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NORMATIZACION DEL USO DE PARICALCITOL

m Se sugiere mantener los valores de paratohorma intacta (PTHI) entre dos y nueve veces el valor
maximo del método de laboratorio. Valores por debajo de ese rango sugieren una alta sensibilidad y
especificidad para la presencia de bajo remodelado dseo en la biopsia 6sea, y valores por encima de ese
rango sugieren un alto remodelado 6seo.

m En pacientes con ERC estadio 5, la decision de iniciar, mantener o suspender un tratamiento con
calcitriol o un analogo activo de la vitamina D puede depender en grado sumo del método de
laboratorio de PTH usado. Dado que los métodos de laboratorio para PTHi no miden de la misma forma
los fragmentos 7-84, se recomienda hacer el seguimiento siempre con el mismo método.

m Dado que no hay evidencia por ensayos clinicos aleatorizados para recomendar un rango especifico de
PTHi, reviste una gran importancia observar la tendencia incremental en los niveles circulantes de PTH
mas que valores individuales para tomar decisiones terapéuticas. Se sugiere tratar valores crecientes de
PTHi (incrementos mayores a 30% entre dos determinaciones), especialmente, valores crecientes entre
300y 500 pg/mL para PTHi medida con ensayo Immulite.

m Las opciones terapéuticas para descender los valores de PTH intacta en Argentina incluyen al calcitriol
y sus analogos (paricalcitol y doxercalciferol). No existe una evidencia clara de superioridad de |a via
intravenosa sobre 13 oral, aunque la primera permite asegurarse la distensibilidad. Existen muy pocas
comparaciones de calcitriol frente a los analogos como para recomendar uno sobre los otros.

La eleccién de un agente farmacoldgico en particular debe estar influenciada por los valores de calcio y
fosforo.

m Los valores de calcio y fosforo circulantes deben monitorearse semanalmente durante el tratamiento
con calcitriol o anlogos y la PTHi, mensualmente, hasta lograr la dosis de mantenimiento. Luego, el
calcio y fosforo, quincenal o mensualmente, y PTH, cada tres meses.

m Si el paciente presenta valores mayores o iguales a 1000 de PTHi, antes de efectuar tratamiento con
calcitriol o analogos se debe investigar si hay gldndulas paratiroides detectables ecograficamente o por
centellograma de paratiroides. Si hubiera por lo menos una gldndula con tamafio compatible con
hiperplasia nodular (tamafio mayor o igual a 0,5 cm de volumen o mayor o igual a 10 mm de diametro,
medida por ecografia) es aconsejable no prolongar mas de seis meses el tratamiento médico, si no se
logra llegar a los niveles adecuados de PTHi en ese periodo.

m En los pacientes con valores de PTHi, por debajo de dos veces del maximo normal para el método de
laboratorio, el calcitriol o sus analogos deben reducirse o discontinuarse.
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Valores crecientes de PTH

(entre valores 350 a 500 pg/ml)

P <5 mg/dL
Ca< 10 mg/dL
Calcitriol 1 mcg posdialisis
[ Paricalcitol 5 mcg posdialisis
PTH > 500 a 750 pg/mL
P <5 mg/dL
Ca< 10 mg/dL

Calcitriol 1,5 — 2 mcg posdialisis

Paricalcitol 7,5 mcg posdialisis ]
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PTH 750 — 1000 pg/mL

P <5 mg/dL
Ca< 10 mg/dL
Calcitriol 2 - 3 mcg posdialisis
Paricalcitol 7,5 — 10 mcg
posdialisis
PTH > 1000 pg/mL

Estudios por imagenes negativos Estudios por imagenes positivo
(ecografia paratiroides y/o sestamibi) (ecografia paratiroides y/o

Ca<10-P <5mg/dL sestamibi)

Paricalcitol [ PTx ]
dosis= PTH/100 mcg posdialisis
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