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Introduccion: la diarrea es una enfer-
medad muy comun en el nifio y que
ocasiona un elevado consumo de recur-
sos sanitarios. El racecadotrilo es un an-
tidiarreico antisecretor que pretende
reducir la duracién e intensidad de la
diarrea.

Objetivo: obtener un estimador, me-
diante una revision sistematica, de su
eficacia medida en volumen de deposi-
ciones, duracién de la diarrea y nimero
de ingresos.

Metodologia: hemos buscado ensa-
yos clinicos aleatorizados (ECA) realiza-
dos en nifios que comparen el raceca-
dotrilo frente a placebo. Busqueda en
Medline, Embase, Central, CINAHL, re-
gistro de ECA, referencias de los ECA
publicados y correspondencia con el fa-
bricante, hasta abril de 2006. Evalua-
cion de la calidad (plantilla CASP) por 2
evaluadores ciegos e independientes. La
poblacién son nifios entre 3 meses y 4
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afios con diarrea aguda (3 o més depo-
siciones/dia y menos de 5 dias de evo-
lucién) a los que al tratamiento habitual
con rehidratacion oral se afiade el race-
cadotrilo o el placebo.

Resultados: la evidencia de la eficacia
del racecadotrilo se deriva de 2 ECA de
muestra pequefa (135 y 172 nifios) y de
calidad media. Un tercer ECA fue exclui-
do por baja calidad. Ambos ECA estdn
realizados en nifios hospitalizados. Los
dos ECA muestran una disminucion leve
0 moderada en el volumen de deposicio-
nes en las primeras 48 horas (SMD =
-0,65, -0,88 a -0,42). No hay diferencia
en la proporcion de nifios que siguen en-
fermosal 5.°dia (RR=0,73,0,29 a 1,81).
No se observan diferencias entre los 2
grupos en los efectos secundarios (vomi-
tos, RR = 1,16, 0,64 a 2,12).

Conclusion: el volumen de deposicio-
nes en las primeras 48 horas disminuye
con el racecadotrilo si bien la proporcién
de pacientes curados al 5.° dia no mejo-
ra respecto al tratamiento habitual. Se-
ria interesante un estudio similar en
Atencion Primaria (AP) valorando el nu-
mero y volumen de las deposiciones y la
duraciéon y nimero de ingresos.
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