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Introduccion

La medicina alternativa estd adquiriendo en la actualidad una gran
importancia y repercusion en la sociedad. Existe una cierta creencia
popular de que todo lo natural es inofensivo. Sin embargo, muchos de los
productos naturales que encontramos en cualquier establecimiento o que
pueden adquirirse por Internet producen una alta tasa de efectos adversos
e interacciones con la medicina convencional, que seguramente sean

clinicamente importantes y no conocidos!. Ademyis, los pacientes que
buscan estos remedios alternativos pueden descuidar inapropiadamente
su enfermedad.

En los paises occidentales, con la acogida de pricticas orientales tales
como el yoga y la meditacién, la medicina ayurvédica se ha incorporado
a la llamada medicina alternativa. Se trata de un antiguo sistema de
medicina tradicional alternativo, como la homeopatia, la naturopatia o la
medicina tradicional china, que surgié en la India hace mas de 5.000 afos'.
Elinterés de sus seguidores radica en la creencia de que considera aspectos
delanaturaleza internay externa del ser humano y da una visién completa
de los desequilibrios del mismo. La medicina ayurvédica, reconocida por
la Organizacién Mundial de la Salud, utiliza la combinacién de hierbas,
minerales y metales, a los que atribuye importantes propiedades curativas
(rasa shastra).

La importancia que estd tomando este tipo de practicas en la sociedad
ha llevado incluso a que muchas universidades médicas occidentales
estén incluyendo cursos, posgrados y especializaciones sobre este tipo de
medicina.

Aunque se trata de una practica muy antigua, sus efectos e interacciones
con la medicina convencional basada en la evidencia son todavia
desconocidos. Dos estudios realizados en Estados Unidos alertaban de
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los inexistentes controles de calidad y de las distintas sustancias nocivas
que pueden contener estos productos. Se concluia que hasta el 20% de los
preparados ayurvédicos examinados contenian niveles toxicos de metales
pesados como plomo (Pb), mercurio o arsénico®.

La presencia de niveles tdéxicos de metales puede dar lugar a su
acumulacién en el organismo, produciendo intoxicaciones asi como
afectacion del sistema inmunitario. En concreto, la intoxicacién por
plomo (saturnismo) supone mas de 140.000 muertes al afio y discapacita

intelectualmente a méas de 600.000 nifios de todo el mundo®.

El saturnismo (también conocido como plumbosis o plombemia) es la
intoxicacion por Pb, lo que puede producir anemia, debido a que bloquea
la sintesis de hemoglobina (Hb) y altera el transporte de oxigeno a la
sangrey alos demds 6rganos del cuerpo. En caso de llegar al cerebro, como
metal pesado, es un potente neurotédxico.

La originalidad del caso viene determinada por la sospecha de
intoxicacién por plomo en una mujer con artritis reumatoide a causa de
la ingesta de un producto de medicina ayurvédica, siendo un hecho poco
descrito en laliteraturay que pone de manifiesto la repercusién en la salud
que puede tener este tipo de productos, considerados erréneamente por
los pacientes como inofensivos para la salud, al ser naturales.

El interés del caso radica en la necesidad de una mayor informacién
sobre la seguridad de estos productos, ya que no estdn exentos de provocar
efectos adversos indeseados, por la falta de estudios al respecto y por las
graves consecuencias que pueden provocar.

A su vez, se debe remarcar la importancia que tiene la notificacién de
cualquier sospecha de reaccion adversa, a pesar de tratarse de productos
sin registro como medicamentos, para tener mayor conocimiento de su
perfil de seguridad ante la falta de ensayos clinicos que los evalten.

Descripcion del caso

Paciente mujer de 47 afos de edad, sin alergias medicamentosas
conocidas, sin factores de riesgo cardiovascular ni hibitos tdxicos y
con antecedentes de hipotiroidismo autoinmune (en tratamiento con
levotiroxina) y artritis reumatoide en remisién (en tratamiento con
corticoides y cloroquina).

La paciente acude a urgencias por dolor abdominal de cuatro dias
de evolucién y dolor de cabeza ocasional. Niega fiebre, vomitos u otros
sintomas. Refiere haber perdido 2 kg en los ultimos meses. Se le realiza
andlisis de sangre donde se detecta anemia (Hb: 10,3) y un aumento
significativo de las transaminasas, que revelan una alteracién de la funcién
hepatica.

