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TRATAMIENTO
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Resumen

Conclusiones de los autores del estudio: los antidepresivos fueron eficaces para el tratamiento del dolor abdominal fun-
cional, siendo mayor la respuesta a los inhibidores de la recaptacion de serotonina que a los antidepresivos triciclicos, indepen-
dientemente del componente psiquiatrico asociado. Se valoran poco los sintomas gastrointestinales provocados por el firmaco,
frecuente causa de la retirada de la medicacion.

Comentario de los revisores: los antidepresivos parecen ser eficaces para el tratamiento del dolor abdominal funcional, con
una ventaja terapéutica de los inhibidores de la recaptacion de serotonina frente a los triciclicos. Sin embargo, dadas las limita-
ciones metodoldgicas del trabajo, la falta de concordancia con otros datos disponibles y el porcentaje alto de efectos adversos,
parece prudente esperar a la realizacion de estudios mas amplios y de mayor calidad para poder recomendar su uso en esta
patologia funcional.

Palabras clave: dolor abdominal funcional; antidepresivos triciclicos; inhibidores de la recaptacién de serotonina.

Are antidepressants useful for functional abdominal pain?

Abstract

Authors’ conclusions: patients had more response to serotonin reuptake inhibitors than to tricyclic antidepressants, indepen-
dently of the associated psychiatric component.They give little importance to the gastrointestinal symptoms caused by the drug
that could be the cause of the withdrawal of the medication.

Reviewers’ commentary: antidepressants appear to be effective for the treatment of functional abdominal pain, with a the-
rapeutic advantage of serotonin reuptake inhibitors over tricyclics. However, given the methodological limitations of the study,
the lack of concordance with other available data and the high percentage of adverse effects, it seems prudent to wait for larger

and higher quality studies to be able to recommend its use in this functional pathology.

Key words: functional abdominal pain; tricyclic antidepressants; serotonin reuptake inhibitors.

RESUMEN ESTRUGTURADO Emplazamiento: consulta de Gastroenterologia Pediitrica
en Boston, EE. UU.

Objetivo: valorar la eficacia de los inhibidores de la recapta-
cién selectiva de serotonina (ISRS) y de los antidepresivos Poblacion de estudio: se revisaron retrospectivamente las

triciclicos (AT) en nifios con dolor abdominal funcional (DAF), historias de pacientes diagnosticados de dolor abdominal fun-
asi como la correlacién entre respuesta y factores psiquidtri- cional con los criterios Roma Il que iniciaron tratamiento
cos y el impacto de los efectos adversos del tratamiento. con ISRS o AT durante su seguimiento en la consulta de Gas-

troenterologia.
Disefio: estudio de casos retrospectivo.
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Intervencion: se estudiaron dos grupos de tratamiento, uno
con ISRS (escitalopram, citalopram, fluoxetina, paroxetina y
sertralina) y otro con AT (amitriptilina y nortriptilina). La mo-
dalidad de tratamiento elegida dependi6 del criterio del mé-
dico a cargo del paciente, seglin la clinica.

En todos los casos se comenzo6 el tratamiento con dosis bajas
del farmaco, aumentandose posteriormente segln su efecto.
Las dosis mas altas se prescribieron siempre con el apoyo de
un psiquiatra.

Medicion del resultado: se clasifico a los participantes en
respondedores y no respondedores, considerando respuesta
la mejoria del dolor o el aumento de la actividad fisica, siem-
pre que el efecto se mantuvo al menos durante un mes. Se
estudian las diferencias de respuesta con los dos tratamientos
y se elabora un modelo de regresion logistica no predictivo
que incluye factores que pueden influir en la respuesta (edad,
sexo, intervencion, comorbilidades psiquiatricas y la presencia
de diarrea o estrefiimiento).

Resultados principales: de un total de 961 pacientes con
dolor abdominal y tratamiento antidepresivo, | 92 cumplieron
finalmente los criterios de inclusion del estudio.

Las caracteristicas demograficas fueron similares en los dos
grupos, a excepcion de un predominio del sexo femenino en
el grupo de los AT (80%) frente al de los ISRS (61%).

Ochenta y cinco pacientes fueron tratados con ISRS durante
una media de 27 semanas (1-250 semanas) y 93 pacientes
recibieron AT durante 29 semanas (1-180).

Los gastroenterologos prescribieron mayoritariamente AT
(88%), mientras que la prescripcion de ISRS se repartié mas
entre psiquiatras (59%) y gastroenterdlogos (39%).

Se observé respuesta al tratamiento en el 75% de los trata-
dos con ISRS, frente a un 61% en los que recibieron AT, mos-
trandose esta diferencia estadisticamente significativa tanto
en el andlisis univariante como en el modelo de regresion
logistica, que controld el posible efecto de otras variables
como las comorbilidades psiquiatricas.

