Recomanacié \-ssencia

Afegint valor a la practica clinica

AINE en personas con enfermedad cardiovascular, renal crénica o hepatica

En pacientes con enfermedad cardiovascular, renal crénica o
hepatica, no se recomienda la prescripcion de antiinflamatorios no
esteroideos (AINE) porque supone un riesgo que no compensa el
beneficio.

Actualizacion octubre 2024
Esta recomendacion sustituye a la anterior “AINE en enfermedad cardiovascular, renal crénica o hepatica” (junio 2015)

e Los antiinflamatorios no esteroideos (AINE) son medicamentos que poseen propiedades
analgésicas, antipiréticas y antiinflamatorias.

e Los AINE se relacionan con un amplio perfil de efectos secundarios que se asocian a una
considerable morbilidad-mortalidad.

e Existen alternativas mas seguras a los AINE en pacientes que padecen enfermedad
cardiovascular, renal cronica o insuficiencia hepatica.

e Enlos casos en que los AINE se consideren imprescindibles, se restringira su uso a las dosis mas
bajas eficaces y durante el menor tiempo posible.

¢ Qué son los AINE y por qué no se recomienda su uso en personas con
enfermedad cardiovascular, renal crénica o hepatica?

Los antiinflamatorios no esteroideos (AINE) son medicamentos que poseen propiedades analgésicas,
antipiréticas y antiinflamatorias.! Existen diferentes cuadros clinicos susceptibles de ser tratados con
estos medicamentos, siendo uno de los grupos de farmacos mas utilizados y que registra un mayor
consumo en nuestro pais.?

No se recomienda el uso rutinario de AINE en personas con enfermedad cardiovascular, renal crénica
o hepatica, dado que el balance beneficio-riesgo en estos colectivos se considera desfavorable.3”

¢ Qué dice la evidencia sobre la seguridad de los AINE en personas con
enfermedad cardiovascular, renal crénica o hepatica?

Los AINE presentan un amplio perfil de efectos secundarios que se asocian a una considerable
morbilidad-mortalidad, especialmente en personas de edad avanzada y polimedicadas. Segun las
guias de practica clinica e iniciativas como Choosing Wisely y las recomendaciones NO HACER de la
semFYC, entre otras, no se recomienda la prescripcion rutinaria de AINE a pacientes con enfermedad
cardiovascular, renal crénica o insuficiencia hepatica por los efectos adversos que pueden producir. 37

En personas con riesgo cardiovascular o enfermedad cardiovascular establecida, los AINE
pueden favorecer la aparicion o descompensacion de la insuficiencia cardiaca por la inhibicion de las
prostaglandinas que mantienen la perfusion y el filtrado renal cuando existe gasto cardiaco reducido,
con retencion hidrosalina. También puede haber un incremento del riesgo cardiovascular de tipo
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aterotrombatico, con un incremento del riesgo de eventos isquémicos, en particular cuando se utilizan
a dosis elevadas durante periodos de tiempo prolongados."59 Los AINE también incrementan la
presion arterial y empeoran el control de los pacientes hipertensos.?-°

En la enfermedad renal crénica (ERC), debe evitarse el uso de AINE por el riesgo de fracaso renal
agudo, nuevamente por la inhibicién de las prostaglandinas que mantienen la perfusion renal en estos
pacientes, especialmente si se emplean junto con la toma de antagonistas de la angiotensina Il (ARA-
II) o inhibidores de la enzima convertidora de la angiotensina (IECA) y diuréticos, o en situaciones de
riesgo de hipovolemia, asi como en pacientes fragiles, de edad avanzada o polimedicados. Ademas, el
uso de AINE esta contraindicado en casos de filtrado glomerular <30 ml/min. En los casos en que se
consideren necesarios, la dosis de AINE deberia disminuirse e incrementarse el intervalo entre las
tomas_1,7,8,11,12

