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T pregunda clinica de tres partes: En un nifio de 7 afios que presenta
enuresis nocturna, Con examen fsico normal y exdmenes de laboratorio nor-
males, ¢El tratamiento con imipramina es efectivo en la resolucién de la
enuresis?, compatado con placebo.

Problema: Nifio de 7 afios con enuresis nocturna de causa no orgnica
Intervencién: Imipramina. :

Comparacién: Placebo. :

“Outcome”’: Disminuciéndel namero deepisodios de miccion involuntaria
nocturna.

Los términos de busqueda: Usando “Imipramine” , ENCONCRAMOS Un
revision Cochrane en la Biblioteca Cochrane: “Tricyclicand relared drugs for
nocturnal enuresis in children” que incluia 22 ensayos randomizados contro-
lados, dentro de los cuales elegimos el articulo que mis se acercabaa nuestra
pregunta, y queademds era ol mis reciente (1996) que se encontraba dispo-
nible.

El estudio: Aleatorizado y controlado St
’ Enmascaramiento : Doble
Andlisis por intencion de tratar : No

Los pacientes: 80 pacientes entre 5 a 13 afios de edad(65 nifios y 15
niﬁas)conepisodiosde enuresis de 3 o miés veces a la semana , los cuales no
presentaban causa orgénica ni otras parologfas relevantes.

Tratarniento control N = 29; 29 analizados): 29 nifios en el grupo de con-
trol, durante las primeras 4 semanas se les hizo una valoracién previa, luego
fueron tratados por 8 semanas con placebo y posteriormente s¢ les hizo un
seguimiento de 4 semanas post tratamiento.

Tratamiento experimental (N = 25; 25 analizados): 25 nifiosenel grupo
de tratamiento, en las primeras 4 semanas se Jes hizo una valoracién previaal

Los resultados:

tratamiento, posteriormente fueron tratados con imipramina 25 mg/d por 8
semanas, y COn un seguimiento de 4 sernanas post traramiento. Un total de
26 nifios ingresarondeigual maneraal grupode tratamientocon mianseting,
10mg/d durante 8 semanas, s& idos luego por 4 sermanas .

Comentarios sobre la validez de este estudio:

Si bien el estudio sigue un disefio adecuado, observamos que:

e El ntimero de pacientes tratados es pequefio.

o El perfodo de tratamiento y el seguimiento es muy COLto.

e No se reporta si los grupos son comparables entre si,
tampoco se consigna si hay intencién de tratar.

e En los resultados no se consignan valores de RR, DS.

o Aparece subestimado el alto porcentaje de recidiva que tiene
la imipramina. '

o No se sefiala claramente si hubo efectos adversos en el
tratamiento ni se analizan los resultados.

CONCLUSIONES

En este estudio la imipramina es un buen tratamiento para la enuresis,
principalente para set usada en perfodos cortos, cuando sea necesario
la continencia urinaria (por ejemplo en viajes, vacaciones). Sin embar-
go, este efectonoes sostenido después de que el tratamiento es suspen-
dido. La revisién sistemdtica Cochrane apoya €sto, concluyendo que
aunque con el uso de los triciclicos (no mianserina) hay una reduccién
de una noche mojada por semana durante tratamiento, 10 S€ CONOCe
los efectos a largo plazo. Plantea que alarmas pueden ser més efectivas
alargo plazo y que hay necesidad de realizar buenos ensayos, compa-
rando tratamiento farmacolégico’y no-farmacolégico. -

Evento
N° de nifios que mantuvieron 6 0 mas
"noches mojadas" por semana

N° de nifios que lograron 7 0 mas
"noches secas' consecutivas

Tiempo hasta evento

fin de las 8 semanas 0.621
de terapia
95% Intervalos de confianza: -
fin de las 8 semanas 0.724 | 0.280
de terapia

95%

61%

Intervalos de confianza:

CER: Tasa de eventos en grupo control « EER: Tasa de eventos en grupo experimental * RRR: Reduccion de riesgo relativo

Diciembre de 2000.

Vol /N5



