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Introducción:   

 

La alergia real a medicamentos es un fenómeno raro en la infancia. Es muy 

importante distinguir los cuadros en los que cabe sospechar un cuadro inmediato 

frente a los no inmediatos, y en estos hay que tratar de diferenciar los cuadros 

cutáneos mucho más frecuentes de los raros cuadros graves. 

 

Descripción sucinta del caso:  

 

Presentamos el caso de una paciente de 5 años que acude por presentar vaginitis 

persistente de varios meses de evolución, que no cede a pesar de tratamiento tópico 

con corticoides, antimicóticos y antibióticos. Se realiza cribado para descartar etiología 

infecciosa, saliendo negativo cultivo y exudado. Tras varios años y clínica recidivante 

se añaden lesiones urticariales en todo el tronco, pruriginosas, apareciendo tras 

administración de amoxicilina. Se deriva a consulta de alergia donde se observa una 

reacción tardía importante tras ingesta oral del fármaco. El prick cutáneo no dio 

ninguna reacción. 

 

Estrategia practica:  

 

Las reacciones adversas a fármacos van desde efectos secundarios leves hasta una 

anafilaxia potencialmente mortal. La primera vez no suele tener problemas; sin 

embargo, el sistema inmunitario produce anticuerpos tipo IgE. Podría producir otros 

tipos de anticuerpos o no producirlos. La mayoría de las alergias farmacológicas 

causan erupciones cutáneas y urticarias leves. Las pruebas cutáneas ayudan a 

diagnosticarlas. El tratamiento abarca antihistamínicos, broncodilatadores, 

corticosteroides y epinefrina. Se debe evitar el fármaco desencadenante y similares. 

La mayoría responden al tratamiento. Algunas veces provocan asma grave, anafilaxia 

o muerte. 
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