En cuanto a la insuficiencia hepatica grave, los problemas de seguridad se ven a distintos niveles.
Los AINE tienen una union a proteinas muy alta. Estos hechos condicionan que, en las personas con
cirrosis, que suelen tener hipoalbuminemia, exista una union menor y los niveles plasmaticos estén
aumentados. Ademas, los AINE se metabolizan principalmente por el sistema del citocromo P450, por
lo que, si la funcién hepatica esta muy comprometida, se puede reducir su metabolismo y aumentar sus
concentraciones. También pueden inducir hepatotoxicidad por necrosis hepatocelular, colestasis aguda
o cronica e idiosincratica. Asimismo, los pacientes con hipertension portal y sindrome hepatorenal son
muy susceptibles a la inhibicidn de las prostaglandinas que mantienen el flujo renal que pueden
provocar los AINE. Por ultimo, el efecto antiagregante de los AINE incrementa el riesgo de sangrado
que ya tienen los pacientes con enfermedad hepatica por trastornos de coagulacion, y también por
hipertensién portal con varices esofagicas. En personas con enfermedad hepatica grave, los AINE
estan contraindicados y en los casos mas leves deberia reducirse su dosis y/o aumentar el intervalo de
administracion junto con la monitorizacion de las transaminasas.6.13.14

Sin embargo, en cada una de estas situaciones, existen alternativas mas seguras que hay que
seleccionar segun el tipo y la intensidad del dolor y las enfermedades concomitantes. Entre estas
alternativas se encuentran el paracetamol, el metamizol y los opioides menores.3'2

¢, Cual es el alcance del uso inadecuado de los AINE en nuestro contexto?

La evolucion en el consumo de AINE tendio a la baja en los afios previos a la pandemia de la Covid-
19. Esta disminucion parece coincidir con la publicacion de diferentes alertas de seguridad y con la
implantaciéon de medidas para promover su uso racional. Sin embargo, los datos de consumo en el
periodo 2020-2022 muestran un aumento progresivo en la evolucion del numero de dosis diarias
definidas (DDD) por 1.000 habitantes y dia (DHD) en Espafia, segun constata el informe del Agencia
Espanola del Medicamento y Productos Sanitarios (AEMPS) sobre la utilizacion de AINE en el periodo
2010-2022, en el que se ha observado un aumento del consumo del 25,5 % en los ultimos afios (de
35,3 DHD en el 2020 a 44,3 DHD en 2022).2

En junio de 2024 en el ambito de atencién primaria de Cataluia, el 4,72 % de las personas con un
diagndstico de enfermedad cardiovascular, ERC o insuficiencia hepatica tenian una prescripcién activa
de AINE, lo que supone un total de 53.594 individuos (Registro SISAP-Sistema de informacion de los
Servicios de Atencidn Primaria. Instituto Catalan de la Salud). Aunque la potencial inadecuacion se ha
reducido desde que se publicé la primera recomendacion (7,9 % en mayo de 2015), sigue siendo
elevada y afecta a mas de 50.000 personas.
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¢Existe alguna circunstancia en la que los AINE estén indicados en personas
con enfermedad cardiovascular, renal crénica o hepatica?

No se ha encontrado evidencia al respecto.

En personas con enfermedad cardiovascular, renal crénica o hepatica, evitar el uso de AINE por
el mayor riesgo de efectos adversos. En estas situaciones existen alternativas mas seguras y en
caso de que se considere imprescindible su uso, es necesario restringir la dosis y la duracion del
tratamiento.

Con la colaboracion de

e Programa de armonizacién farmacoterapéutica - Gerencia del Medicamento — Servei Catala de la
Salut
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Essencial es una iniciativa que identifica practicas clinicas de poco valor y promueve recomendaciones para evitar su realizacion.

Esta ficha es una recomendacion para la ayuda de la toma de decisiones en la atencién sanitaria. No es de obligado cumplimiento, ni
sustituye el juicio clinico del personal sanitario.
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