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SEGURETAT | EFECTIVITAT DEL TRACTAMENT AMB
TOLVAPTAN EN EL MANEIG DE LA HIPONATREMIA
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Anna Casteras-Roman, Betina Biagetti.
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Introducciod

e La hiponatrémia és un dels trastorns electrolitics més freqiients en el pacient
ingressat, molt sovint infravalorada, i esta relacionat amb una pitjor evolucio
clinica.

e EI Tolvaptan, un antagonista del receptor V2 de la vasopressina, €s un
tractament aprovat per a corregir hiponatremia associada a la sindrome de
secrecio inadequada d'hormona antiditiretica (SIADH).

e |’evidencia sobre I'Us de Tolvaptan en la practica clinica real continua sent
limitada.



Objectius

v/ Avaluar la seguretat i efectivitat associada a I'Us de Tolvaptan en una mostra
de pacients adults amb hiponatremia hipoosmolar euvolemica en I'ambit
hospitalari.



Material i metodes

Estudi observacional, descriptiu i retrospectiu

Pacients hospitalitzats amb hiponatrémia hipoosmolar euvolemica que van iniciar
Tolvaptan durant 2020 i 2024.

Analitzem:
o Caracteristiques basals
o Etiologia o Sérum sali hipertdnic 3% (SSH)
o Terapies previes > o Restricci6 hidrica
o Evolucié natrémia o Saloral
o Incidencies
o Resultats a llarg termini



Resultats

Dades generals (n=21)

Comorbiditats

Sexe

Dones 8 (38,09%)

Homes 13 (61,9%)

Edat

66,0 anys (IQR 19,1)

Dies d’ingrés

17,0 dies (IQR 44,5)

Mortalitat

23,8%

Farmacs 66,7%
Sistema nervios central 38,1%
Neumopatia 52,4%
Hepatopatia 19,1%
Insuficiencia cardiaca 14,3%
Diabetis tipus 2 14,3%




Resultats

Dades analitiques

Sodi plasmatic

126,0 mmol/L (IQR 5,0)

Potassi plasmatic

4,2 mmol/L (IQR 0,57)

Osmolaritat plasmatica

264,0 mOsm/L (IQR 21,0)

Sodi urinari

84,0 mmol/L (IQR 86,5)

Potassi urinari

41,1 mmol/L (IQR 22,1)

Osmolaritat urinaria

591,0 mOsm/L (IQR 282,5)

Flrst

1,0 (IQR 0,5)




Resultats

Etiologia de la hiponatremia:

Farmacs HSA Lesi6 Patologia Neoplasia Altres
cerebral pulmonar



Resultats

Tractament previ a Tolvaptan:

17 (81,0%)

Restriccio hidrica
Sal oral
16 (76,2%)

SSH 3%

Fludrocortisona

Temps amb altres mesures: 14,2 (IQR 34,7) dies.



Resultats

Indicacio de Tolvaptan:

Endocrinologia 61,90%
Medicina Interna 23,81%
Oncologia 9,52%
Nefrologia 4,76%

Dosi diaria inicial de Tolvaptan:




Resultats

Evolucio de la natremia després de Tolvaptan:
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Un 23,8% del pacientes (5
pacients) van presentar una
sobrecorreccié6  durant els
primers 3 dies de tractament
amb Tolvaptan.



Resultats

Dosi diaria final de

Tolvaptan:
90mg 3,75mg | |
?g’r@ 17,6% e 10 pacients van interrompre el
2,09% tractament amb Tolvaptan per
5,91}? normalitzar la natremia després d'una
mediana de 96,5 dies (IQR 83).
;3521/90 e 11 pacients continuen tractament amb
’ Tolvaptan després d’'una mediana de

15mg

538,0 dies (IQR 561).

41,2%



Conclusio

o El tractament amb Tolvaptan és una opcio efica¢c en el tractament de la
hiponatremia persistent.

o El risc de sobrecorreccio després del seu inici no és menyspreable i, per tant,
es deu realitzar una monitoritzacio estricta dels pacients.

o Meés del 40% dels pacients van poder suspendre el tractament durant el
seguiment, el que ressalta la importancia d’'un seguiment especialitzat per a
optimitzar els resultats clinics i garantir la seguretat del pacient.

o La nostra experiencia també és limitada, per tant considerem que un estudi
multicentric amb major nombre de pacients ens ajudaria a obtenir resultats
mes adequats a la experiencia clinica real.
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