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Justificacion:

La enfermedad renal crénica (ERC) se define como la presencia durante al menos tres meses de filtrado glomerular (FG) inferior a 60 ml/min/1,73 m2 o lesién renal (definida por la presencia de
anormalidades estructurales o funcionales del rifidn, La lesion renal se pone de manifiesto directamente por alteraciones histolégicas en la biopsia o indirectamente por la presencia de albuminuria.

La organizacion KDIGO (Kidney Disease Improving Global Outcomes), a partir de los resultados de distintos estudios clinicos que incluyeron individuos normales, individuos con riesgo de desarrollar ERC

y pacientes con ERC, ha propuesto una nueva clasificacion prondstica de la ERC basada en estadios de FG y albuminuria.

Objetivo Diabéticos
IConoce.r la prevalenC|adde4EoRC~y eldgstadlo .detlja er;felr)n.ﬂebdad qtljf determ.lﬁa il prqnlostlcobvascular y renal en Cociente albimina creatinina (mg/g)
os pacientes mayores de 40 afios diagnosticados de Diabetes, Hipertension Arterial o ambos. A1 (10-29) A2 (30-299) A3 (>300)
Material y Métodos G1 (>30) 43,73 9,90 0,26
Estudio observacional descriptivo mediante explotacién de historia clinica informatizada de 263 Centros de i G2 (60-89) oo . L
Filtrado glomerural|G3a (45-59) 0,81

Salud de Atencidn Primaria del Servicio Madrilefio de Salud. Periodo de estudio: Abril del 2012 — Marzo del
2013. Poblacién aproximada de 6.3161.930 personas.

Pacientes mayores de 40 afios diagnosticados de hipertension o diabetes (Clasificacion Internacional de
Atencidn Primaria, codigos CIAP: K86, K87, T90). Se excluyd a los pacientes en los que hubiese transcurrido o
menos de 3 meses 0 mas de 15 meses entre dos determinaciones de creatinina o de cociente
albimina/creatinina.

Variables principales: sexo, edad, episodio CIAP (K86, K87, T90), fecha del episodio, Filtrado Glomerular

(estimado mediante férmula MDRD-4) y cociente albumina/creatinina. Clasificacion del Riesgo segun las G1 (>90) 7728 262 021
Guias KDIGO: Albumina/Creatinina:A1(10-29 mg/g);A2(30-299 mg/g);A3(>300 mg/g);FG:G1 >90 ml/min/1,73 G2 (60-89) 4810 3'95 0.33
m2;G2>60-89 G3a: 45-59;G3b 30-44;G4 15-29;G5 <15. La recogida de datos se realizé con lenguaje Filtrado glomerural |G3a (45-59) 1 83|

informatico “SQL”.

Resultados

Se incluyeron 24.087 pacientes, el 56.6 % eran mujeres. Edad 66.9 (DS 0,07) afios.

El 22% (5.292 pacientes) era Unicamente diabético, el 27,5% (6.613 pacientes) Unicamente hipertenso y el
50,6% (12.182 pacientes) estaba diagnosticado de ambas patologias.

Tabla : Dustribucidn (expresada en porcentajes). en los estadios de ERCy riesgo de progresidn de los subgrupos
estudiados A1 (10-29) A2 (30-299) A3 (>300)
Los colores muestran el riesgo relativo ajustado para cinco eventos (mortalidad global, mortalidad G1 (>90) 27,06 527 0.36
. o L G2 (60-89) 41,72 0,77
cardiovascular, fracaso renal tratado con didlisis o trasplante, fracaso renal agudo y progresion de la ERC). El .
Filtrado glomerural|G3a (45-59)

riesgo menor corresponde al color verde (categoria “bajo riesgo” y si no hay datos de lesién renal no se puede
catalogar siquiera como ERC), seguido del color amarillo (riesgo “moderadamente aumentado”), naranja (“alto
riesgo”) y rojo (“muy alto riesgo”) .
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