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Primer documento
de consenso sobre sindrome
hemolitico urémico atipico

La Sociedad Espaiio-
la de Nefrologia, la
Asociacion Espafiola
de Nefrologia Pedia-
tricay la Sociedad Es-
pafiola de Trasplantes
han impulsado el pri-
mer documento de
consenso sobre el

diagnostico y el trata-
miento del Sindrome
Hemolitico Urémico
atipico (SHUa). Esta
entidad poco frecuen-
te es potencialmente
mortal tiene 150 pa-
cientes identificados
en Espana. P. 8
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Redactado el primer documento de consenso sobre
tratamiento del sindrome hemolitico urémico atipico
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I BARCELONA
dmredaccion@diariomedico.com

La Sociedad Espaiiola de
Nefrologia, la Asociacién
Espaiiola de Nefrologia Pe-
diatrica y la Sociedad Espa-
fiola de Trasplantes han im-
pulsado el primer docu-
mento de consenso sobre el
diagnostico y el tratamien-
to del Sindrome Hemoliti-
co Urémico atipico (SHUa).
Esta entidad es muy poco
frecuente y es potencial-
mente mortal, afectando a
nifios y adultos, con 150 pa-
cientes identificados en Es-
pafia.

Manuel Praga, jefe del
Servicio de Nefrologia del

Hospital 12 de Octubre, de
Madrid, ha destacado que
el documento hace un repa-
so de la vision actual de la
patogenia, clinica, clasifi-
cacion, diagnéstico y trata-
miento de este sindrome.
"Dado que es una enferme-
dad infrecuente, disponer
de un documento que sinte-
tiza esta informacion, con
algoritmos y figuras de ra-
pida interpretacion, supo-
ne una gran ayuda para el
manejo clinico de la enfer-
medad", ha recalcado.

"El tratamiento cambid
radicalmente hace aproxi-
madamente afio y medio,
con la aprobacién de ecu-
lizumab.Y, por este motivo,

los médicos que tratamos
a estos pacientes nos hemos
planteado revisar la enti-
dad, que es compleja, dificil
y poco frecuente, tanto des-
de el punto de vista diag-
ndstico como terapéutico”,
ha explicado Josep Maria
Campistol, jefe del Servicio
de Nefrologia y Trasplante
Renal del Hospital Clinico
de Barcelona y director del
Instituto Clinico de Nefro-
logia y Urologia.

CAMBIO RADICAL
Elmanejo dela enfermedad
ha cambiado en los ultimos
diez afios, ya que ahora se
conoce su mecanismo.
Como ha indicado el exper-

to, "hasta la aparicion del
farmaco, el unico trata-
miento era el recambio
plasmatico que estabiliza-
ba el proceso en los casos en
que era efectivo. Pero nunca
llegaba a revertir el cuadro,
con una morbimortalidad
asociada elevada: mas del
50 por ciento de los pacien-
tes con la enfermedad o
bien fallecian en el primer
brote o bien acababan en
dialisis.Y este farmaco ha
cambiado la historia natu-
ral de la enfermedad porque
somos capaces de frenar el
proceso, revertir completa-
mente el cuadro y, en mu-
chos casos, corregir el dafio
que ya se ha producido en el

Manuel Praga.

rifién, controlando la enfer-
medad en 24-48 horas".
Eculizumab bloquea el
factor 5 del sistema del
complemento, que esta muy
implicado en la defensa de
determinadas infecciones,
especialmente gérmenes
encapsulados. Por este mo-
tivo, debe tenerse precau-
cién cuando se administra a

Josep Maria Campistol.

los pacientes, que deben va-
cunarse frente a meningitis
por meningococo.Y, en po-
blacién infantil, se aconseja
vacunar contra neumococo
y Haemophilus. Ademas,
durante el periodo previo a
la adquisicién de anticuer-
pos frente a la vacuna, debe
realizarse profilaxis anti-
bidtica dos meses antes.
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