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Resumo: Introduccion: El tratamiento (TTO) de la hepatitis autoinmune (HAI) en nifios con la asociacion
prednisona-azatioprina (PA) es efectivo en > 80% de los casos. La ciclosporina (CyA) es una
aternativa terapéutica, no existiendo publicaciones de estudios prospectivos comparativos con
PA. Objetivos. Evaluar la evolucion (efectos adversos y eficacia) de nifios con HAI tratados
inicialmente con CyA versus PA. Pacientes y Métodos. Ensayo clinico prospectivo, aleatorizado
y controlado. Se incluyeron 50 pacientes menores de 18 afios, virgenes de TTO inmunosupresor.
Se excluyeron nifios con otras enfermedades hepéticas, enfermedad renal, diabetes, HIV. Se
utilizé aleatorizacion simple mediante bloques de 4. Se indico TTO de atague con CyA
microemulsionada o PA hasta la remisién, posteriormente se continué con PA en las dosis
minimas necesarias para mantener la remision. En los controles se registraron caracteristicas
clinicas, laboratorio, evolucion y efectos adversos a corto y mediano plazo. El andlisis del estudio
fue por intencion de tratar. Resultados. Ingresaron 50 pacientes con HAI de X 8,18 + 4 afios,
80% sexo femenino; 26 recibieron PA y 24 CyA; ambos grupos fueron equivalentes en edad,
evoluciéon pre TTO y caracteristicas clinico-humorales. La mediana de seguimiento fue de 32
meses. La evolucion fue favorable en ambos grupos. La remision se alcanzo antes en el grupo PA
(PA: 8.6 semanas vs CyA: 13.6 semanas, p<0.081). Efectos adversos. el sindrome cushingoide
fue mas frecuente en los pacientes tratados con PA (p< 0.001) y la hipertrofia gingival en los que
recibieron CyA (p<0.001). No existio diferencia en la adherencia a TTO (PA: 92% y CyA:
83%). Conclusiones: -Ambos esquemas terapéuticos fueron efectivos. -El grupo PA acanzé
antes laremision. -El sindrome cushingoide fue mas frecuente en el grupo PA y persistio durante
e mantenimiento. -Nuevos estudios deberan incluir la evaluacion del impacto del sindrome
cushingoide en lacalidad de vida
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