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Carta  científica

Ciprofloxacino como causa de insuficiencia
renal aguda

Ciprofloxacin as  a cause of acute renal failure

Ciprofloxacino es una quinolona con un amplio uso en la práctica
clínica. Los efectos adversos más  comunes son los trastornos gas-
trointestinales (náuseas y  vómitos) y las  alteraciones del sistema
nervioso central1,2. La insuficiencia renal (IR) secundaria a  este fár-
maco es un efecto adverso raro (< 1/10.000 a  < 1/1.000) que  consta
en la ficha técnica3. Se han descrito varios casos en  la literatura de
IR por nefritis intersticial (NI)4,5, y  también por precipitación de
cristales en los túbulos renales6-11.  Presentamos un caso de IR sin
oliguria ni datos de rabdomiólisis atribuido a ciprofloxacino.

Varón de 76 años, sin  alergias medicamentosas y  exfumador.
Como antecedentes: hipertensión arterial, estenosis aórtica con
un implante valvular mecánico y  una fibrilación auricular, IR cró-
nica estadio II estable y  una EPOC grave con múltiples ingresos.
El tratamiento de base era: warfarina, pravastatina, azitromicina,
paracetamol, amiodarona, furosemida, enalapril, bisoprolol, hidra-
lazina, umeclidinio/vilanterol/fluticasona y  calcio/vitamina D3.  El
paciente había consultado en el último año varias veces por des-
compensaciones de su insuficiencia cardíaca (IC) y  EPOC. El paciente
requirió un ingreso por descompensación de su IC y febrícula
de 4 días de evolución. Se cursaron hemocultivos que resultaron
negativos, y ante el aumento de la  expectoración y  cambios en la
purulencia se cursó un esputo, que resultó positivo para Pseudomo-

nas aeruginosa. Ante un primer aislamiento y la estabilidad clínica,
se inició tratamiento con ciprofloxacino 750 mg  cada 12 horas
durante 21 días, dándose de alta al  paciente al día siguiente del
inicio del tratamiento. Al alta no se inició otro nuevo tratamiento,
siguiendo su medicación de base.

A los 9  días el paciente reconsultó por empeoramiento clínico. La
analítica mostraba: urea 105 mg/dl, creatinina 4,80 mg/dl, filtrado
glomerular estimado según CKP-EPI (FG) <  15 ml/min/1,73 m2, pro-
teína C reactiva 0,73 mg/dl y hemoglobina 10,9 g/dl, con el resto de
valores dentro de la  normalidad. La analítica previa mostraba urea
28,2 mg/dl, creatinina 1,02 mg/dl y  FG estimado 71 ml/min/1,73 m2.
Ante la sospecha de una IR aguda con fallo renal según el sistema
RIFE11 se realizó una ecografía renal, que descartó una causa obs-
tructiva, y un sedimento de orina, que resultó normal, con un pH 8
(intervalo de referencia entre 5-8), por lo que se decidió el ingreso
con sueroterapia, sondaje vesical y control estricto de la diuresis.
Ante la sospecha del ciprofloxacino como causa de la  IR, se deci-
dió parar el antibiótico y  proseguir el tratamiento con ceftazidima

intravenosa. La evolución del  paciente fue satisfactoria, recupe-
rando a los 10 días los valores analíticos próximos a los habituales,
con urea 76,6 mg/dl, creatinina 1,25 mg/dl y FG 56 ml/min/1,73 m2.

La IR aguda adquirida en la  comunidad se  debe en  un 70% de los
casos a  causas pre-renales y en  un 17% a  causas obstructivas12,13.
Los casos más  frecuentes de IR aguda se producen por hipo-
perfusión renal y por tóxicos, como antibióticos y contrastes
yodados.

El ciprofloxacino puede ser causa de IR aguda. Revisando la lite-
ratura, en una búsqueda en Pubmed con los términos «ciprofloxacin
induced acute renal failure» encontramos unas 33 referencias,
siendo la  primera referencia del año 1987. Se han descrito casos
de NI aguda por ciprofloxacino4,5,  siendo esta la principal etiolo-
gía de IR por este fármaco. Se ha descrito tanto en pacientes con
sobredosis medicamentosa14 como utilizando las dosis terapéuti-
cas habituales. La NI suele deberse a  fármacos como los antibióticos
y los antinflamatorios no esteroideos, y se caracteriza por rash cutá-
neo, eosinofilia y eosinofiluria, siendo estos hallazgos inconstantes,
pero si están presentes, apoyan el diagnóstico. La confirmación
histológica mediante la biopsia renal muestra un infiltrado infla-
matorio intersticial que, más  que a un efecto tóxico, se  cree que es
debido a un proceso inmunoalérgico.

Otra causa de IR por ciprofloxacino menos frecuente es  la nefro-
patía por cristales. Existen actualmente en la literatura 5  referencias
sobre esta complicación6-11 (búsqueda en Pubmed con los térmi-
nos «ciprofloxacin and cristal nephropathy»). Cursa con una IR con
elevación de las cifras de creatinina y urea, sin presencia de oliguria
ni signos analíticos de rabdomiólisis. Se ha descrito la presencia de
orina acidificada en los pacientes afectados (pH <  6). Los cristales
se pueden visualizar tanto en la histología como en el sedimento
urinario. El tratamiento utilizado para revertir esta condición es
la  interrupción del fármaco y el inicio de tratamiento conservador
con sueroterapia, consiguiendo en la mayoría de los casos la reso-
lución y volviendo a  valores analíticos basales entre la primera y la
segunda semana.

El caso que presentamos incrementó los valores de creatinina
y urea sin  eosinofilia, manteniendo la diuresis (fig. 1). No se pudo
comprobar a nivel histológico y tampoco se pudieron observar los
cristales en el sedimento, pero ante la alcalosis de la  orina, y por la
evolución analítica y clínica, concuerda con los pocos casos existen-
tes en la literatura de IR secundaria a  la precipitación de cristales
de ciprofloxacino. Aplicando el algoritmo de causalidad de Naranjo
et al.15 obtuvimos una puntuación de 6; por tanto, reacción adversa
a medicamentos probable, por lo que se  efectuó notificación al  sis-
tema de farmacovigilancia.
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Figura 1. Evolución de la función renal según el filtrado glomerular (FG según fórmula CKD-EPI), niveles en suero de creatinina (mg/dl) y  urea (mg/dl) al inicio y al detener
el  ciprofloxacino.
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