g

Fecha
Medio
Supl. :
Tipo:

Titulo:

: 04-06-2024

. El Longino
El Longino
Noticia general

Descubre las diez sefiales de alerta que pueden indicar una Inmunodeficiencia Primaria
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Descubre las diez senales de

alerta que pueden indicar una
Inmunodeficiencia Primaria

Las Inmunodeficiencias Primarias
son calificadas como una enferme-
dad rara -ya que afecta a un bajo %
de la poblacion- en las que el siste-
ma inmunologico presenta defectos
genéticos que afectan la capacidad
del cuerpo para combatir infeccio-
nes. Debido al desconocimiento que
existe en tormno a ellas, existe un sub-
diagndstico, lo que significa que un
niimero importante de personas que
teniendo sintomas no cuentan con
un diagndstico ni con el tratamiento
adecuado.

La Dra. Cecilia Poli, inmunologa y
reumatologa pedidtrica del Hospital
Roberto del Rio y Clinica Alemana, y
directora del Centro Jeffrey Modell
de Inmunodeficiencias en Santiago
y del Programa de Inmunogenética
¢ Inmunologia Traslacional en la Uni-
versidad del Desarrollo, sefiala que
las personas con inmunodeficiencias
primarias pueden presentar una va-
riedad de sintomas, que van desde

infecciones recurrentes del tracto
respiratorio, infecciones de la piel,
problemas  digestivos, crecimiento
deficiente, hasta enfermedades au-
toinmunes, entre otros. “Un signo
de alerta muy importante es tener
un familiar o familiares que tengan
alguna de estas patologias. Ademés
de los hay que considerar la histio-
citosis hemofagocitica o activacion
macrofagica y la auto inmunidad de
inicio precoz como signos de alarma
importantes”, apunta la especialista.
Ademds, existen las 10 sefiales de
alerta descritas por la Fundacion
Americana Jeffrey Modell, las que
deben tomarse en cuenta para que
el paciente acuda a un médico inmu-
ndlogo que pueda determinar si se
trata de una IDP, reciba el diagndstico
y acceda a un tratamiento. Estas son:
-Cuatro o mas infecciones de oidos
(Otitis) por afio.

-Dos 0 més infecciones de senos pa-
ranasales (sinusitis) en el afio.

-Dos 0 3 meses de tratamiento con an-
tibioticos con escaso efecto.

-Una 0 mds neumonias en un afio.
-Dificultad de un bebé o nifio/a
para aumentar de peso y crecer
normalmente.

-Abscesos en Grganos o abscesos cutd-
neos profundos recurrentes.

-Aftas persistentes en la boca o infec-
ciones micoticas en la piel.

-Necesidad  de recibir  antibioti-
cos intravenosos para eliminar las
infecciones.

-Dos o mas infecciones profundas, in-
cluida septicemia.

-Antecedentes familiares de IDP.

A juicio de la Dra. Poli, a estos signos
de alerta deberian agregarse dos con-
diciones adicionales que pueden ha-
cer pensar en inmunodeficiencias: la
linfohistiocitosis hemofagocitica que
es una inflamacion sistémica que pue-
de ocurrir con mayor frecuencia en la
infancia pero también en adultos, y la
autoinmunidad mdltiple en pacientes

pediatricos que deben alertar sobre
defectos genéticos en [a regulacion del
sistema inmune.

LARUTA DE LAS IDP

Para llegar a un diagndstico y trata-
miento oportuno, una persona debe
seguir varios pasos: reconocimiento y
deteccion de estas sefiales, la consulta
a un especialista inmundlogo, los exa-
menes y pruebas genéticas que permi-
tan confirmar o descartar la patologia,
diagndstico y tratamiento preciso.

Karla Soto Araya, paciente diagnosti-
cada con Inmunodeficiencia Comin
Variable e integrante de la Fundacion
de Pacientes y Familiares con IDP,
cuenta que “mi diagndstico fue un ca-
mino hastante largo, parti desde los 5
afios con sintomatologfa, como oitis y
sinusitis repetidas, varias infecciones
urinarias, bronquiales y pulmonares,
y muchos tratamientos con antibio-
ticos que no daban resultados. El
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detectar una IDP!

diagndstico fue recién a los 18, luego
de una serie de estudios genéticos e
inmunolgicos. El tratamiento que
utilizo actualmente es gammaglobu-
lina subcutanea, que me permite ad-
ministrarla en casa y llevar una vida
practicamente normal y con menos
sintomatologfa”.

Desde el afio 2019, la Ley Ricarte
Soto incorpord [as IDP para entregar
cobertura a los pacientes que viven
con estas enfermedades de alto
costo. “Esto ha sido un gran avance
para los pacientes con IDP, ya que
otorga cobertura para uno de los

tratamientos mas comunes que es la
inmunoglobulina endovenosa o sub-
cutdnea. Esto ha cambiado enorme-
mente su calidad de vida", manifesto
[a Dra. Poli.

Karla Soto agrega que los pacientes
esperan que esta cobertura que se
entrega bajo la Ley Ricarte Soto sea
permanente en el tiempo, ya que
hasta el momento no se sabe cudn-
to tiempo mds tendrdn acceso al
tratamiento con inmunoglobulina y
actualmente no existe la cobertura
para los insumos de administracion
del medicamento.
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