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Conocer práctica actual IS en niños TH en Europa
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Resultados

IS IS IS IS decidida por:decidida por:decidida por:decidida por:

HepatHepatHepatHepatóóóólogoslogoslogoslogos 55%55%55%55%
CirujanosCirujanosCirujanosCirujanos 5%5%5%5%
AmbosAmbosAmbosAmbos 40%40%40%40%

HepatHepatHepatHepatóóóólogoslogoslogoslogos 55%55%55%55%
CirujanosCirujanosCirujanosCirujanos 5%5%5%5%
AmbosAmbosAmbosAmbos 40%40%40%40%

ElecciElecciElecciEleccióóóón propia   80%n propia   80%n propia   80%n propia   80%
EnsayoEnsayoEnsayoEnsayo 20%20%20%20%
****propio centro o propio centro o propio centro o propio centro o multicmulticmulticmultic

ElecciElecciElecciEleccióóóón propia   80%n propia   80%n propia   80%n propia   80%
EnsayoEnsayoEnsayoEnsayo 20%20%20%20%
****propio centro o propio centro o propio centro o propio centro o multicmulticmulticmultic
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Inhibidor calcineurina

% centros en Europa% centros en Europa% centros en Europa% centros en Europa% centros en Europa% centros en Europa% centros en Europa% centros en Europa

CSA
10 %

80 %: TAC

Ensayo
Csa/Tac

2007

10 %

PO inicialPO inicialPO inicialPO inicialPO inicialPO inicialPO inicialPO inicial
MonitorizaciMonitorizacióón niveles :DIARIAn niveles :DIARIA
TacTac 1010--15 ng/mL15 ng/mL (85% c)(85% c)

PO 3mPO 3mPO 3mPO 3mPO 3mPO 3mPO 3mPO 3m--------12m12m12m12m12m12m12m12m
MonitorizaciMonitorizacióón niveles : c/1n niveles : c/1--2 meses2 meses
TacTac 55--10 ng/mL10 ng/mL (90% c)(90% c)

PO largo plazoPO largo plazoPO largo plazoPO largo plazoPO largo plazoPO largo plazoPO largo plazoPO largo plazo
MonitorizaciMonitorizacióón niveles :3n niveles :3--4 m (85%c)4 m (85%c)
TacTac <5 ng/mL<5 ng/mL (80% c)  (80% c)  
TacTac >5 ng/mL (20% c)>5 ng/mL (20% c)

DISEDISEDISEDISEÑÑÑÑO IS PRIMARIA GENERALO IS PRIMARIA GENERALO IS PRIMARIA GENERALO IS PRIMARIA GENERAL



DISEDISEDISEDISEÑÑÑÑO IS PRIMARIA GENERALO IS PRIMARIA GENERALO IS PRIMARIA GENERALO IS PRIMARIA GENERAL

Europa 2007Europa 2007Europa 2007Europa 2007

55% centros55% centros55% centros55% centros55% centros55% centros55% centros55% centros
Usan Usan Usan Usan Usan Usan Usan Usan antiantiantiantiantiantiantianti--------IL2RIL2RIL2RIL2RIL2RIL2RIL2RIL2R

+Tac+Tac+Tac+Tac sin sin sin sin PredPredPredPred 4444
+Tac+Tac+Tac+Tac + + + + PredPredPredPred 6666
+CsA+CsA+CsA+CsA + + + + PredPredPredPred 1111

Anticuerpos Anticuerpos Anticuerpos Anticuerpos antiCD25antiCD25antiCD25antiCD25

Nº



DISEDISEDISEDISEÑÑÑÑO IS PRIMARIA GENERALO IS PRIMARIA GENERALO IS PRIMARIA GENERALO IS PRIMARIA GENERAL

Ausencia completa de esteroideAusencia completa de esteroideAusencia completa de esteroideAusencia completa de esteroide
en 20% de centrosen 20% de centrosen 20% de centrosen 20% de centros
Ausencia completa de esteroideAusencia completa de esteroideAusencia completa de esteroideAusencia completa de esteroide
en 20% de centrosen 20% de centrosen 20% de centrosen 20% de centros

Europa 2007
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CorticoidesCorticoidesCorticoidesCorticoides
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>12 m >12 m >12 m >12 m 1111

7777/20 centros /20 centros /20 centros /20 centros retirada retirada retirada retirada precozprecozprecozprecoz
< 6 m< 6 m< 6 m< 6 m



DISEDISEDISEDISEÑÑÑÑO IS PRIMARIA GENERALO IS PRIMARIA GENERALO IS PRIMARIA GENERALO IS PRIMARIA GENERAL

0%

20%

40%

60%

80%

100%

Precoz Medio Largo plazo

Europa 2007Europa 2007Europa 2007Europa 2007
% centros MMF en IS primaria general% centros MMF en IS primaria general% centros MMF en IS primaria general% centros MMF en IS primaria general

MedioMedioMedioMedio----largolargolargolargo
plazoplazoplazoplazo

----ProtocolosProtocolosProtocolosProtocolos
Sin esteroideSin esteroideSin esteroideSin esteroide

MicofenolatoMicofenolatoMicofenolatoMicofenolato



PrPrááctica en Europa 2007ctica en Europa 2007
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DISEDISEDISEDISEÑÑÑÑO IS PRIMARIA GENERALO IS PRIMARIA GENERALO IS PRIMARIA GENERALO IS PRIMARIA GENERAL
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Rechazo precozRechazo precozRechazo precozRechazo precoz
Biopsia para diagnBiopsia para diagnBiopsia para diagnBiopsia para diagnóóóóstico: 80% centrosstico: 80% centrosstico: 80% centrosstico: 80% centros

Incidencia: <30% niIncidencia: <30% niIncidencia: <30% niIncidencia: <30% niñññños (50% c), 40os (50% c), 40os (50% c), 40os (50% c), 40----50% ni50% ni50% ni50% niñññños (20% c)os (20% c)os (20% c)os (20% c)
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IS Largo plazo

CumplimientoCumplimientoCumplimientoCumplimiento: 42% c prefieren NO DAR: 42% c prefieren NO DAR: 42% c prefieren NO DAR: 42% c prefieren NO DAR
la responsabilidad completa a los adolescentesla responsabilidad completa a los adolescentesla responsabilidad completa a los adolescentesla responsabilidad completa a los adolescentes

Biopsia protocoloBiopsia protocoloBiopsia protocoloBiopsia protocolo: 45% c: 45% c: 45% c: 45% c

FunciFunciFunciFuncióóóón normal del injerton normal del injerton normal del injerton normal del injerto: : : : ≥≥≥≥80% ni80% ni80% ni80% niñññños (70%c)os (70%c)os (70%c)os (70%c)

Motivo principal de disfunciMotivo principal de disfunciMotivo principal de disfunciMotivo principal de disfuncióóóónnnn
BiliarBiliarBiliarBiliar 9c9c9c9c
Rechazo/incumplimientoRechazo/incumplimientoRechazo/incumplimientoRechazo/incumplimiento 6c6c6c6c
IdiopIdiopIdiopIdiopááááticoticoticotico 6c6c6c6c



ConclusionesConclusiones
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Largo plazoLargo plazoLargo plazoLargo plazo

Opciones limitadasOpciones limitadasOpciones limitadasOpciones limitadas
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----CumplimientoCumplimientoCumplimientoCumplimiento
----PTLDPTLDPTLDPTLD
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----CrecimientoCrecimientoCrecimientoCrecimiento


