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ARTICULO TRADUCIDO
Titulo

{Qué evidencia existe sobre el uso de oseltamivir para el
tratamiento de la gripe?

Equipo de TRIPanswers /NLH

Grado de calidad obtenido segtn las escalas de eva-
luacién de TripAnswers:

Busqueda: Moderado
Valoracion: Moderado
Confiabilidad: Moderado

Etiquetas (palabras clave) asignadas por TRIPanswers:
antivirals, influenza Infectious disease, neuraminidase
inhibitors, oseltamivir.

Fecha de la respuesta: 13 de mayo de 2009

ATTRACT encontr6 varias fuentes de informacién secun-
darias que trataban el tema de la evidencia sobre el uso
de oseltamivir en la profilaxis y el tratamiento de la gripe.
NICE ha publicado guias sobre el tratamiento de la gripe
con amantadina, oseltamivir y zanamivir' en 2009, y otra
sobre los mismos farmacos en la profilaxis? de la gripe a
finales del afo 2008. En el capitulo 4 de cada documento
se expone la evidencia existente. Ademas esta disponible
la recopilacién de evidencias realizada por la HTA en la
que se fundamentan dichas guias®.

También existen dos revisiones Cochrane interesantes:
una sobre los inhibidores de la neuraminidasa (IN) parala
prevenciony el tratamiento de la gripe en adultos sanos*;
y la otra sobre el tratamiento y profilaxis con inhibidores
de la neuraminidasa en nifios®.

La revision Cochrane sobre adultos cita:

“Resultados principales
Se identificaron cuatro ensayos sobre profilaxis, 13 de tra-

tamiento y cuatro sobre profilaxis post-exposicién (PPE).
En los ensayos sobre profilaxis, los IN no fueron efectivos
frente a la enfermedad de tipo gripal (EG) al compararlos
con placebo (riesgo relativo [RR] 1,28, intervalo de con-
fianza del 95% [IC 95%)]: 0,45 a 3,66 con 75 mg diarios
de oseltamivir por via oral; RR 1,51, IC 95%: 0,77 a 2,95
con 10 mg diarios de zanamivir inhalado). La eficacia de
oseltamivir oral (75 mg diarios) para la gripe sintomatica
es del 61% (RR 0,39; IC 95%: 0,18 a 0,85), o del 73% (RR
0,27; IC del 95%: 0,11 a 0,67) con una dosis de 150 mg
diarios. La eficacia de zanamivir inhalado (10 mg/dia)
es del 62% (RR 0,38; IC del 95%: 0,17 a 0,85). Ningun IN
tiene un efecto significativo sobre la gripe asintomatica.
Oseltamivir provoca nauseas (odds ratio [OR] 1,79; IC
95%: 1,10 a 2,93). La eficacia de oseltamivir para la PPE es
del 58,5% (15,6% a 79,6%) para los contactos familiares
y del 68% al 89% (34,9% a 84,2%) para los contactos de
casos indices. Zanamivir tiene un rendimiento similar. El
cociente de riesgos instantaneos en tiempo transcurrido
hasta el alivio de los sintomas de gripe favorecié al grupo
tratado 1,33 (1,29 a 1,37) para zanamivir y 1,30 (1,13 a
1,50) para oseltamivir. Los niveles virales de la mucosa
nasal disminuyeron significativamente con ambos IN.
Oseltamivir (150 mg/dia) previno las complicaciones en
las vias respiratorias inferiores (OR0,32;1C del 95%:0,18 a
0,57). No se pudieron encontrar datos comparativos sobre
los efectos de oseltamivir en la gripe aviar.

Conclusiones de los autores

Debido a su baja efectividad, los IN no deben usarse de
forma rutinaria para el control de la gripe estacional.
En una epidemia o pandemia graves, los IN deben ser
utilizados junto con otras medidas de salud publica. No
estamos seguros de poder generalizar nuestras conclu-
siones sobre la gripe estacional a la gripe pandémica o
ala gripe aviar”

La revisiéon Cochrane sobre nifos cita:

"Resultados principales

Se incluyeron tres ensayos con datos de 1500 nifios con
diagndstico clinico de caso de gripe. De ellos 977 presen-
taron gripe confirmada por el laboratorio. En términos
generales, la calidad de los ensayos fue buena. Oseltamivir
disminuy6 la mediana de la duracién de la enfermedad
en un 26% (36 horas) en nifos previamente sanos con
gripe confirmada por el laboratorio (P < 0,0001). La re-
duccion fue sélo del 7,7% (10 horas) en nifios “de riesgo”
(asmaticos), y este resultado no alcanzé significacion
estadistica (p = 0,54). Zanamivir disminuyd la mediana
de la duracién de la enfermedad en un 24% (1,25 dias)
en nifos previamente sanos con gripe confirmada por
el laboratorio (p < 0,001). No hubo datos sobre nifios “de
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riesgo”. Solo oseltamivir produjo una reduccion significa-
tiva de las complicaciones de la gripe (en particular otitis
media), aunque hubo una tendencia al beneficio con
zanamivir. Se identificd un ensayo clinico aleatorizado
de oseltamivir para la prevencién de la transmisién de
la gripe en 222 contactos familiares en edad pediatrica.
Cuando los casos indices tenian gripe confirmada por el
laboratorio se observo una eficacia de la proteccién del
55%, resultado que no alcanzo significacién estadistica
(p =0,089). Los efectos secundarios de zanamivir fueron
similares a los del placebo, pero los vomitos fueron mas
frecuentes en los nifos tratados con oseltamivir.

Conclusiones de los autores

Los IN son efectivos para acortar la duracion de la enfer-
medad en nifos previamente sanos con gripe, pero la
eficacia en nifnos“de riesgo”todavia debe probarse. Osel-
tamivir también es efectivo para disminuir la incidencia
de complicaciones secundarias y puede ser efectivo para
la profilaxis de la gripe.”
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EXENCION DE RESPONSABILIDAD DE TRIPanswers (tra-
duccién del “DISCLAIMER” que figura en el original en
inglés):

TRIPanswers es una coleccién de preguntas y respuestas.
Cada proveedor escoge su propia metodologia a la hora
de responder a las preguntas y es probable que no se
trate de metodologia tan rigurosa como en una revisién
sistematica. Si tiene alguna duda en relacién con las
implicaciones que esto puede conllevar contacte con

http://www.aepap.org/EvidPediatr/numeros/vol5/2009_numero_4/2009_vol5_numero4.14.pdf

el proveedor concreto de preguntas y respuestas del
articulo para mas informacién. Este documento se ofrece
tan sélo con propdsito informativo. Este documento no
puede y no deberia utilizarse como fundamento para el
diagnostico, 0 como base para la eleccién del tratamiento,
y no ha sido concebido con el propésito de reemplazar
la consulta a un profesional médico o la atencion por un
médico cualificado. TRIPanswers y TRIP Database Ltd no
son responsables ni estan sujetos directa o indirectamen-
te a responder de NINGUNA forma de dafio o perjuicio,
cualesquiera que estos fuesen y que fuesen el resultado
derivado del uso/mal uso de la informacién contenida en
este documento o deducible de su contenido. El lector
debe asegurarse, ademas, de que ha leido los términos y
condiciones de uso para la utilizaciéon de contenidos de
esta direccion Web (http://www.tripanswers.org).
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