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RESUMEN

Antecedentes

Las soluciones de albimina humana se utilizan en una gran variedad de problemas clinicos y quirtrgicos. Las indicaciones autorizadas son
el tratamiento de shock de emergenciay otras condiciones en las que es urgente la reposicion del volumen sanguineo, las quemaduras, y
la hipoproteinemia. Las soluciones de albimina humana son mas costosas que otros coloides y cristaloides.

Objetivos

Cuantificar el efecto sobre la mortalidad de la albimina humana y de la administracion de fraccion de proteina plasmatica (FPP) en el
tratamiento de pacientes en estado critico.

Métodos de busqueda

Se realizaron blsquedas en el Registro de Ensayos del Grupo Cochrane de Lesiones, el Registro Cochrane Central de Ensayos Controlados,
MEDLINE, EMBASE y en el BIDS Index to Scientific and Technical Proceedings. Se verificaron las listas de referencia de los ensayos y los
articulos de revision, y se establecié contacto con los autores de los ensayos identificados. La busqueda se actualizé por ultima vez en
agosto de 2004.

Criterios de seleccion

Ensayos controlados aleatorios que compararon albdmina/FPP con ninguna albdmina/FPP, o con una solucidn cristaloide, en pacientes
en estado critico con hipovolemia, quemaduras o hipoalbuminemia.

Obtencion y analisis de los datos

Se obtuvieron datos sobre los participantes, la solucién de albimina utilizada, la mortalidad al final del seguimiento y la calidad del
ocultamiento de la asignacidn. El analisis se estratificd por tipo de pacientes.

Resultados principales

Esta revision identificé 32 ensayos que cumplieron con los criterios de inclusion y reportaron la muerte como un resultado. Hubo 1632
muertes entre los 8452 participantes del ensayo.
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Para la hipovolemia, el riesgo relativo de muerte posterior a la administracion de albimina fue de 1,01 (intervalo de confianza del 95%:
0,92; 1,10). Este calculo estuvo influido en gran medida por los resultados del ensayo SAFE que proporciond el 91% de la informacidn
(basada en la ponderacién del metanalisis). Para las quemaduras, el riesgo relativo fue 2,40 (1,11; 5,19) y para la hipoalbuminemia el riesgo
relativo fue 1,38 (0,94; 2,03). No habia una heterogeneidad apreciable entre los ensayos de las diversas categorias (ji cuadrado = 21,86; gl
=25, p=0,64). El riesgo relativo combinado de muerte con administracion de albdmina fue de 1,04 (0,95; 1,13)

Conclusiones de los autores

No existen pruebas de que la albimina reduzca la mortalidad comparada con opciones mas baratas como la solucidn salina en pacientes
con hipovolemia. No existen pruebas de que la albumina reduzca la mortalidad en pacientes en estado critico con quemaduras e
hipoalbuminemia. Todavia es cuestionable la posibilidad de que existan poblaciones de pacientes altamente seleccionados en estado
critico, a los cuales pueda indicarseles la albumina. Sin embargo, ante la ausencia de pruebas de un beneficio de la albimina en la
mortalidad y el gran costo de la albimina comparada con otras alternativas como la solucidn salina, parece razonable que la albimina
sélo se use en el contexto del ensayo controlado aleatorio bien ocultado y de poder estadistico adecuado.

RESUMEN EN TERMINOS SENCILLOS

No existen pruebas de que la administracion de albimina humana para reemplazar la sangre perdida en personas sumamente enfermas
o heridas mejore la supervivencia, comparada con la administracion de solucién salina.

El traumatismo, las quemaduras o la cirugia pueden provocar grandes pérdidas de sangre. El reemplazo de liquido, administrando los
liquidos por via intravenosa (en unavena), se usa para ayudar a reponer el volumen sanguineo y se espera que reduzca el riesgo de muerte.
Pueden utilizarse hemoderivados (incluida albimina humana), derivados no sanguineos o las combinaciones. La revision de los ensayos
no hallé pruebas de que la albumina reduzca el riesgo de muerte. La albdmina es muy costosa, es por esto que seria mejor usar opciones
mas baratas como la solucion salina para la reanimacién con liquido.

Solucion de albiimina humana para la reanimacidn y la expansion de volumen en pacientes criticos (Revision) 2
Copyright © 2009 The Cochrane Collaboration. Publicada por John Wiley & Sons, Ltd.



