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Tratamiento de los
Efectos Secundarios:

Anemia hemolitica

Los globulos rojos llevan oxigeno a los tejidos del
cuerpo, proauciendo el combustible que necesita
el organismo para mantenerse sano. El plazo de
vida medio de un globulo rojo es de unos 120
dias; una vez que los globulos dejan de funcionar,
el bazo los saca de la circulacion. La anemia
hemolitica es una afeccion por la que los globulos
rojos se destruyen a un ritmo mds rapido de lo
que el cuerpo puede fabricarlos. El tratamiento de
la hepatitis C —en particular la ribavirina— puede
provocar anemia hemolitica. Se calcula que este
trastorno afecta al 22% de los pacientes que
toman interferon mas ribavirina. La probabilidad
de tener anemia depende de la dosis de ribavirina
que se tome.

Sintomas

Los sintomas mas comunes de la anemia son insuficiencia
respiratoria, fatiga, palidez, escalofrios, aceleracion del
ritmo cardiaco, depresion y deterioro de la calidad de

vida. Si no se trata, la anemia hemolitica puede provocar
ictericia, oscurecimiento de la orina y dilatacion del

bazo. En los casos mas graves, puede producirse una

parada cardiaca (ataque al corazon). Por ello, si se esta
considerando tomar interferdn pegilado mas ribavirina,

es importante hacerse una exploracion fisica para descartar
problemas cardiacos antes de comenzar el tratamiento anti-VHC.

Diagnostico

Con una sencilla analitica denominada hemograma completo se
pueden determinar las concentraciones de varios componentes
de la sangre, como los globulos rojos, los globulos blancos y las
plaquetas. Para diagnosticar la anemia se utiliza 1a parte de la
analitica que determina la concentracion de globulos rojos y su
capacidad de transportar oxigeno, es decir, la hemoglobina y el
hematocrito.

Margenes normales

Hombres Mujeres
Hemoglobina 14,0-18,0 g/dL 12,0-16,0 g/dL
Hematocrita 42,0-52,0 % 37,0-48,0 %

Una concentracion baja de hemoglobina o hematocrito indica
anemia.

Tratamiento

Existen dos métodos para tratar la anemia hemolitica: reducir la
dosis de ribavirina y emplear la hormona del factor de crecimiento
(eritropoyetina) para favorecer la produccion de globulos rojos.
(Debe resaltarse que la anemia hemolitica derivada de la ribavirina
no puede tratarse con alimentos ricos en hierro o complementos
dietéticos de hierro).

En general, la reduccion de la dosis de ribavirina o el empleo de
factores de crecimiento de globulos rojos son recomendables
cuando la concentracion de hemoglobina se reduce por debajo

de 10 g/dl o si hay un descenso drastico de la hemoglobina

en un plazo muy breve. Los pacientes cardiacos deben ser
supervisados de cerca cuando empieza a bajar la hemoglobina. Si
la hemoglobina desciende demasiado, se hara necesario suspender
el tratamiento con ribavirina. La recomendacion general es dejar

la ribavirina o el tratamiento anti-VHC si la concentracion de
hemoglobina disminuye por debajo de 8,5 g/dl.

Algunos expertos médicos creen que deben evitarse las
reducciones de ribavirina, ya que es importante mantener la dosis
durante las primeras 12 semanas de tratamiento para evitar las
recidivas y lograr una respuesta virologica sostenida (RVS).
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La eritropoyetina (EPO, marca comercial Epogen o Procrit) estimula
la produccion de globulos rojos en la médula espinal. Los estudios
clinicos sobre la EPO como terapia contra la hepatitis G han
demostrado un aumento medio de la hemoglobina en 2,0 g/dl'y
una mejora de la calidad de vida. La EPO esta aprobada por la FDA
contra la insuficiencia renal cronica (trastorno del rifion), como
quimioterapia para el cancer, como tratamiento anti-VHC y antes
de intervenciones quirurgicas programadas (no cardiacas). Aunque
la EPO se emplea comunmente para tratar la anemia hemolitica
derivada de la ribavirina, no esta aprobada por la FDA para este
proposito, y puede ser dificil que el seguro médico la cubra o la
reembolse.

Es importante notificar al médico los signos o sintomas de anemia
y trabajar en equipo con los profesionales de la salud, a fin de que
el tratamiento contra la hepatitis C sea lo mas eficaz posible.

Descargo de responsabilidad: El diagndstico y tratamiento de los
frastornos psiquidtricos y otros problemas médicos exigen la consulta

con un profesional médico. La informacion contenida en este articulo

se presenta con fines educativos unicamente. NO debe utilizarse como
sustituto del diagndstico y tratamiento profesional para ninguna afeccion
mental o psiquidtrica. Consulte con un profesional de la salud si la
informacidn indicada en este documento le lleva a creer que usted o
alguien que conoce puede padecer una enfermedad psiquidtrica o de otro
tipo.

Para obtener mas informacion acerca de la hepatitis C, la hepatitis
By las coinfecciones con el VHC, visite www.hcvadvocate.org.

*hojaINFORMATIVAhcsp®

Una publicacién del Hepatitis C Support Project

Director ejecutivo

Redactor jefe de las publicaciones
del HCSP

Alan Franciscus

La informacion presentada en este
folleto tiene como fin ayudarle a
comprender y tratar el VHC y no
pretende servir de asesoramiento
médico. Todas las personas con el VHC

Disefo .

Paula Fener deben consultar con un profesional
médico para obtener diagnostico

Produccion y tratamiento contra el VHC. Esta

C.D. Mazoff, PhD informacion la ofrece el Hepatitis C

Support Project ® una organizacion sin
animo de lucro para la educacion, el
apoyo y la defensa de intereses de las
personas afectadas por el VHC e ©
2008 The Hepatitis C Support Project ®
Se autoriza y se alienta a la reproduccion
de este documento siempre que se
reconozca la autoria del Hepatitis C
Support Project.

Traduccion
Clara Maltras

Direccion de contacto
Hepatitis C Support Project

PO Box 427037

San Francisco, CA 94142-7037

alanfranciscus@hcvadvocate.org

HCSP  VERSION 1.0 e Diciembre de 2004; 2008