Los efectos adversos fueron similares en los dos grupos, 25%
con ISRS y 22% con AT.Un 14% de los tratados con ISRS y un
[7% con AT suspendieron el tratamiento de forma precoz
por la aparicién de efectos adversos, siendo los més frecuen-
tes las alteraciones de conducta (6 y 14%, respectivamente).

Conclusion: los antidepresivos parecen ser eficaces para el
tratamiento del DAF, con una ventaja terapéutica de los ISRS
frente a los AT. Sin embargo, dadas las limitaciones metodolo-
gicas del trabajo, la falta de concordancia con otros datos
disponibles y el porcentaje alto de efectos adversos, parece
prudente esperar a la realizacion de estudios mas amplios y
de mayor calidad para poder recomendar su uso en esta pa-
tologia funcional.
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Conflicto de intereses: dos de los autores reciben finan-
ciacion por dar conferencias para diferentes empresas farma-
céuticas.

Fuente de financiacion: no consta.

COMENTARIO CRITICO

Justificacion: segin los criterios de Roma IV', el dolor abdo-
minal no especificado (antes dolor abdominal funcional) es un
problema frecuente en Pediatria, que preocupa a familiares y
pacientes y para el que no se tiene un tratamiento claramen-
te eficaz.

Recientemente se han publicado algunos estudios sobre la
eficacia de los antidepresivos para el tratamiento de este
trastorno en nifios, entre los que cabe destacar la revision de
la Cochrane Collaboration de 2017%

Validez: los objetivos y la poblacion del estudio estan bien
definidos. Los grupos de comparacién no son homogéneos,
con un porcentaje de nifias significativamente mayor en el
grupo de los AT, lo que podria sesgar los resultados. Ademis,
no se especifica si se tuvieron en cuenta otras comorbilidades
no psiquidtricas.

La intervencion se describe con claridad, pero es heterogénea
y administrada a criterio del clinico, sin que se especifique qué
criterios se utilizaron para la indicacién de uno u otro farmaco.

La medida de resultado es la mejoria del dolor abdominal
funcional, definida de forma confusa y medida de forma no
objetiva. Ademds, el seguimiento fue muy dispar en los distin-
tos tratamientos con un tiempo de tratamiento muy variable.

En cuanto al andlisis estadistico, al ser una serie retrospectiva
de casos no se pueden calcular riesgos y el modelo de regre-
sion no es predictivo, aunque se procura controlar posibles
factores de confusién que pudieran intervenir en los resulta-
dos de los tratamientos.

Importancia clinica: el 75% de los tratados con ISRS y el
61% de los tratados con AT experimentaron mejoria del dolor
abdominal. Este porcentaje de éxito es relevante desde el pun-
to de vista clinico, aunque conviene tener en cuenta dos he-
chos. Primero, se trata de una revision retrospectiva con limi-
taciones metodoldgicas importantes (grupos no homogéneos,
pauta de tratamiento y seguimiento dispar y, sobre todo, falta
de un grupo control tratado con placebo). Segundo, seria inte-
resante saber cudl habria sido la respuesta frente al placebo,
que en algunos estudios de patologia funcional supera el 50%.

Estos resultados son congruentes con otros estudios que de-
muestran eficacia de la amitriptilina®, pero no se confirman en
la Gltima revisién sistematica de la Cochrane? en la que se
incluyen |6 estudios con un total de 1024 participantes entre
5y 18 afos.Aunque algunos estudios unicos informaron que
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los tratamientos fueron efectivos, todos tuvieron deficiencias
metodolodgicas importantes, por lo que no proporcionan
pruebas suficientes para recomendar la administracion de es-
tos farmacos para tratar el DAF en los nifios. Resultados si-
milares se presentan en la revision de la Cochrane sobre la
ingesta de AT para el dolor crénico no relacionado con el
cancer en nifios y adolescentes®.

Por otra parte, un 25% de los tratados con ISRS y un 22% de
los tratados con AT presentaron efectos adversos, siendo
causa de interrupcion del tratamiento en el 14% y 7%, res-
pectivamente. Se necesitan estudios de coste-eficacia para
determinar la rentabilidad terapéutica de estos farmacos, ya
que su coste es reducido y, potencialmente, podrian disminuir
el uso de recursos sanitarios.

Aplicabilidad en la practica clinica: estos resultados son
aplicables a nuestra practica clinica. Los antidepresivos pare-
cen ser eficaces para el tratamiento del DAF, con una ventaja
terapéutica de los ISRS frente a los AT. Sin embargo, dadas las
limitaciones metodoldgicas del trabajo, la falta de concordan-
cia con otros datos disponibles y el porcentaje alto de efectos
adversos, parece prudente esperar a la realizacién de estu-
dios mas amplios y de mayor calidad para poder recomendar
su uso en esta patologia funcional.

Conflicto de intereses de los autores del comentario:
no existe.
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