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Introduccioén

La neutropenia inducida por farmacos se define como una disminucién absoluta del
recuento de neutréfilos (<1000/mm3) asociado a la utilizacién de medicamentos.
Aunqgue su incidencia es baja, se considera potencialmente grave. Su evolucion y
pronéstico dependen de la rapidez del diagnéstico y de la cifra inicial de neutrdfilos.
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Discusion

La neutropenia asociada a vancomicina, es infrecuente con una incidencia entre
2-12%. La cual, como se evidencia en el paciente, se relaciona mas con la duracién
del tratamiento (generalmente mayor a 2 semanas) que con la dosis recibida.

El mecanismo por el cual se presenta es multifactorial, involucrando factores
genéticos e inmunoldgicos. Ademas, se puede presentar toxicidad directa de médula
Osea o células de la periferia, resultando en mielopoyesis inefectiva.

Se evalu6 causalidad de la reaccion adversa por el Algoritmo de Naranjo
obteniéndose un puntaje de 6, catalogando la RAM como probable. Se realizé el
correspondiente reporte al ANMAT.

Conclusioén

La neutropenia inducida por vancomicina es una reaccion adversa severa y rara, con
importante aumento de riesgo a las infecciones. Es importante monitorear los niveles
de neutréfilos en pacientes con terapia prolongada y/6 con dosis elevadas de
vancomicina para tomar la conducta terapéutica apropiada.

Realizar el correspondiente reporte al ANMAT es una buena practica, permitiendo
conocer la verdadera frecuencia de estos efectos adversos raros.