Tras la sospecha de obstruccién intestinal, le realizan un TAC
abdominal tras administracién de contraste intravenoso y una
colonoscopia completa sin hallazgos relevantes. Se le administra un
enema, lo que resuelve el dolor abdominal temporalmente y se le da el alta
con analgesia oral, dieta blanda y orden de acudir de nuevo a urgencias si
reaparece el dolor.
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A los 3 dias vuelve a acudir a urgencias refiriendo la misma
sintomatologia del episodio anterior. Se le realiza una analitica completa
donde se vuelve a observar un descenso de la Hb sanguinea y alteracién
hepatica, por lo que se decide su ingreso en medicina interna.

Se le realizan las pruebas necesarias para descartar obstruccién biliar,
enfermedad de Addison o algun tipo de patologia hematoldgica. Tras
las pruebas negativas, se decide reinterrogar a la paciente, que pone en
evidencia que sigue un tratamiento desde hace 6 meses con medicina
ayurvédica alternativa con decenas de compuestos.

Se solicita la determinacién de niveles de metales pesados en sangre,
donde se revelan cifras elevadas de plomo (72 pg/dl). Tras la realizacién de
frotis sanguineo, se observa un punteado baséfilo (Figura 1) caracteristico
y que se suma a la alteracion hepitica, la anemia y el dolor abdominal. Es
diagnosticada finalmente de saturnismo.

Figura 1.

Se insta a la paciente a que aporte la medicacién que estd
tomando, siendo esta un complemento alimentario llamado “VATA
VITWANSA” (Figura 2), que se remite al Instituto de Toxicologia del
Hospital Central de la Defensa (Hospital Universitario Gémez-Ulla)
para su andlisis toxicoldgico. Se detectan concentraciones de Pb de hasta
19.240 ug por gde comprimido. Ademds, se le realiza un estudio mediante
rayos X, siendo estos radiopacos (Figura 3), por lo que finalmente se
determina el consumo de dicho complemento alimentario como causa
principal de la intoxicacién por Pb, con una relacién clasificada como
definitiva segun el algoritmo de Naranjo para evaluar la causalidad de una
RAM?,

Tras los hallazgos encontrados, desde el Servicio de Medicina Interna
contactan con el Servicio de Farmacia para valorar el tratamiento
més apropiado y asi se decide de manera conjunta iniciar tratamiento
quelante intravenoso con EDTA célcico disddico, debido a su rdpida

disponibilidad en el hospital y en base a los buenos resultados obtenidos

€n Otros casos dC saturnismos.
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Figura 2.

i

Figura 3.

La paciente recibe dos ciclos con EDTA célcico disédico (30 mg/kg/
dia en perfusién continua de 24 horas durante cinco difas), observandose
una disminucién de las cifras sanguineas de plomo. Sin embargo,
desarrolla una importante leucopenia asociada al uso del EDTA (segtin
la base de datos Lexicomp Drug Information), por lo que se decide
interrumpir el tratamiento.

Tras consultar de nuevo el Servicio de Medicina Interna con el
Servicio de Farmacia y hacer una revisiéon completa de la bibliografia
disponible, como fichas técnicas, otros casos reportados, Lexicomp® Drug

Information y Uptodatem, se descarta el uso de dimercaprol (igualmente
toxico a nivel medular que el EDTA célcico disédico) y se decide
iniciar tratamiento con dimercaptosuccimero (DMSA) al alta de la
paciente. El Servicio de Farmacia realiza la tramitacién del firmaco como
medicamento extranjero. Debido a una interpretacién errénea de la
informacidn, la paciente inicia el tratamiento con una pauta oral de 10
mg/kg cada 8 horas cinco dias a la semana durante dos semanas, en lugar
de la pauta correcta de 10 mg/kg cada 8 horas cinco dias, seguido de 10
mg/kg cada 12 horas durante las 2 semanas siguientes.

Al finalizar el primer ciclo de tratamiento con DMSA se observa
una disminucién progresiva de las concentraciones de Pb en sangre. Sin
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embargo, al realizar un control a la semana siguiente de terminar el
primer ciclo, se observa un aumento de Pb en sangre, por lo que se decide
administrar un nuevo ciclo con DMSA.

En la actualidad, la paciente se encuentra recibiendo el quinto ciclo
con DMSA y se le realizan controles rutinarios de los niveles plumbicos.
No presenta ninguna secuela neuroldgica y sus cifras de Pb en sangre
disminuyen constantemente.

Discusion y aportaciéon farmacéutica

El saturnismo es una intoxicacién de dificil diagnéstico si se desconoce
la fuente de exposicién debido a su inespecifica sintomatologia. El
diagndstico oportuno y la identificacion de la fuente de exposicion fueron
criticos en la prevencién de las consecuencias a largo plazo.

