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en lactantes con enfermedad
de Kawasaki
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Giant coronary aneurysms in infants with
Kawasaki disease

Sr. Editor:

Hemos leido con interés el articulo publicado por Sanchez
Andres et al.!, sobre «Aneurismas coronarios gigantes en
lactantes con enfermedad de Kawasaki». Las Sociedades
Espanolas de Reumatologia, Infectologia y Cardiologia, han
puesto en marcha una red denominada KawaRace, para el
estudio de esta enfermedad. Durante los afos 2011-2016
se ha llevado a cabo un estudio retrospectivo de los casos
de enfermedad de Kawasaki (EK) diagnosticados en los 53
hospitales participantes en nifios menores de 14 anos. Se
incluyeron un total de 625 casos con criterios de EK com-
pleta, incompletay atipico segun los criterios de la American
Heart Association?. En nuestra serie, se diagnosticaron 144
(23%) ninos con alteracion coronaria, 69 casos con aneuris-
mas coronarios (9,6%) y solo 5 casos de aneurisma gigante
(definido como Z score>10), lo que supone el 0,8% de los
pacientes y el 7,2% de los casos con aneurismas. Los nifios
con aneurisma gigante fueron varones en 4 de los 5 casos.
Tres de los casos tuvieron, 2, 3 y 6 aneurismas, respectiva-
mente. Solo 2 pacientes tuvieron menos de un afno (3,5y 6,4
meses). Uno de los pacientes fue etiquetado de EK atipico.

La demora en el diagnostico de estos pacientes fue en
2 de los casos de 14 y 16 dias, recibieron tratamiento con
gammaglobulina intravenosa 4 de ellos y corticoides solo
uno (pulsos de metilprednisolona). Un caso recibié anti-TNF.
Todos fueron aneurismas persistentes y no hubo fallecidos.

Llama la atencidn el elevado niUmero de casos que reco-
gen Sanchez Andres et al. Nos parece sin embargo muy
importante, conocer el nimero de casos de Kawasaki que
han conformado su poblacion de origen, para dimensionar
el problema a que nos enfrentamos. Los autores encuen-
tran 8 casos en 10 afnos, pero desconocemos el numero
de pacientes con EK que fueron diagnosticados en este
periodo. En nuestra serie, solo se detectaron 5 casos (0,8% el
total de EK), en un registro de ambito nacional, destacando
que en 2 de ellos el diagnostico fue tardio. Posiblemente
los autores trabajan en un centro de referencia y reciben
pacientes con complicaciones cardiologicas de otras areas,
siendo este un motivo de concentracion de casos. Por otro

lado, al tratarse de una serie historica de 10 afos, el doble
que nuestra serie, puede conllevar que en afnos preceden-
tes existiera menos concienciacion de los pediatras con
respecto al diagnostico de EK que la existente en la actua-
lidad. No podemos descartar que algunos casos en nuestro
registro se hayan perdido, al tratarse de un estudio retros-
pectivo, aunque precisamente estos casos mas severos es
menos probable que pasen desapercibidos. El porcentaje de
aneurismas gigantes en la serie KawaRace es alto cuando
se compara con algunas series asiaticas (0,18% en Japon)?,
pero similar al descrito en paises de nuestro entorno (0,9% en
Holanda)*.

En cualquier caso, es importante destacar que el alto
indice de sospecha de EK, especialmente en lactantes, es
necesario para evitar el desarrollo de complicaciones car-
dioldgicas en nuestros pacientes. Consideramos que en el
momento actual, los pediatras piensan cada vez mas en
esta entidad lo que en numerosas ocasiones de EK atipica
o incompleta, puede evitar un peor pronostico derivado de
un diagnostico tardio.
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Aneurismas coronarios gigantes
en lactantes con enfermedad
de Kawasaki

@ CrossMark

Kawasaki giant coronary aneurysms in infants
with Kawasaki disease

Sr. Editor:

Agradecemos la lectura con interés de nuestro articulo
publicado recientemente en su revista' y en el que
realizamos un estudio descriptivo de la casuistica de
nuestro centro con relacion a la prevalencia de aneuris-
mas coronarios gigantes en lactantes con enfermedad de
Kawasaki (EK).

El Hospital Universitario y Politécnico La Fe, es el centro
de referencia de la Comunidad Valenciana para determi-
nadas especialidades pediatricas, teniendo una poblacién
diana de casi 5 millones de habitantes y recibiendo no
solo los casos mas complejos de la comunidad sino tam-
bién en ocasiones, de poblaciones limitrofes. Asi mismo es
el Unico centro de la Comunidad Valenciana y de referencia
en cuanto a tratamiento quirtrgico y/o percutaneo de los
problemas cardiacos en la infancia.

Dichas estas apreciaciones resulta muy dificil estimar el
numero de pacientes con diagnostico de enfermedad de
Kawasaki que componen la casuistica completa de la cual
extraemos la muestra de estos 8 pacientes (a dia de hoy
podriamos incluir un paciente mas que ha sido tratado en
nuestro centro y que entraria dentro de la muestra de lac-
tantes con EK y aneurismas coronarios gigantes).

La muestra de pacientes menores de 2 anos, como seguro
bien saben los autores de la carta, es la poblacién donde mas
complejo resulta el diagnostico debido a muchos factores,
como son la baja sospecha de la enfermedad en los pacientes
de estas edades, la escasa cumplimentacion de una mayoria
de los criterios clinicos que componen la enfermedad tipica
y, por tanto, la mayor presentacion en este grupo de edad de

Véase contenido relacionado en DOIl: https://doi.org/10.
1016/j.anpedi.2017.10.005

las formas denominadas atipicas, esto conlleva casi siempre
a un retardo en el diagnostico y, por tanto, en el inicio del
tratamiento®. En cuanto a las pautas de actuacion en los
pacientes de este grupo también adquirimos un aprendizaje
y mayor experiencia en los mismos, insistiendo mucho en
la lucha por erradicar la actividad inflamatoria en la fase
aguda de la enfermedad, por lo que en la actualidad y segln
las Ultimas guias clinicas®“, iniciamos tratamiento de forma
agresiva con biterapia antiinflamatoria, gammaglobulinas
y corticoides, y ante cualquier signo de sospecha o de
persistencia de la misma, usamos farmacos anti-TNF. Asi
mismo, también insistimos en la correcta anticoagulacion
de estos pacientes para evitar complicaciones en la fase
aguda.

En nuestra serie el seguimiento de los pacientes mas
complejos, que son mas contemporaneos y de menor edad,
nos hace ser muy cautos sobre todo en la prevencion de
complicaciones. Por ahora no hemos precisado realizar tra-
tamiento de revascularizacion miocardica en ninguno de
nuestros pacientes.

Desconociamos hasta la fecha la realizacion de un estu-
dio de estas caracteristicas en el ambito nacional y estamos
impacientes en poder leer el mismo cuando sea publi-
cado, sera interesante saber las especialidades implicadas
en la recogida de datos, el tipo de centros que aportan
los pacientes y la posibilidad de consulta con centros ter-
ciarios con mayor experiencia en el tratamiento de estas
enfermedades.
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