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Implicaciones clinicas del cambio de reactivo en la determinacion
de niveles plasmaticos de digoxina en pacientes con ICC
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Objetivo:

1. Analizar la repercusion del cambio de reactivo en el ajuste posologico de digoxina en pacientes con
|CC

2. Analizar siI dicha variabilidad de resultados se debe a la interferencia con los inhibidores de
aldosterona o dosis altas de coricoides.

Material y métodos:
Estudio observacional prospectivo en el que se analizaron 16 muestras de 16 pacientes con |ICC en

tratamiento con digoxina.

Cada muestra se determino en el autoanalizador AXSYM Abbot por duplicado usando ambos reactivos
(AxSYM Digoxin |l y AxSYM Digoxin [1).

Se analiza si el cambio en la determinacion de los niveles plasmaticos de digoxina puede suponer un
cambio posologico.

Dado que el margen terapeutico en ICC es de 0,5-1 ng/ml, se seleccionan aquellos resultados menores
de 1 ng/ml con digoxin || gue con el nuevo reactivo digoxin |l dan un nivel mayor de 1 ng/ml.

Se analiza si la variacion entre ambos metodos esta relacionada con la posible interferencia analitica
con inhibidores de |la aldosterona y corticoides.

Resultados:

Se Incluyen en el estudio 16 pacientes, 7 mujeres y 9 varones, edad media de 80,73 anos.

* De las 16 muestras 15 presentaban niveles plasmaticos superiores con digoxin Il vs digoxin |l y 1 los

tenia iguales.

Mediade Mediade | Diterenciade | <5 pacientes tomaban inhibidores de la
fiveles niyeles 9> aldosterona (espironolactona)
ol it « 2 pacientes tomaban corticoides a dosis
(ng/ml) (ng/ml) (hg/ml) I
Todos 0,8+045 | 1,15+0,64 0,35 bajas
Espironolactona] 101+032 | 140070 039 En 6/16 muestras los niveles plasmaticos
eran <1 ng/ml con digoxin Il (media de 0,96
Corticoides 0,62 +0,2 0,76 + 0,38 0,14 ng/ml) y pasan a presentar con digoxin Il un
S nivel > de 1 ng/ml (media de 1,5 ng/ml) lo que
In : & oo
psplronolactona| 0764054 | 1132067 | 037 | EUC R FIEREES B erter. tomaba
ni corticoides

Conclusiones:
1. La variabilidad obtenida entre ambos metodos implicaria un cambio posologico en 6/16 de los
pacientes con |CC.
2. Dicha variabilidad no se |ustifica unicamente por la disminucion en la interaccion con los inhibidores
de la aldosterona y/o corticoides.
3. Se necesitan mas estudios para valorar si la diferencia de niveles ha tenido repercusion clinica y por
ello se deberian modificar los Intervalos terapeuticos (0,9-1,0 ng/ml) en funcidn de la tecnica
analitica utilizada.

esplronolactona y ninguno corticoides.
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