El tratamiento con EDTA cilcico disédico fue eficaz desde el inicio del
tratamiento; sin embargo, la paciente desarrollé una severa leucopenia.
En general, los agentes quelantes producen una deficiencia de cobre que
puede provocar, entre otros trastornos hematolégicos, leucopenia. El
cambio de tratamiento a DMSA se aconsej6 en base a su menor riesgo de
producir leucopenia, ya que “secuestra” escasamente el cobre, y a que su
administracidn oral facilita el tratamiento desde casa.

Al finalizar el primer ciclo de tratamiento quelante la paciente presenté
unas concentraciones casi indetectables de Pb y una estabilizacién de
los niveles de Hb; sin embargo, tras una semana sin tratamiento, las
cifras de Pb volvieron a aumentar. Estas fluctuaciones de Pb en sangre
se asociaron principalmente a la liberacién de este de su depdsito dseo,
ya que la paciente aseguraba que habia dejado de tomar el complemento
alimentario que provocd su intoxicacién.

El Pb, una vez en el organismo, circula por la sangre unido a eritrocitos
(95%), se distribuye a los tejidos blandos como higado, rindn, médula
dsea y sistema nervioso y, finalmente, se acumula en hueso, donde es
inerte y poco tdxico. Aqui tiene una vida media de décadas y contiene el
95% del Pb del cuerpo. Este es liberado del hueso en ciclos de recambio
como hipertiroidismo, menopausia, embarazo y lactancia, lo que da lugar
a fluctuaciones de sus concentraciones sanguineas sin que exista una

aportacion externa (Figura 4 y Figura 5).
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Figura 5.

En el primer ciclo con DMSA, que se dispensé como paciente externo,
se le dio la informacién necesaria sobre posibles reacciones adversas que
podria tener el tratamiento y se le explicé la pauta posoldgica que debia
seguir. Al parecer esto no fue suficiente, ya que en lugar de tomar su
tratamiento cada 8 horas durante los cinco primeros dias y luego cambiar
la pauta a cada 12 horas durante dos semanas, la paciente tomé su dosis
cada 8 horas durante las dos semanas, sin cambiar a la pauta de 12 horas.
Aunque en este caso no tuvo repercusiones clinicas, esto hace evidente
que se deben reforzar las estrategias de informacion al paciente tanto de
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forma verbal como por escrito, para evitar interpretaciones erroneas de las
posologias.

Desde hace afios se vienen comunicando casos de saturnismo asociados
a la medicacién ayurvédicas; sin embargo, en Espafia atin no se han
puesto en marcha las medidas necesarias que aseguren la calidad de
estos productos y que ayuden a minimizar el incremento de casos con
graves consecuencias para la salud. La infinidad de plantas y productos
naturales disponibles y la facilidad que hay para adquirirlos, tanto en
simples herbolarios como por internet, hace necesario que se establezca
un adecuado control y una regulacién estricta sobre estos “medicamentos
alternativos”.

Otro aspecto importante es que estos productos suelen proceder de
paises extranjeros y los prospectos estan escritos en otros idiomas que
dificultan a los pacientes su comprensién y entendimiento. Asi, serfa
imprescindible que en los herbolarios, Internet y otros establecimientos
donde se pueden adquirir este tipo de productos naturales, se informara
adicionalmente a los pacientes sobre los posibles beneficios y riesgos,
frecuentemente obviados, de los mismos.

Desde el Servicio de Farmacia se procedié a la notificacion al Sistema
Nacional de Farmacovigilanciay ala Agencia Espanola del Medicamentos
y Productos Sanitarios del caso de intoxicaciéon. Ademads, se animé a la
paciente a denunciar formalmente la conducta del “curandero” que le
facilit6 los “medicamentos” sin informar de los posibles riesgos que estos
compuestos suponen para la salud. Actualmente se encuentra pendiente
de juicio.

Son relativamente pocos los profesionales de la salud que estan
familiarizados con las medicinas tradicionales, y la mayoria de los
pacientes no son conscientes de los contenidos de los medicamentos
a base de hierbas, asi como de las posibles consecuencias del consumo
de estos agentes. Dado que los pacientes a menudo no hablan del uso
de los medicamentos tradicionales a base de hierbas o suplementos,
es responsabilidad del farmacéutico y del médico realizar una historia
detallada de los medicamentos, los complementos alimentarios u otros
productos que toma el paciente. Aumentar la conciencia publica sobre
los efectos perjudiciales de los suplementos de hierbas aparentemente
inocuos es esencial para la prevencién de la intoxicacién por metales
pesados
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