
trado tanto en la epidermis como en la dermis for-
mado por células mononucleares de predominio
linfocitario. El resultado de la biopsia de médula
osea (MO) reporta la presencia de abundantes lin-
focitos como linea celular predominante. El aspira-
do de MO confirma la notable disminucién de la
granulocitopoyesis. Con la informacién anterior se
integra el diagndstico de agranulocitosis. Discusién
del caso: Durante su hospitalizacién, el paciente
refirié haber iniciado tratamiento con naproxeno
por dolor en una rodilla; sin embargo, la lesién trau-
matica de esa articulacion habia ocurrido 18 afos
atras y desde entonces se automedicaba. La inci-
dencia de neutropenia por medicamentos se esti-
ma en 3 a |12 casos por millén, los cuales pueden
ocurrir por toxicidad dosis-dependiente o bien por
una reaccién no dependiente de dosis. Existen muy
escasos estudios controlados en la literatura, los
cuales, ademas, tienen un seguimiento demasiado
corto, por lo que los casos de agranulocitosis sélo
aparecen como reportes aislados. Conclusion:
Aunque el riesgo relativo del uso de medicamen-
tos como el naproxeno es considerado modesto,
el empleo real en nuestra practica clinica al tratar a
pacientes de mediano a bajo nivel socioeconémico
y los problemas de automedicacién suelen subes-
timarse, y la posibilidad de encontrarnos con estos
casos puede ser mayor a lo reportado.
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