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INTRODUCCIÓN 

Los AINE son, tras los antibióticos, la causa más frecuente de 
sospecha de hipersensibilidad (HS) en la edad pediátrica 



INTRODUCCIÓN 
FOSFOLÍPIDOS DE MEMBRANA 

Ácido Araquidónico 
Endoperóxidos cíclicos 

(PGG2, PGH2) 
5-HPETE 

Leucotrienos 
Prostanoides 

LTB4 
Quimiotaxis leucocitos 

TxA2 (tromboxano): 
Agregación plaquetaria, vasoconstricción 

PGD2: 
Broncoconstricción, Vasodilatación 

PGE1: 
Secreción mucosa gastrointestinal 

PGE2: 
Dolor, fiebre, contracción musculatura lisa, Broncoconstricción 

PGF2a: 
Contracciones uterinas 

PGI2 (prostaciclina): 
Inhibición de la agregación plaquetaria, vasodilatación 

Ciclooxigenasa 
(COX) 

Lipoxigenasa 

AINES 

Urticaria 
Angioedema 

Broncoespasmo 



INTRODUCCIÓN 



INTRODUCCIÓN 

Clasificación Reacciones de Hipersensibilidad 

 
Mecanismo fisiopatológico 

No inmunológico (75%) Reacciones cruzadas (⦰ grupo 
químico) 

Inmunológico Reacciones selectivas 

Tiempo Inmediatas <24 horas 

Tardías >24 horas 



INTRODUCCIÓN 

CLÍNICA 

Exantema 

Angioedema 

Asma Rinosinusitis 

Anafilaxia 



INTRODUCCIÓN 

Ácido acetilsalicílico 

DIAGNÓSTICO 
Prueba de provocación oral (gold estándar) 



OBJETIVO 

Revisar una cohorte de niños atendidos por hipersensibilidad a antiinflamatorios no 
esteroideos (HS-AINE) 

• Cohorte 1: todos los pacientes atendidos en los últimos 15 años (2009-2024) 
• Cohorte 2: pacientes atendidos según un protocolo de investigación multicéntrico 

desde nov-2022 

- Se revisaron las características clínicas principales y estudios realizados 

- Análisis estadístico descriptivo y bivariante 

MATERIAL Y MÉTODOS 



REVISIÓN GENERAL 1 
(2009-2024) 



RESULTADOS 

204 pacientes 

- 55.9 % varones 

- Mediana edad: 

9.5 años (0-14 años) 

- Enfermedades atópicas 

concomitantes: 36.3 % 

- 2 fármacos implicados: 

10 pacientes 



RESULTADOS 

selectiva, mediada por IgE 

- 64% varones (n. s.) 
- Edad 6-14 años (media 10.8) 

(p = 0,013) 
- Enfermedades atópicas 

concomitantes  (32.6% vs 
10.9%) (p = 0,016)  

145 con estudio concluyente (71,1 %) 
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RESULTADOS 
Hipersensibilidad a Ibuprofeno (23) 



RESULTADOS 
Tratamiento precisado tras prueba de provocación oral 

Ibuprofeno: 

• Reacción cruzada 

comprobada en 9/9 niños. 

• Tolerancia paracetamol 23/23 

• Tolerancia a meloxicam 4/4 



REVISIÓN DETALLADA 2 
Estudio AINE-SEICAP 

(2022-2024) 



RESULTADOS 

34 pacientes  

Rango 0 - 14 años 

Edad media 7 años  

20 varones (59%) 

14 mujeres (41%)  



RESULTADOS 

AINE implicado 



RESULTADOS 

Clínica 



RESULTADOS 

Diagnóstico: PEC 



RESULTADOS 

Diagnóstico: PEC 

  

  



CONCLUSIONES 

1. La HS a AINE se confirma en alrededor del 20% de los casos (1/5) 
2. El angioedema (facial) y las erupciones cutáneas (urticaria) son las 

manifestaciones habituales, pero la anafilaxia ocurre con cierta 
frecuencia 

3. La hipersensibilidad a ibuprofeno suele ser cruzada con otros AINE 

4. Los pacientes afectados suelen tolerar paracetamol y meloxicam, 
pero no metamizol 

5. PEC es un método diagnóstico imprescindible para el estudio de estos 
pacientes 

6. La alergia selectiva a paracetamol o a metamizol es muy infrecuente 

 



¿Y DESPUÉS? 
 

¿CÓMO EVOLUCIONAN ESTOS PACIENTES? 
 

¿SU HIPERSENSIBILIDAD A AINE SERÁ 
PERMANENTE? 



ESTUDIO OBSERVACIONAL PROSPECTIVO 

OBJETIVO PRINCIPAL: 
Analizar la persistencia o remisión de la HS-AINE en pacientes diagnosticados en la edad 

pediátrica varios años después de su diagnóstico 

OBJETIVO SECUNDARIOS: 
Conocer la evolución de los pacientes diagnosticados de HS-AINE en edad pediátrica: 
 
- Uso de fármacos alternativos y tolerancia a los mismos 
 
- Reacciones de hipersensibilidad ocurridas por la toma de algún AINE o fármaco relacionado 
 
- Investigar la presencia de factores personales y comorbilidades asociados a la HS-AINE 
 
- Investigar el grado de afectación de la calidad de vida en pacientes con HS-AINE 
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