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Los glucocorticoides demostraron ser efectivos en el tratamiento
del crup

The effectiveness of glucorticoids in treating crup:meta-anatysis. Ausejo M, Saenz A, Klassen TP. BMJ 1999;379:595-600.

0bjetivo
Determjnar La efectjvidad de Los gtucocorticides en eI tratamiento
de niños con crup mediante [a realización de un meta-anátisjs.

Fuente y setección de datos
Se reatizó una búsqueda en MedLine desde enero 1966 hasta agos-
to de 1997 extrayéndose trabajos aleatorjzados y controLados
(usando eL puntaje de Jadad de vaLjdez metodológica de estudios)
sobre tratamientos con gLucocorticoides en eL crup. Se examinó Ex-
cerpta Medica y Embase desdejunio 1979 a agosto 1997.5e regis-
traron también trabajos controLados de Cochrane Library asÍ como
estudios identificados deL Grupo de Revisión de Infecciones Agudas
Respiratorias, por búsqueda manuaL de pubticaciones claves.
Se mandaron cartas a los autores de trabajos pubLicados en los úL-

tjmos 5 años investigando sobre a[guna otra pubLicación o trabajo
no pub[icado. Dos investigadores seteccjonaron Los estudjos más
retevantes, basados en aná[isjs de títutos y resúmenes. Todos Los

estudios fueron examinados en texto completo por dos autores y
para ser se[eccionados debían cumpLir [os siguientes crjterjos: te-
nían que haber estudjado pacientes con crup; [a intervencjón con
glucocorticoides tenía que ser comparada con pLacebo o cuaLquier
otro tratamiento activo; los resultados medidos debían ser clínica-
mente reLevantes inctuyendo un puntaje clínico y tiempo de perma-
nencia en eI Hospitat. Los estudjos podían haber sido escrjtos en
cua[quier idjoma. Las diferencias sobre si un estudio debÍa ser jn-
cLujdo o no fue resuelta por consenso.

Medición de resuttados principates
Puntaje que medía La severidad de[ crup, e[ uso de cointervencjones
(ad ren a Li n a, a ntí bi óti cos, o co rtjcojdes sup [em enta ri os), tiem po de
estadÍa en La guardia y en La internación, y tasa de hospitaLización.
EL tamaño deI efecto en Los puntajes de severidad se midjó en unj-
dades de desvÍos estándares.

Resultados principales
Los estudjos que reunieron requisitos para ser incLuidos fueron 24.
EL tratamiento con gLucocorticojdes fue asociado con una mejorÍa
en eL puntaje de severidad deL crup a Las seis horas con un tamaño
deL efecto de -1.0 (ICg5% -1.5 a -0.6) y a [as 12 horas -]..0 (IC95o/"

-1..6 a -0.4). A Las 24hs esta mejorÍa no atcanzó significancia esta-
dística: -1.0 (IC95% -2.0 a 0.1). Hubo una dismjnucjón del 9%
(IC95"/" 2 a 1,6"k) en eL número de tratamjentos con adrenaLina en
niños tratados con dexametasona. También hubo una disminución
en 11hs del tiempo pasado en La sa[a de emergencias (IC95ok 4 a

lBhs), y de 16 hs en eL tiempo de jnternación (fc95"/o 1 a 16hs). 5e
detectó un probabLe sesgo de pubLicación*.

ConcIusiones
La dexametasona y la budesonida demostraron ser efectivas para
aLiviar en forma temprana Los síntomas deL crup. EL uso de cointer-
venciones y de tiempo en [a guardia e internación también se redu-
jo en eL Los niños que recibieron corticoides.

Fuentedefinanciamiento: FondodeinvestigacióndesaLuddelgobiernodeEspañayporAstrafarmaceutica.

ConnrrurRRro

Los corticoides en Las uttimas décadas estaban siendo usados, en for-
ma más o menos empírica para eL tratamiento deL crup (Laringotra-
queobronquitis). Sí bien diferentes trabajos fueron apareciendo, no
fue si no hasta Los úttimos años que Las pub[icaciones crecieron signi-
ficativamente en número y esto puede deberse a La aparición en e[ mer-
cado de formas farmacéuticas en spray de nuevos y poderosos corticoi-
des de síntesis.1
Según este meta-anatisis, se evaLúo que fue necesario tratar 7 pacien-
tes para encontrar mejoía en 1 a Las 6 horas (NNT.=7). Para Lograr una
mejorÍa a Las 12 horas, eL NNT* fue de 5.

Este estudio demuestra finaLmente eL beneficio del uso de corticoides
en La evolucjón del crup, por La mejoría en e[ estado de severidad de a[-
gunos pacientes, por haberse abreviado I"a estadÍa hospitaLaria y por La

menor necesidad de uso de adrenaLína.2

Debe tenerse en cuenta aI anaLizar este trabajo, como en todo meta-
anaLisis, atsesgo de pubticación*, pues existe ta posibiLidad de que no
se hayan inclujdo pequeños estudios que mostraran ineficacia de los
cortjcoides en eL tratamiento deL crup. A pesar deL significativo nume-
ro de pacientes aportados por [os trabajos que integran este meta-ana-
Lisis, y que se haya incluido acertadamente estudios pub[icados en dis-
tintos idiomas, no se dispone de pubticaciones con resuLtados negati-
vos, por Lo cuaL podrÍa estar sobreestjmándose La efectjüdad de los gLu-

cocorticoides en eLtratamiento del crup (tos NNT reportados en este
estudio seían por Lo tanto menores que los reates). Finatmente son de
particul"arinterés las opciones que brindan Las formas farmacéuticas de
Los nuevos corticoides sintéticos, ya que La forma inhaLada es una
atractiva opción aL momento de no poder utiLizar [a vÍa oraL, ya sea por
vómjtos o para eütar efectos sjstémjcos.

*Ver Glosario
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