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Etanercept (Enbrel)

Etanercept, (Enbrel), es un modificador de respuesta biolégica (biolégico), indicado principalmente para el
tratamiento de trastornos inflamatorios crénicos que afectan la piel y los sistemas musculoesqueléticos.
Inicialmente aprobado por la Administraciéon de Alimentos y Medicamentos de los Estados Unidos (FDA) en
1998 para el tratamiento de la artritis reumatoide (AR), etanercept ha recibido desde entonces aprobacién
para su uso en varias otras condiciones, incluyendo artritis psoriasica, psoriasis cronica moderada a severa
en placas, espondilitis anquilosante (EA), y artritis idiopatica juvenil poliarticular (AlJ).

Mecanismo de Accion

Etanercept es una proteina de fusién recombinante que actia inactivando el factor de necrosis tumoral alfa
(TNF-a), una citocina proinflamatoria potente. TNF-a juega un papel central en la patogénesis de varias
enfermedades autoinmunes, incluyendo artritis reumatoide, psoriasis y espondilitis anquilosante (EA). En
estas condiciones, la produccién desregulada de TNF-a lleva a inflamacion crénica y dafio tisular.
Etanercept funciona uniéndose tanto a las formas solubles como unidas a membrana de TNF-g, previniendo
asi que TNF-a interactde con sus receptores e inhibiendo sus efectos proinflamatorios. Al neutralizar TNF-q,
etanercept ayuda a reducir la inflamacién, mejorar los sintomas y ralentizar la progresion del dafio
adicional a tejidos y articulaciones asociado con condiciones autoinmunes.

Indicaciones
Etanercept esta indicado para el tratamiento de las siguientes condiciones:
> Psoriasis créonica moderada a severa en placas: En adultos y nifios (4 afios y mayores) que son
candidatos para terapia sistémica o fototerapia.
> Artritis psoridsica: Etanercept se usa en adultos con artritis psoridsica moderada a severa, a menudo
en combinacion con otros medicamentos antirreumdticos modificadores de la enfermedad.
> Artritis reumatoide (AR): Etanercept estd indicado para el tratamiento de AR moderada a severa en
adultos, especialmente aquellos que no han respondido adecuadamente al metotrexato u otras
terapias convencionales.
> Espondilitis anquilosante (EA): Esta condicién se caracteriza por inflamacion crénica y rigidez de la
columna vertebral.
> Artritis idiopdtica juvenil poliarticular (Al]): Etanercept también estd aprobado para uso en nifios
de 2 afios y mayores con Al] poliarticular moderada a severa, una forma de artritis reumatoide juvenil
que afecta miiltiples articulaciones.

Contraindicaciones

Etanercept esta contraindicado en pacientes con enfermedades desmielinizantes (como esclerosis multiple
y sindrome de Guillain Barré), lupus eritematoso sistémico y linfoma. Esta relativamente contraindicado en
pacientes con insuficiencia cardiaca congestiva.

Dosificacion y Administracién
La forma, dosificacién y frecuencia de administraciéon del medicamento varian dependiendo de la condicién
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que se esté tratando. Viene como una jeringa prellenada, autoinyector prellenado con cartucho, o un polvo
para ser mezclado en solucién para ser inyectado.

Para AR, EA y artritis psoriasica, se inyectan 50 mg semanalmente. Puede tomarse junto con metotrexato.

Para psoriasis en placas, se inyectan 50 mg dos veces por semana durante los primeros tres meses como
dosis de carga. La dosis de mantenimiento es 50 mg inyectados semanalmente después de eso. Para
pacientes pediatricos, la dosificacién se basa en el peso si el nifio pesa menos de 138 libras (63 kg).

Para Al], la dosificacion se basa en el peso si el nifio pesa menos de 138 libras (63 kg) y es 50 mg inyectados
semanalmente si el paciente pesa mas de 138 libras (63 kg). Puede tomarse junto con otros medicamentos
para AlJ.

Efectos Secundarios
Como todas las terapias bioldgicas, etanercept esta asociado con una gama de efectos secundarios.
> Efectos Secundarios Comunes:

o Reacciones en el sitio de inyeccion: Los efectos secundarios mds frecuentemente reportados
de etanercept son reacciones en el sitio de inyeccion, incluyendo enrojecimiento, hinchazon,
picazdén y erupcién. Estas reacciones tipicamente se resuelven dentro de 3 a 5 dias después de
la inyeccién.

o Infecciones del tracto respiratorio superior: Los pacientes pueden experimentar sintomas
como congestién nasal, dolor de garganta y tos.

o Otros: Dolor de cabeza, nduseas, rinitis y mareos también son efectos secundarios
comunmente reportados.

> Efectos Secundarios Graves:

o Aumento del riesgo de infecciones: Como un agente biolégico que suprime el sistema
inmune, etanercept puede aumentar el riesgo de infecciones oportunistas como tuberculosis,
infecciones fiingicas y sepsis. La tuberculosis latente debe descartarse a través de exdmenes de
deteccion antes de comenzar el tratamiento.

o Cdncer: Existe un riesgo aumentado de desarrollar malignidades, particularmente linfomas,
leucemias y otros cdnceres, aunque la relacion causal exacta permanece poco clara.

o Trastornos relacionados con autoinmunidad: Etanercept puede desencadenar hepatitis
autoinmune, sindrome similar al lupus y otras condiciones autoinmunes, necesitando
monitoreo regular de la funcién hepdtica y sintomas clinicos.

o Efectos del sistema nervioso: Ha habido reportes de neuritis dptica, esclerosis mtltiple y
convulsiones asociadas con el uso de etanercept, sugiriendo posibles efectos neuro
inflamatorios.

o Insuficiencia cardiaca: Etanercept puede exacerbar la insuficiencia cardiaca subyacente o
aumentar el riesgo de insuficiencia cardiaca de nueva aparicién.

o Mielosupresidn: La supresion de médula ésea, incluyendo anemia apldsica y conteos bajos de
células sanguineas, puede ocurrir en algunos pacientes.

Examenes de Deteccion y Monitoreo

Dados los riesgos potenciales de efectos secundarios graves, los pacientes que son candidatos para terapia
con etanercept deben someterse a exdmenes de deteccién minuciosos para tuberculosis latente (via
pruebas PPD o Quantiferon) e infecciones de hepatitis B o C (via extraccion de sangre) antes de comenzar el
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tratamiento. Estas condiciones deben ser tratadas o manejadas apropiadamente para evitar reactivacion
durante la terapia con etanercept. Adicionalmente, se recomienda monitoreo rutinario de laboratorio de la
funcién hepatica, conteos de células sanguineas y signos de infeccién a lo largo del curso del tratamiento.

Conclusion

Etanercept es un medicamento biolégico para el tratamiento de enfermedades inflamatorias crénicas como
artritis reumatoide, psoriasis en placas, artritis psoridsica y espondilitis anquilosante. Al dirigirse al TNF-q,
juega un papel critico en controlar la inflamacidn y prevenir el dafio tisular en estas enfermedades. Debido
alos riesgos asociados de infecciones graves, malignidades y otros efectos adversos, la selecciéon cuidadosa
de pacientes, examenes de detecciéon y monitoreo continuo son cruciales para optimizar los beneficios del
tratamiento mientras se minimizan los dafios potenciales.
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