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Resumen

Objetivos. Describir las caracteristicas de tres pacientes que presentaron hipomagnesemia secundariaa | BPs.

Material y métodos. Datos clinicos de tres pacientes ingresados en el Hospital de Fuenlabrada entre 2017 y
2019, dos en la planta Medicina Internay uno en Cirugia.

Resultados: El primer paciente acudié a Urgencias con clinica de tetaniay trismus, con cifras de calcio
corregido 7,1 mg/dL y magnesio 0,5 mg/dL. Seinicié correccidn intravenosa con normalizacion de cifrasy
desaparicion de la clinica. Se descartaron razonablemente otras causas de hipomagnesemia e hipocalcemiay
seretird el tratamiento con IBPs. El segundo paciente fue derivado de Atencion Primaria por
sobredosificacion de sintrom, estando asintomatico. Se objetivaron cifras de calcio corregido 7 mg/dL y
magnesio 0,7 mg/dL. Seinici6 suplementacion intravenosay posteriormente oral, con retirada de pantoprazol
de formadefinitiva. El tercer paciente ingresd de forma programada para cierre de colostomia lateral. Al
ingreso presentaba cifras de magnesio 1 mg/dL, que se corrigieron con aportes intravenosos y posteriormente
oral. Trasingreso prolongado por multiples complicaciones se fue de alta con cifras normalesy suplementos
orales, con retirada de omeprazol.

Discusion: Los tres pacientes tomaban | BPs desde al menos un afio antes del ingreso. En dos de los casos la
hipomagnesemia se acompariaba de hipocalcemia, en el tercero |o hizo de forma aislada. Solo uno de los
casos fue sintomético, y en los tres pacientes se a canzaron cifras normales tras suplementacion y retirada del
farmaco. Cabe destacar que el paciente que presento clinica asociada no estaba tomando diuréticos de forma
concomitante. El que presentd tanto hipocal cemia como hipomagnesia asintomaticas tomaba furosemida, y el
tercer paciente no tomaba diuréticos. Ninguno ha vuelto a presentar alteracionestras laretirada de IBPs.

Conclusiones: La hipomagnesemia (con o sin hipocalcemia) asociada al consumo crénico de IBPses un
efecto secundario poco habitual, y es mas frecuente en |os pacientes que toman diuréticos de asa y/o tiazidas.
Su presentacion puede ser asintomatica, por |0 que es importante un control de iones en pacientes con
consumo croénico para descartar alteraciones.
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