EVALUACION DE
TECNOLOGIAS EN
SALUDE
INVESTIGACION

IETSI

Comunicado de Seguridad de EsSalud
Farmacovigilancia i N° 05-2026

Informacion para profesionales de la salud

‘ INSTITUTO DE

Vincristina e hiponatremia: reconocimiento temprano [ 2
para prevenir complicaciones neurologicas

. . , L RECOMENDACIONES
La hiponatremia asociada al uso de vincristina puede favorecer el desarrollo
de sintomas neurologicos graves como convulsiones.
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Finalmente, recordamos a los profesionales de salud que, ante cualquier problema de seguridad, deben notificarlo al Comité de
Farmacovigilancia de su centro asistencial o al Centro de Referencia Institucional de Farmacovigilancia y Tecnovigilancia de
EsSalud (CRI-EsSalud) a través del link https://apps.essalud.gob.pe/sram/#/sram con el fin de contribuir a la vigilancia del
desempeno de los medicamentos en nuestra poblacion.

S Centers f
5/NIOSHPUB2023130
L Practice Manat

5 and Clinic

anmie to de la hiponatremia. Nefrologia. 1 de julio de 2017:37(4 ,‘—3—,3“,\131317' /j.nefro.2017.03.021
[ e Pelletie Marko  Skrtic ohijat  Kitchlu 2021 [Iinternetl. [citado 16 ¢ junio ¢ 202€ Disponibl en:

5. Cancel therapy-inducec yponatremia
1ttps:/ /journals.sagepul >m/doi/10.11; 23993

6. Khan MI, Waguespack SG, Ahmed |. Recent adva

ﬁﬁ&E Salud

1ent of hyponatremia in cance tients. J Cancer Metastasis Treat. 30 de octubre de 2019:5(0):N/A-N/A. doi:10.20517/2394-4722.2019.017


https://apps.essalud.gob.pe/sram/#/sram

EVALUACION DE
TECNOLOGIAS EN
SALUDE
INVESTIGACION

IETSI

Comunica_dq de $eguridad de f alud
Farmacovigilancia . N" 04-2026

Informacion para profesionales de la salud

‘ INSTITUTO DE

Vincristina e hiponatremia: reconocimiento temprano
para prevenir complicaciones neurologicas

RECOMENDACIONES

El sulfato de vincristina es un medicamento utilizado para el tratamiento de diversas
enfermedades oncologicas como: leucemia aguda, linfomas malignos, neuroblastoma, Vigilar la aparicionde
cancer de mama, entre otros. En Essalud se dispone de Vincristina 1 mg en la presentacion sintomas compatibles con

farmacéutica de inyectable (1). hiponatremia(cefalea,
nauseas, debilidad o

confusion) en pacientes
tratados con vincristina, a
fin de brindar un manejo
oportuno

Si bien la hiponatremia puede tener multiples causas, la asociada a vincristina suele
desarrollarse secundaria al sindrome de secrecion inadecuada de hormona antidiurética
(SIADH) (2) ocasionada por una lesion selectiva de los microtubulos de las neuronas de los
nucleos supraodptico y paraventricular del hipotalamo. Aunque su incidencia no se
encuentra claramente establecida, puede evolucionar a complicaciones neurolégicas
graves, incluidas convulsiones y coma, como consecuencia de la disminucion de los
niveles séricos de sodio (3). Por ello, el reconocimiento temprano y la monitorizacion
oportuna resultan fundamentales.

Evaluar la presenciade
factores predisponentes
(edad avanzada,

. . . . L comorbilidades, estado
La hiponatremia puede desarrollarse de forma progresiva y manifestarse inicialmente con clinico y medicacion

sintomas inespecificos como cefalea, vomitos, nauseas, somnolencia, confusion, concomitante)y
debilidad antes de evolucionar a complicaciones neurolégicas mas graves (4). La considerar la medicionde
aparicion de la hiponatremia puede ocurrir dias 0 semanas después de la administracion sodio sérico ante sintomas
del farmaco; sin embargo, la informacion disponible es limitada y no permite establecer compatibles con

con precision un periodo de latencia (5). Aunado a ello, es importante considerar todos hiponatremia
aquellos factores de riesgos que contribuyen con el desarrollo del evento y deberian
tener una especial consideracion, entre ellos: edad avanzada, el estado clinico del

paciente oncologico, la presencia de comorbilidades y el uso concomitante de Reevaluar la necesidad

medicamentos que favorecen el desarrollo de SIADH. La identificacion oportuna de estos del uso de medicamentos

factores permite fortalecer las estrategias de prevencion y monitoreo. potencialmente
implicados en el

La hiponatremia asociada a vincristina podria explicarse por un efecto neurotoxico que desarrollode

favorece el desarrollo de SIADH, provocando retencion de agua y dilucion del sodio sérico. hlponatr_emlay con'SId-erar
Como consecuencia, pueden aparecer manifestaciones neurolégicas graves si no se las medidasterapéuticas

reconoce oportunamente (6). correspondientesde
acuerdo con la evaluacion

En el caso identificado en la institucion, la hiponatremia evolucioné a convulsiones, siendo SllECEIRERENE

clasificada como una reaccion adversa probable y grave. Ante la sospecha de
hiponatremia asociada a medicamentos, se recomienda evaluar las posibles causas
contribuyentes, revisar la medicacion concomitante y considerar medidas como la
restriccion de la ingesta hidrica, de acuerdo con la evaluacion clinica del paciente (4).
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Si bien la hiponatremia en pacientes oncolégicos suele tener un origen multifactorial, la
vincristina debe considerarse entre los medicamentos capaces de contribuir a su
desarrollo. Por ello, la medicion de sodio sérico ante la sospecha clinica y la vigilancia
de pacientes con factores predisponentes, pueden favorecer una deteccion temprana
y prevenir complicaciones neurologicas graves.

B, 387 egt”
)
3
.

‘i
::M

‘zii

0% .

"1t

el e
*
N

(@):
it o “:. »
P
e
E

3

.

Finalmente, recordamos a los profesionales de salud que, ante cualquier problema de seguridad, deben notificarlo al Comité de
Farmacovigilancia de su centro asistencial o al Centro de Referencia Institucional de Farmacovigilancia y Tecnovigilancia de
EsSalud (CRI-EsSalud) a través del link https://apps.essalud.gob.pe/sram/#/sram con el fin de contribuir a la vigilancia del
desempeno de los medicamentos en nuestra poblacion.
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