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Sindrome de Reye

¢Qué es? ¢Cual es su incidencia?

El sindrome de Reye se caracteriza por la apariciéon de una inflamacién del cerebro y del higado que progresa
rapidamente.

Es muy poco frecuente, hoy en dia afecta a 1/1 000 00 nifos, aproximadamente. Afecta sobre todo a nifios entre
los 4 y los 12 afios.

¢Cual es la causa? ¢Hay ninos mas predispuestos o con mas riesgo?
No se sabe la causa exacta del sindrome de Reye, ni tampoco por qué afecta mds a los ninos.

Hay ninos con enfermedades metabdlicas congénitas, en las que su organismo no es capaz de realizar algunas
reacciones bioquimicas, que estdn predispuestos a desarrollar un sindrome muy parecido que se llama sindrome
Reye-like. El diagndstico precoz y los avances en el tratamiento de estos niflos han contribuido también a la
disminucion de los casos de sindrome de Reye.

¢Qué relacion tiene con enfermedades infecciosas como la gripe y otras? ¢Y con la
Covid-19?

Diversos estudios han demostrado que los nifios que reciben aspirina (adcido acetilsalicilico) para tratar la fiebre
asociada a una infeccién virica, principalmente gripe y varicela, tienen mas riesgo de desarrollar un sindrome de
Reye. También hay casos descritos tras una gastroenteritis o un catarro, pero son mucho menos frecuentes.

El sindrome de Reye suele aparecer 3-5 dias después del inicio de una infeccién virica.

Hasta el momento no se ha descrito ningin nifio con sindrome de Reye tras padecer COVID-19.

¢Por qué se ha relacionado con el acido acetilsalicilico? ¢Desde que se ha dejado de
administrar a los ninos ha bajado la incidencia de sindrome de Reye?

Estudios del siglo pasado demostraron la asociacién de la aspirina (dcido acetilsalicilico) con el sindrome de Reye,
sobre todo cuando se administraba a nifios con varicela o gripe.

En consecuencia, las autoridades sanitarias de muchos paises prohibieron su utilizacion en los procesos viricos de
los nifios.

En Espana, el Comité de Seguridad de Medicamentos de uso Humano en el aino 2003 recomendo:

® Quitar del registro de especialidades farmacéuticas publicitarias infantiles cualquier farmaco que
contuviera acido acetilsalicilico o salicilatos.

® Obligatoriedad de la prescripcion médica para todos los medicamentos que contengan acido acetilsalicilico
o salicilatos en dosis inferiores a 500 mg.

® Incluir en el prospecto la contraindicacion de la utilizacién de acido acetilsalicilico en nifios menores de 16



anos con procesos febriles, gripe o varicela.

Desde los anos 80 del siglo pasado, en los que la incidencia fue méaxima (1/100 000 nifios), el nimero de casos ha
bajado mucho.

{Como se manifiesta?

Se suele presentar con vémitos, respiracion rapida y cambios del comportamiento del nifio: somnolencia,
cansancio, irritabilidad, agresividad, comportamiento irracional, alteraciones visuales, etc. También pueden
producirse convulsiones y coma (disminucién del nivel de conciencia).

La alteracion de la funcién del higado produce disminucion de los niveles de glucosa en sangre (hipoglucemia) y
elevacion de los de amonio.

¢Como se trata?

No existe un medicamento especifico para curar el sindrome de Reye. Los pacientes requieren, generalmente,
ingresar en una unidad de cuidados intensivos ya que el cuadro clinico puede empeorar rapidamente, poniendo
en riesgo su vida. El tratamiento consiste en tratar los problemas médicos que vayan surgiendo (tratamiento
sintomético): ayudarle a respirar con ventilaciéon asistida cuando estén en coma, diuréticos para ayudarles a
orinar si acumulan liquidos, tratamiento antiepiléptico si tienen convulsiones, farmacos para disminuir la
hipertensién del cerebro, etc. Una parte importante del tratamiento tiene como objetivo conseguir que los niveles
de glucosa y amonio en sangre se normalicen.

¢Qué pronostico tiene?

La mayoria de los nifios con sindrome de Reye se recuperan (mas del 80%), aunque pueden quedar secuelas,
principalmente secundarias al dafio asociado a la inflamacién cerebral. Lo primordial es establecer un diagnéstico
precoz para instaurar las medidas terapéuticas que precise el paciente.

No existen formas crénicas.
¢Como se puede prevenir?

Es importante que no se administre &cido acetilsalicilico, ni salicilatos para tratar la fiebre o las molestias de las
infecciones de los nifos.

En la infancia, la utilizacién de aspirina estd aprobada para tratar algunos procesos, como la enfermedad de
Kawasaki, pero siempre bajo prescripcion médica. No se han descrito casos de sindrome de Reye relacionados
con el tratamiento con aspirina de una enfermedad de Kawasaki.
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La informacion ofrecida en En Familia no debe usarse como sustituta de la relacion con su pediatra, quien,
en funcion de las circunstancias individuales de cada nifio o adolescente, puede indicar recomendaciones
diferentes a las generales aqui sefialadas.

Este texto, perteneciente a la Asociacion Esparfiola de Pediatria, esta disponible bajo la licencia Reconocimiento-NoComercial-
Compartirlgual 3.0 Espafia.

Mas referencias sobre el tema e informacién sobre los autores en:

https://enfamilia.aeped.es/temas-salud/sindrome-reye
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