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Editorial

3

Otras reacciones alérgicas a medicamentos…  
o biológicos

Other Allergic Reactions to Medications... or Biological

“Cuando ya agotaste todas las posibilidades, 
recuerda esto. No lo has hecho”.

Robert Schuller

La Organización Panamericana de la Salud (OPS), en un reporte de marzo 
de 2021, refiere el incremento en el problema por la automedicación, 
fenómeno que a pesar de los cambios en la legislación para la venta de 
los fármacos que requieren receta médica y la vigilancia de personal de la 

salud, por las consecuencias que su empleo pueda tener en la población, continúan 
sin control1. 

Un ejemplo de estos fármacos con alto riesgo de reacción alérgica son los an-
timicrobianos que, a pesar de la solicitud de receta para su adquisición, se pueden 
obtener sin ella, lo que fomenta su empleo indiscriminado; sumemos a esta iniciativa 
propia, la inadecuada indicación de su consumo, ya que a menudo el paciente no 
entiende que, por alguna razón que él desconoce, ese medicamento debe tomarse 
por los días y las dosis indicadas por el médico. No se puede ocultar que en otros 
casos el problema es económico, ya que los medicamentos suelen ser costosos, más 
cuando existe restricción para su uso o escasez, incluso se aventuran a conseguirlos 
en el mercado negro. El sector salud alerta sobre las consecuencias, entre ellas las 
alergias y la resistencia a los antibióticos2, este hecho es cada día más preocupante 
por el surgimiento de diversas bacterias o parásitos que no responden a los efectos 
terapéuticos de estos agentes.  

Hay otros fármacos que no requieren receta, pero que también se utilizan con 
frecuencia, el Dr. Terán y su equipo señalan a los antiepilépticos, además de los 
antimicrobianos3. De hecho, originalmente la entidad en la que hacen su revisión 
se conocía como síndrome de hipersensibilidad a anticonvulsivantes y ahora se 
le denomina síndrome de reacción a medicamentos con eosinofilia y síntomas 
sistémicos (DRESS).  
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Se está postulando el modificar la D, ya que ahora también hay reportes de 
algunas vacunas que pueden ocasionar este síndrome, así como la reactivación 
de algunos virus de la familia Herpesviridae4. Su diagnóstico diferencial no es 
fácil, ya que habitualmente los datos clínicos se presentan varios días o semanas 
después de que el fármaco que ocasiona la alteración se suspendió, y solo un buen 
interrogatorio de los antecedentes ayudaría a llegar al diagnóstico.

Es un síndrome poco frecuente, pero su diagnóstico tardío puede derivar en 
muerte.  Se considera que son múltiples los factores que pueden participar en la 
reacción a un biológico o a algún medicamento, como es la predisposición genética 
o una reactivación viral o a la acumulación de varios factores y se propone la teoría 
del queso suizo para explicar así su fisiopatología; Stirton y colaboradores (2022)5 
hacen una revisión de esta teoría e incluyen tablas en las que se identifica a los alelos 
del sistema HLA a los que se asocia el DRESS, el fármaco y la etnia con la que se 
asocia. Una teoría más que agregar a las que mencionan Pavón y colaboradores3. 

Otro punto interesante de este síndrome es que no solo se manifiesta en la piel, 
involucra órganos como el hígado, el páncreas y el riñón, por mencionar algunos.  

Hay comorbilidades, las cuales, con más frecuencia, se asocian con este síndrome 
como son: epilepsia6, hipertensión, diabetes e hiperuricemia, lo que se explica por 
los medicamentos que se emplean para tratarlas, más que a la patología en sí.  
Algunas de estas comorbilidades son de alta prevalencia en nuestra población, y 
sería interesante conocer qué ocurre en nuestro medio con el DRESS. ¿Qué tan 
frecuente es en nuestra población? ¿Algún grupo de fármaco es de mayor riesgo 
por nuestra etnia?  Muchas preguntas pendientes de contestar. 
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Se requiere un gran esfuerzo en la educación para la salud, pues la automedi-
cación es una práctica frecuente a nivel mundial y un problema de salud pública, 
especialmente en los países en desarrollo, en los cuales la legislación sobre el mercado 
de medicamento es flexible. Las complicaciones ocasionadas por la administración 
inadecuada de fármacos van en aumento. El médico de primera línea debe propor-
cionar información sobre la enfermedad: su origen, gravedad y complicaciones a sus 
pacientes, y promover la confianza para que acudan por tratamiento supervisado 
por los profesionales7. 

Por mi raza hablará el espíritu
Teresa I. Fortoul van der Goes

Editora
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IDENTIFICA LA IMAGEN DE PORTADA

Reto a tu memoria

Fotografía y edición: Armando Zepeda Rodríguez y Francisco Pasos Nájera.  
Departamento de Biología Celular y Tisular, Facultad de Medicina, UNAM.

Respecto a la reacción de sensibilidad a 

medicamentos con eosinofilia y síntomas 

sistémicos, el artículo de revisión de este nú-

mero indica que la fiebre acompaña en todos 

los casos a los pacientes (100%) y la linfocitosis 

atípica en un 67%. ¿En qué porcentaje se pre-

senta el aumento en la cuenta de la célula que 

se presenta en la portada?

a) 54

b) 67

c) 85

d) 95

Envíanos tu respuesta y tus datos (universidad, 

nombre, carrera, grupo, año que cursas o ge-

neración) al cor reo electrónico revfacmed@

unam.mx. Si tu respuesta es correcta, tu nom-

bre aparecerá en nuestra página web ¡como 

reconocimiento al experto que eres!

Portada del número anterior
El SARS-CoV-2 ha dejado una importante lista de afecciones en di-

ferentes órganos y sistemas de muchísimas personas. En el artículo de 

revisión de este número, la Dra. Escobar y sus colaboradores reportan 

la afección de la médula espinal como consecuencia de la infección 

por el SARS-CoV-2.

En la imagen de la portada se muestra un corte transversal de la 

médula espinal. ¿Qué células gliales se identificarán en este órgano?

Respuesta correcta: c) Astrocito protoplasmático y oligodendrocito.

Participantes que respondieron acertadamente: En esta ocasión no 

hubo respuestas correctas.




