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4. APENDICE 1. Anticuerpos antifosfolipidos

Los anticuerpos antifosfolipidos son autoanticuerpos fabricados contra
los propios fosfolipidos del paciente (componentes de la membrana de
las células) o frente a las proteinas que se unen a los fosfolipidos. Los
anticuerpos antifosfolipidos que mejor se conocen son los anticuerpos
anticardiolipina, los anticuerpos frente a la B2-glucoproteina | y frente al
anticoagulante lUpico. Los anticuerpos antifosfolipidos pueden
encontrarse en 50 % de los niflos con LES pero también se observan en
otras enfermedades autoinmunes, asi como en un pequeio porcentaje
de nifos sin ninguna enfermedad conocida.

Estos anticuerpos aumentan la tendencia de la sangre a coagular en los
vasos sanguineos y se han visto asociados con diversas enfermedades,
incluida la trombosis de las arterias o las venas, los recuentos de
plaquetas anormalmente bajos (trombocitopenia), dolores de cabeza de
tipo migrafa, epilepsia y el cambio de color moteado purpura de la piel
(livedo reticularis). Un lugar habitual de coagulacién es el cerebro, que
puede dar lugar a un accidente cerebrovascular. Otros lugares
habituales para la formacién de codagulos incluyen las venas de las
piernas y de los rifones. El sindrome antifosfolipido es el nombre que se
le da a una enfermedad cuando se la producido trombosis junto con un
resultado positivo en la prueba de anticuerpos antifosfolipidos.

Los anticuerpos antifosfolipidos son especialmente importantes en las
mujeres embarazadas, ya que interfieren en la funcién de la placenta.
Los coagulos de sangre que se desarrollan en los vasos de la placenta
pueden producir la interrupcién prematura del embarazo (aborto
espontaneo), un crecimiento fetal deficiente, preeclampsia (tensién
arterial alta durante el embarazo) y muerte fetal. Algunas mujeres con
anticuerpos antifosfolipidos también pueden tener problemas para
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quedar embarazadas.

La mayoria de los nifios con resultado positivo en la prueba de
anticuerpos antifosfolipidos nunca han sufrido trombosis. En la
actualidad, se estan llevando a cabo investigaciones para encontrar el
mejor tratamiento preventivo para estos nifios. Hoy en dia, a los
pacientes positivos para los anticuerpos antifosfolipidos y enfermedad
autoinmunitaria subyacente, se les suelen administrar dosis bajas de
aspirina. La aspirina actlda sobre las plaguetas para disminuir su
tendencia a pegarse, reduciendo asi la capacidad de la sangre a
coagular. El tratamiento éptimo de los adolescentes con anticuerpos
antifosfolipidos también incluye evitar los factores de riesgo como el
tabaquismo y los anticonceptivos orales.

Cuando se establece el diagnéstico de sindrome antifosfolipidos (en
ninos es posterior a trombosis), el tratamiento principal es diluir la
sangre. Esto suele conseguirse con un comprimido llamado warfarina,
un anticoagulante. El farmaco se toma de forma diaria y es necesario
realizar analisis regulares de sangre para garantizar que la warfarina
esta diluyendo la sangre en la medida necesaria. También puede
inyectarse heparina bajo la piel o tomarse aspirina. La duracién del
tratamiento anticoagulante depende en gran medida de la intensidad
del trastorno y del tipo de coagulacidon sanguinea.

También puede tratarse a las mujeres con anticuerpos antifosfolipidos
que presentan abortos recurrentes, pero no con warfarina ya que puede
causar anomalias fetales si se administra durante el embarazo. La
aspirina y la heparina se utilizan para tratar a las mujeres embarazas
con anticuerpos antifosfolipidos. Durante el embarazo, es necesario
administrar heparina de forma diaria mediante inyeccién subcutanea.
Con el uso de estos medicamentos y la supervisiéon atenta por parte de
los obstetras, alrededor de 80 % de las mujeres tienen embarazos
satisfactorios.
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