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resal as 1,75 dinidroxzicolocaleiferol
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7 tu concontrasilin plosadtica guarizy relacién dirests con -

0l {ndico do filtiracidn glozcruiar,

Cuzado la filtracién slomarular dicuinuye a manos -
de 40 & 50 ml/’:iz:v'l.'fllia‘s:, éirniniyo la conceatriasién plag
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duceidn de 1,25 dilddresicolocaleaiersl. Los miveles tojor-
de vitamina 2y el Miperparatiroidicio cecundasio, toa 1973 -

principaies foclezet en ol dussrcollo de 1z ortecdisirolin -

Tonsl, asi cono & laow wlteracicues on wl crecimicnto dz lao
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cremsate ea li coluleridad, dicsanuciéy en la oxganisecién o
incremento ea lo fosuwsiln de hueso fibroto o 1las iras co- -

sas (16).
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En loo posieniss con iniulisioncia reassd orlulca e
. bipecperativoidisne socundario £ ohranva increzento en el -
contesido da celeio en varics tejides diasdon como o.n O = =
ricl, vasec sanguirees y ceretrro (17).

Tambidn secundavio al higerpecatiseidicno e rapore
tan neerosis do tejidos blandor econ reiloxde ea la cicetrisz
cién (13). Is acoclacidn de niperlizddesia con hipsmparati-
roidicme la meumciona Centin {17}, La yasatchsrzona induce
fibrocin nedulasr e increzenta la homdlisis 1o que gontridbuyc
& 1o ancais de lom paclientes urdaicac (15).

Se ha cbsorvado resiatencia & la insulina en los tg
jidos poriféricos cuanio hoy miveles alioc de paratohirmonn,
con intolerancia a la gluccsa,

Por la deficienciz de 1,25 (0L)Z D3, lon pacientose
urduiccs prosentan miltiples altsracicuss eniferiuas cerc —-
diominuciln de la hurzose dol creciuienioy insulina y horaom
nao coxuales) sdecds, do ineremanto Ja paraztolormoni y que -
po manifisstan por csicodiuirotia rcnal, ror retardo en ol ~
crecizieato, intoleraacia a 1la glucocoz g =xic en el deca-
rrello roxunl,

Los objetivoes ex el trataniento de 12p zltoraciones
bloquinicas y 63ea on lou onferzos cot inturiciercin renal,-
gont a) Koutener niveles norraloc de enleie y résforo; b) -
Evitar la biperplasia pzraiiroides, i ha apurecido el hipepr
paratiroiiicce cecusdario cuprizir la secracién de paratohon
monuj o) Normslizar luc alteraciones esgusléticas y d4) Bvi
tor y corrogir les depdoitos de caleio exira 8500,

Para dicoinvir la hiperfecfatesia, lz roduccidn de-
féeroro en la dista y 1la sdwinisiracitn do vomeuestos de alw
minio que reducsa la abroreida insectinnl de flciloro, como -

rimers wediiz ec capas de elevar la culecala, lo cun podrd

o
dicminuir loc hivelen de paratohormona y eviiar ol hiporpara
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tireidismo secuadario.

En cuanto a los suplencntor de calclo en 1a dieta,-
algunos estudios roportan disminucién de loc niveles de fosw
fatasca alcalina y paratohormona, en los pacientos gue reciwe
vian suplenentos de calcio (20). Aunquo la abzorcidn intes=
tinal de caleio diswinuird mds, proporcioial a la ceveridade
do la insuficiencia renmal (10),

A peuar de las medidas terapéuticas previamente men
cionadas, un buer niicero de enfermos urémices, cijuon presen
tando afectaciin dcea, Al conocer la furcion del rifidn on —
la produceién de 1,25 (OH)2-33, cur;ié el interds por ¢l am-
pleo de metaboliioc actives de la vileazina D en los Faclofe-
tes urémigos. Cuando lot pacientoc urécicos con signes de -
hiperparatiroidismo sscuidario {zlteraciones radioldzicas, —
niveles altoo de PIH y forfatzca alealina), el erpleo de law
vitamina D puecde producir mejoria raiioldgice y clinica con-

