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En México, la primera causa de consulta al médico por
parte de la poblacién pediatrica es por infeccién de vias
aéreas superiores.' Debido a esta alta prevalencia de en-
fermedades infecciosas respiratorias en el tratamiento de
los nifios se emplean de manera rutinaria los antiinflama-
torios no esteroideos (AINES) por sus efectos antipiréti-
cos, antiinflamatorios y analgésicos. Sin embargo, no
siempre se emplean de manera adecuada, ya que algunos
presentan un mejor efecto antiinflamatorio o antipirético,
y otros, aunque presentan un perfil de eficacia similar,
han demostrado un mejor perfil de seguridad.?

Con el fin de esclarecer estas discrepancias, se convo-
c6 a una Reunién de Consenso, cuyo objetivo principal
fue revisar la bibliografia reciente disponible sobre el
tema, y emitir un documento que consolide la opinién de
un grupo de expertos, en base a dicha revisién bibliogra-
fica. Se aport6 la experiencia de diversos especialistas in-
vitados, los cuales fueron médicos en el servicio activo
de la profesién y que la ejercen en las diversas institucio-
nes publicas y privadas del Sector Salud de México.

METODOLOGIA

Se convocd a 30 expertos mexicanos y | experto extran-
jero, en diferentes areas de pediatria, cirugia pediatrica,
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ortopedia, farmacologia y oftalmologia, con el fin de
acordar a manera de consenso un manejo adecuado de
AINES en el paciente pediatrico. Se organizaron 6 mesas
de trabajo con 3 a 5 participantes cada una, los cuales
discutieron su material de trabajo y su experiencia en el
tema. A continuacién, desarrollaron un escrito formal,
considerado el dltimo borrador que se present6 al resto
de los participantes para la discusién final y lograr un
consenso. Una vez que el pleno de la audiencia lo validd,
y consideré que el documento estaba listo para su publi-
cacion, se transcribié y se sometié a consideracién de la
Mesa Directiva de la Sociedad Mexicana de Pediatria
para su validacién e inclusion en la Revista Organo Ofi-
cial de la Sociedad: la Revista Mexicana de Pediatria.

Las seis mesas de trabajo contaron con la participa-
cién de especialistas en diferentes disciplinas de influen-
cia pediatrica:

* Manejo integral de la fiebre, sus origenes, el empleo
de medicamentos y las medidas fisicas adecuadas
para su control.

* Empleo de AINES en enfermedades pediatricas con
repercusion a las vias respiratorias.

* Lesiones traumaticas de los nifos y su manejo farma-
colégico.

* Cirugia pediatrica de corta estancia y de invasién minima.

* Uso de AINES en otras enfermedades inflamatorias
pediatricas especificas (varicela, influenza, rubéola,
artritis reumatoide).

* Empleo de AINES en lesiones oftalmolégicas: trauma-
tismos de ojo, parpados y orbita.

Se incluyé también un trabajo sobre la farmacologia
de los AINES, enfatizando las diferentes caracteristicas
farmacocinéticas y farmacodinamicas mas relevantes de
los AINES mas utilizados en el paciente pediatrico.


http://www.medigraphic.com/espanol/e1-indic.htm
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CONCLUSIONES DE LAS MESAS
FARMACOLOGIA DE LOS AINES

Al momento de prescribir un AINE para un paciente
pediatrico se debe considerar su seguridad, y no sélo
su eficacia.

El paracetamol no es tan seguro como se creia, por lo
que se debe poner atencién al momento de prescribirlo.
El uso de nimesulida en pacientes menores de |2 anos
esta contraindicado.

La eficacia analgésica y antipirética de ibuprofeno y
diclofenaco son semejantes, siendo mayores con res-
pecto al paracetamol.

Las formulaciones pediatricas de diclofenaco exhiben
un inicio de acciéon mas rapido debido a su eficiente
absorcién.

USO DE AINES EN FIEBRE

La fiebre se debe estudiar para determinar la etiologia
y el tipo.

El tratamiento se debe iniciar con la aplicacién de me-
dios fisicos.

El uso de antipiréticos dependera del grado de dismi-
nucién de la fiebre, el tiempo en el que se consigue el
efecto, la vida media, las indicaciones para determina-
da poblacién y la presencia de efectos secundarios
que deben tenerse en cuenta.

En el paciente pediatrico, los antipiréticos recomendados
inicialmente son paracetamol, ibuprofeno y diclofenaco.

