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INFORMACION SOBRE LA RECOMENDACION Céd.: 20250530_051_SER

1. Recomendacion de No Hacer

Se recomienda no iniciar el tratamiento hipouricemiante con la dosis maxima aprobada del medicamento
ni mantener una dosis baja si no se ha alcanzado el objetivo terapéutico de uricemia. El ajuste de la dosis
debe realizarse de forma progresiva, en funcion de la respuesta clinica, los niveles séricos de acido Urico y
la tolerancia del paciente.

2. Objetivo y justificacion de la recomendacion de abandonar la practica

Beneficio que no aporta/dafios potenciales que puede causar/ recursos que utiliza

3. Sociedad a la que representa

Sociedad Espafiola de Reumatologia (SER)

4. Especialidades
Especialidad(es) a la(s) que implica esta recomendacidn (segtin REAL DECRETO 183/2008, de 8 de febrero):

Reumatologia

5. Enfermedad (Cddigo CIE-11)

Enfermedad(es) a la(s) que se refiere la recomendacion:

Enfermedades del sistema musculoesquelético o del tejido conectivo (FAOO-FC0Z)

6. Experiencia de implementacion

7. Indicadores

8. Referencias bibliograficas

Se incluird la bibliografia aportada por el autor(a) asi como la aportada por GuiaSalud o panelistas como
fuente de alta calidad de evidencia que apoya la recomendacion.
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