diominuciln de la fosfataza alcalina y de la OTH,

La vitziina D no carecs de rlesgos y ruede producir

hipercalcesmim, ya guo proiuce caleliicucioncs exira dceac,

la dosis de la 1,25 (UE)2-23, es de 15 o 40 ng/ig/-
dia on nidos cou insuliciencia Tea2l crémica, La correccidn
de los nivelac séricos de persishorasna ea l{zites normalec,
con correccibs del equilibrio wminaral Ca y P, conducen a lae
mejoria de la otieodisirofia renal (%), So wmanisne aln ene
diceucida vl el descensc de la Pl on efecio dirceto da la -
1525 (Uli)2=u3 qua inaibo o nivel de¢ parziircidef lu Secre--— -
cibn PT4 o qus por la mayor assoreidn inlestinel de ca2lceio -
cdrico iniiibe el factor e:siirulsnts en la produccidn de Pl

da (35

que es la hipocaloe



RIPOTESIS WUk (¥o)s |

- Y21 uco do-la 1,25 dibidroxicolecaletferol no modi-
fica loo rniveles edricos do paratobirmona on 'los nifios con -
insuficiencia resal codnical, o

EIFOI33IS AUPIRUA (H1)s
WZl uco de 1,35 dibidryozicolecsloifercl en los pi--

flos con insuficiencia renal crénica, dicminuye lcs nivelos -
séricoz de paratolsrmonal,
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BATZRTAL Y KEPCO0S: .

L1 prerente trabajo o renlizard en el sarvicio de~
Nefrologfa Fedidtrica del Hozpita) Ganexal Centro Médico
La Haua del 1.K.S.S.

CRIFSRIUS DI INCLUSIOU:

fo incluirdn pacicutes entre 2 y 16 afios con dieg—
nbotico de insuriciencis renal crimica en face toruinal,
con datos olinicos, radioldgices y bioyufmicos de osteo-
dictrofia rensl y en programa de diflirvis poritoneal in-
termivente, '

CATWERICE I3 KO LICLUIION:

No co incluirdn a los pacientoc que torgan incufi—
ciencia renal crdnica on prograca do didlisic peritoneal
¥ quo hoyun preccutado rejoris clirica y bioguimica de -
la osteodictoofia remal, con el mancje & Ttass de cuplo--
menvus de vitawins L2, Lidodade do alumindo y carbonato
de calcio.

CHILZAIUS I3 LACLULLUGS

S0 incluirin a los pacieates que presenten complicn
ciones quo coatrainiiquen la via oral o quo preconion —-
complicaciones cocundarias ol mismo {(hipercclcenia con -

hiperrosfatemis, intolerancia).
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MBIODO [ EXlViIUs

Loz pasienutes qun rounan loc eriteriou de inclucién,

ne integrardn cl provocolo do tratamionto, pravie informo y-

autorizacién do 103 padres.

Antes dol iniclo y duranto o tlezro que dure el cof
tudio (que cori de dos mesns), to manicadrd a loz pociontos-
con diilisisc joritonoal intormitonto, polivitaninis orulen o
hidréxide de eluninio, BSe hard determinaciin de caleio, J6n
foro, maznesio y fonfatass aleeling el inicinsse el esiudio-
¥ luego cade 15 dfas pare valorar costinuar o né el uro delw

redicamento,
La detorsiracils do paratehermone ue hard sl inde—-
ciur el ettudic, ¢l mes y & lon dot meces, por el método dem

radioinmunconcaye,

La dosig que daremoc de 1,25 dihidroxicolecsleiferd
secd deo 25 rofig/dle.

La doterriszeidn de ccielce, fonfuro, forfatacs aleg

-

“tanaar, en el labvoratorio dal -

lina ee Lazf <o, el réuc
quinte pico del horp:izl Uurerzl del lentro Y€dico La Leio y

la dotesninacidn ypur rauicisiun

la paraschcrtena re gracticurd
¥ i

clear,

3G Coteuddi LrOiil e

Lon yirénuirod oud

rel, ne detertinar con husnon larger, crireo y edod Goco roe

dioldgica a rivel de rufaca,

WECOLBOUICi bs Shiule
Lo clabererd une nuje <o tatulacidn, dende 1o ohlte

tardt nushre, chiula, edad, roxe, otiolegivc do lo incufiees

interredicrs y finnicn do-

winlir

cienciz 1=.ely veices i
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las dota’rminfloikonen de laboratorio pars Co, P, Ig, fosfataca
aloalina y PTH, acf como la interpratacién radiclézica do la
edad é3ea y el estado &seo.