USO DE AINES EN INFECCION DE
VIAS AEREAS SUPERIORES

Los AINES en los cuadros de infeccién de vias aéreas su-
periores disminuyen la cefalea, las mialgias, las artralgias, y
mejoran el estado general del paciente y de los padres.
Los AINES recomendados para este tipo de infeccio-
nes son: paracetamol, ibuprofeno, diclofenaco y nime-
sulida; este Ultimo no es muy recomendable en nifos
menores de |12 afios de edad, por el riesgo de hepa-
totoxicidad. En dicho grupo de pacientes, es reco-
mendable usar diclofenaco o ibuprofeno.

USO DE AINES EN TRAUMA Y ORTOPEDIA

En la mayoria de los casos de la patologia traumatica
pediatrica, el manejo farmacoldgico es por periodos
cortos (de 5 a 10 dias), ya que el manejo ortopédico
definitivo (inmovilizacién, crioterapia, cirugia) es el
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analgésico y antiinflamatorio mas importante.

* Por su potente accién antiinflamatoria y analgésica, el
medicamento de eleccién es diclofenaco.

* En ocasiones se combina un AINES con un opiaceo.

USO DE AINES EN CIRUGIA PEDIATRICA

* En dolor de intensidad leve a moderado, se recomien-
da utilizar paracetamol o ibuprofeno. Paracetamol
presenta mayor efecto antipirético, aunque poco efec-
to analgésico y nulo efecto antiinflamatorio. Ibuprofe-
no presenta efecto analgésico, antipirético y antiinfla-
matorio.

* En dolor de intensidad moderado a severo, se reco-
mienda utilizar diclofenaco, metamizol o ketorolaco.
Diclofenaco presenta efecto analgésico, antipirético y
antiinflamatorio, y buen perfil de seguridad. Metami-
zol es un analgésico y antipirético potente, con mayor
riesgo de padecer eventos adversos. Ketorolaco es un
potente analgésico con escaso efecto antipirético y
antiinflamatorio, que no se recomienda administrar
por mas de 2 dias.

USO DE AINES EN OTRAS ENFERMEDADES DE
LA INFANCIA

* Para esta revision, se incluyeron como otras enferme-
dades de la infancia a varicela, influenza, rubéola, fie-
bre escarlatina y enfermedades autoinmunes.

* Se pueden emplear los AINES para el manejo sintomati-
co de este grupo de enfermedades, individualizando su
uso segln las condiciones sistémicas de cada paciente.

* Se recomienda evitar el uso de acido acetilsalicilico por
su asociacién con la aparicién de sindrome de Reye.

USO DE AINES EN OFTALMOLOGIA

* Aunque en padecimientos orbitarios y palpebrales se
utilizan AINES en forma sistémica, a nivel ocular, se
utilizan en preparaciones tépicas.

¢ Estan indicados en todo tipo de cirugia intraocular, y
en el manejo a corto y largo plazo de la conjuntivitis
alérgica. Se utilizan como primera linea de tratamiento
en las epiescleritis y escleritis.

* En padecimientos inflamatorios orbitarios y/o palpe-
brales, los AINES se utilizan en forma sistémica, en
conjunto o posterior al uso de corticosteroides.

CONCLUSIONES GENERALES DEL CONSENSO

* Al momento de prescribir un AINE para un paciente
pediatrico se debe considerar su seguridad, y no sélo
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su eficacia.

El paracetamol no es un AINE completo, ya que su
poder antiinflamatorio es minimo y como antipirético
no es tan seguro como se crefa. La prescripciéon debe
ser hecha con cautela.

La eficacia analgésica y antipirética de ibuprofeno y
del diclofenaco es semejante, siendo ambas mayor
que el paracetamol.

El uso de nimesulida en pacientes menores de 12 afios
esta suspendido por el laboratorio fabricante en Sui-
za, hasta no comprobar los reportes de efectos ad-
Versos.

Las presentaciones de diclofenaco para uso pediatri-
co, tienen un inicio de accién mas rapido, debido a su
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eficiente absorcion gastrica. Esto lo presenta como el
farmaco de eleccién, a lo que se agrega su seguridad y
eficacia comprobada.

El articulo completo del Consenso Mexicano sobre
uso de AINES en el paciente pediatrico sera publicado
como un suplemento en una edicién futura de la Revista
Mexicana de Pediatria.
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