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Psoriasis inducida por infliximab. Réplica

Psoriasis induced by infliximab. Reply

Sr. Editor:

Hemos leı́do con gran interés el artı́culo publicado en Anales
de Pediatrı́a por Ávila-Álvarez et al1, titulado "Psoriasis
secundaria a tratamiento con infliximab y adalimumab en la
enfermedad de Crohn"1. En este artı́culo se señala el caso
presentado como el primero comunicado en edad pediá-
trica.

Previamente tuvimos la oportunidad de publicar (en
internet en marzo de 2008 y en papel en octubre del mismo
año) un caso similar de psoriasis inducida por infliximab en
una niña con enfermedad de Crohn2.

Creemos que, ante la creciente utilización del trata-
miento biológico en pacientes pediátricos, es necesario
estar alerta ante la posible aparición de nuevos efectos
secundarios.
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1. Ávila Álvarez A, Garcı́a-Alonso L, Solar Boga A, Garcı́a-Silva J.

Psoriasis secundaria al tratamiento con infliximab y adalimumab

en la enfermedad de Crohn. An Pediatr. 2009;70:278–81.

2. Costa-Romero M, Coto-Segura P, Suarez-Saavedra S, Ramos-Polo
E, Santos-Juanes J. Guttate psoriasis induced by infliximab in a

child with Crohn’s disease. Inflamm Bowel Dis. 2008;14:1462–3.

M. Costa Romeroa,�, P. Coto Segurab y J. Santos-Juanes
Jiménezb
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Impacto familiar de la gastroenteritis por
rotavirus en menores de dos años

Gastroenteritis due to rotavirus in two year old
infants: Impact on the family

Sr. Editor:

El impacto familiar que tienen las enfermedades de los niños
es una cuestión cada vez más valorada junto con los
aspectos económicos de éstas (gastos directos imputables
a la enfermedad, costes indirectos en relación con pérdidas
de horas de trabajo, búsqueda de cuidadores sustitutivos,
etc.). Son bienvenidos los trabajos que ayuden a obtener
datos en esta área. En esta lı́nea se enmarca el trabajo
publicado recientemente en Anales de Pediatrı́a1.

La realización de este trabajo en 30 centros españoles en
una época epidémica, que englobó 1.087 casos, hace
interesantes sus conclusiones. Lamentablemente, la des-
cripción de material y métodos no permite conocer en
profundidad el diseño del estudio. En dos ocasiones se nos
remite a descripciones más detalladas, tanto en el diseño
como en la sintomatologı́a (cita 9), que no es sino una
comunicación a un congreso, no publicada —o al menos no

referida— en ninguna revista accesible electrónicamente.
Tampoco se nos facilita el Cuestionario de impacto familiar,
que habrı́a podido constar como un anexo, al menos en la
edición electrónica de Anales de Pediatrı́a. No podemos
saber si se utilizó la escala de impacto familiar a la que
hacen referencia los autores en la introducción o se trató de
un cuestionario estructurado, diseñado ex proceso para el
estudio, pero validado.

En la exposición de resultados se muestran algunos datos
contradictorios: por ejemplo, cuando se analiza el Cuestio-
nario de impacto familiar se comenta que sólo habı́a
muestra de heces disponible en el 71,9% de la muestra
(¡!), cuando todo el análisis se realizó sobre la discrimina-
ción de la presencia de antı́geno de rotavirus en heces. La
exposición de resultados en la tabla 1 puede dar lugar a
confusión: como el tamaño muestral es grande, pequeñas
diferencias cuantitativas dan lugar a significación estadı́sti-
ca. Sin embargo, no se realiza ninguna corrección en función
de la edad, variable que puede influir en la experiencia de
los padres durante la enfermedad. Señalan los autores que
el grupo de lactantes con rotavirus positivo, subgrupo de 6 a
11 meses, fue 1,5 mayor que el que presentaba rotavirus
negativo. La enfermedad de un lactante más pequeño puede
condicionar la respuesta del cuidador y, por tanto, deberı́a
analizarse la etiologı́a de la diarrea corregida según la edad
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