ARALISTS EETADISTICOS:

Una vez obtenidos lon rarultados, cc fomotorin & —
anilisis estadfublico pxra nuectras paroados con "' do Ciuie-
dont, también co realizard "A" penrson para correlacionar va

lores de czloio y paratohorwona,
RUTA CRITIUAs

El travajo se remlizard en ¢l irantcureo du tres mg
ces, deo los cuales lov primeros quince diac ce uLil.inar:In rz,
ra recoleccidn do pucientes, geleccidn de los mirmos j las -
determinaclonoe sanguineas, Loo doo (liimos reges, fe utili
zaran yara recoleccidn de recuiicios, estudio estedintico y-

evtructuracidn del trabajo.



18)

RESULPfADO0E

El 'total de pacientos ectudiagos fue de 16 nilogy -
uno ‘fallocid por crieis hipertencivs con edemd azuco puloOee
nar, refractario a tcdo tipo de tratamiento.

Prederind ol cexo fomeninc en 53.335 conira el mar—
culine que fu¢ de 46,66, Lac ciadec onctlaren enlye 9 ¥ 14.
afios con ura uedia de 12+ 2,22 ailoss Bl peso al inicio dele
eciuilo octuve per debajo de la parcentila 5C para su edad,—
situacidén quo no ue modificd al térmiro del estudic. En - -
cuonto a lo talla, en todoc los czros ectuvo por davejo do =
la percentile 50, siiuccidén que tacpoco pe modificd al térzi
no del eswudio, La edad dcea fuo inforier a la crunuldg ica=

¥y no ocurrif campioc al firalizar el octudio.

Zn cuento & los resultados do laboratorie, tincmos—
lo siguientes loc valoxer de ¥, al inicio dal esiudio en -
1C pacienter, fueron cugperiores & 12, do acuerdo & la escala
establecida en ruesitro laboritorie pura la medicidn do la —
mieon, el rocto ectuve por deomjo de 12 (tebla 1), Un mee —
dor.;uén, e lu segundi muesira, en ¢ pacientes la FlE no te-~

modificd, ditminuyé en 5 y ce incrementd on 2,

Se correlacionaron velores do Ca Y paratolordonty s

cin oneontrer correlaciln sisniZicativa,
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Lz ocicodictrefia renal es una de las alteracionesw
en la incufiocioncisz renal crénica por deticiencia de la 1,25
dihidroxicolceclciferol, gue ocaciona hiperculcezmia ¢ hiper-
paratiroidisno securdario, qua debo hacorse énfanis en cu —
tratariento.

Cuando existe daiio renzl por cualquier causa, diswi
nuye la filtrecién glemarular incremestindoce los valores sg
rioos de féoioro por diemirucidn on la excrecidn, loo que —
auncaio al delio del pardnguima rencl, inbibe a pivel rencl la
hidrexilacién de 1a vizamiaa Dy con la consecucnto doficien
oia on’la abcoreidn de celeio y fécroro, 1o gue alisra €l e
equilierio de ectos isnce y eriimulanr la produceidn de para-
tohornone (Fili),

Al pirsictir el devequilibrio idnico, ce porpotia =

la produccién de F.0 creando miperpvlasia poraiiroides y al =
ertar diczinuide lo riltracidn gloverular ce nantienen nive-
log altos de Fli, que ocaciena letionec Jrean caracterfsti-e
cac do la ontgodistrofia reonal en un irnlento por rectiaurar -

los niveles céricuc de caleio,

Por 1o expucuto, daniro &el maircy del tratamicntOe—

integral de la inuuficiescia rescl exdnicz, ecii el de cnrre

sir les alioraciones do calcio ; de fdcloro, nercalizar los-

nivales céricos de PTii para eviter el doro 6see y tulre tode

en peclatria fuvorece el creciciento,

Dontro do lac medidat con cte contzmos, tenenoss el
ranejo dietdzico, la ressriceié: da fécfcero, aperte de las -
centidudes inliz enecablas de caleoiey indcis de un procedie-e
nionto 3iuliileco tanprano y c.ortuno, 1l aisiiisiracién de -
nedicamantns nuelanies del fslore a niv:l intectinal, para-
avitar cu ebooreiln y disminuir cof low aiveles céricos del

luvurcce 1a ab-

MLEDO, WSBD i,
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soroién intestinal del calcic, elevanio consecusniezente Eus
niveles séricos, evitando asi el factor desencadenanic en la
produceidn del PTH y, por lo tanto, el hijerparatiroidismo -

secundario.

Sa ha reportado mejoria clinica y radiolizica de la
osteodistrofia renal con las nadidac terepedticas ya indicos
das, ol uze de la 1,25 dihidroxicolecaleifercl diominuye los
nivelos géricoc de Fii, hochio poco valoreac en pacionies pe-~
dfatricos, con resultados variables, por lo que on este estu
dio olegimos 15 pacientos con diflisis paritoneal initeraiten
te, oon datos tinvo clinicos y raiioldgicos de 05120di54r0=-
fia renal. Provia normalizacién de niveles sériccc de Tosfo
ro, mediante cesiriccidn dietdtica y la adzinistraciia de -
guelantes intectineles, en loc que la hipocalcenia porcictid
@ pecar del trutamleato., Los rzrulizdoc del ezvudic no Iue-

.ron estaditiicamonts cignificatives (p meacr de 0.5), en to-

"dos se corroboraron loc nivelas séricos altos da Pii, obser-
vanot que en 5 do 0llos disninuyeron loc niveles de PIE y en

el resto no bubo discinucibn séd-ica da la bormzcaa.

El perfodo d2 oboervaciin fue de 2 nages, que 05 po
00 tiempo para vor rasultadcs 6ptinos, ya que €t OTTUS 03 ilm
dios los obcervaron hasta 6 mecos, odicnisnio valores ecta—

dicticumento cignificativos. Zn cuanto a la docis fue cufi-

olente para bajar los niveles le P ex alzuncs pacientes, -
pero né en todnc, no eo reportd hipercaleesia en ninguno, de
lo que godriamos inferir ¢ue la @docic -oldria increzsatarse -
para lograxr resultados catisfasto=ice, Ll estudio so erec--
tud en pacientes que ce hos.italizarcs gara presedinionto —
“dial{tico, por lo gue durznie el tiem:to qus paciznecieron on

=
su domlcilio judioron tranrzredir el tratamieato, cituacifne

que por =i rola pudo ocacis:

ullaios obtenidog,

Por lo

en el s

2jo ndliizle de la osieodiciroiia reral rodiante ol

procadizianio dialitico, meurnjo dictdtice, meiicanentos quee
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aporten calelo, quelantes dal fécioro y el uso de la 1,25 di
hidroxicolecnleiferon y, en especial, conciantizar al pacien
teo y & loc familiares en la inmportanciz de llavar el trotg—-
mionto adecundo, pora corroborar aci los ofectss faverables=
o né do 1a 1,25 dihidroxicoleczlcifercl en lz octeodistrofia
Tenale
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CONCLUSIONE S

1. 21 uze dela 1,25 dibidroxicolncaloiteron exn pacientet -
. con ostsoiiniroiia Tenal, no medifics los nivales de PTH .
a ccrio placzo,

2, lLa-ingesta ‘adecuudn de) trataniento, condiciona mejorfom

en los sfntoras,

3, la 1,25 dihidroxicolecaloiferocl a dosis adecuadas, NO we
tiene ofectos tériccs en estos pacisntoo,

4., FEl incremento de la doris do la 1,29 dihidroxicolecalci-
forol, poziblensnte no produsca hipercalcenia.

5¢ Debe valorarse cl efecto de 1a 1,25 dikidrozicolecalcife
rol e: la ostecdistrofia resal, en pliasos mayeres de 6

mager,
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