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Resumen

Objetivos. El objetivo es conocer la prevalenciade ERC, en pacientes con creatinina sérica normal ingresados
en los servicios de especialidades médicas del Hospital Mancha Centro.

Material y métodos: Estudio descriptivo, transversal. Se incluyeron todos los pacientes ingresados en los
servicios de las especialidades médicas del Hospital Mancha Centro el 18 de abril de 2016, excluyendo
Pediatria. Para determinar el estadio de ERC se calcul6 € Filtrado Glomerular (FG) ml/min/1,73 m2,
mediante laformula CKD—- EPI, considerandose 1° FG ? 90, 2° FG 60-89, 3°a FG 45-59, 3°%b FG 30-44, 4° FG
15-29, 5° FG ? 15. El valor de corte para Cr normal ? 1,2 mg/dL. Se excluyeron aquellos pacientes que
presentaban deterioro agudo de lafuncion renal. Parael andlisis estadistico se empled e programa SPSS
version 20.

Resultados: Se obtuvo un total de 125 pacientes, de éstos 69 fueron mujeres (55,2%) y la edad mediafue de
74,19 afios (minimo 18 afios y maximo 101 afios). Del total, 34 pacientes (27,2%) presentaron ERC (estadios
3-4) y de éstos 12 pacientes (9,6%) con Cr normal, ninguno diagnosticado de ERC. De los pacientes con
ERCy Cr normal, 11 fueron mujeresy la edad media 85,33 afnos. Entre |os factores conocidos que
contribuyen al dafio renal los més frecuentemente presentes fueron la didlipidemia (10), hipertension arterial
(9) y diabetes mellitus (6). Diez de los pacientes estaban polimedicados (? 5 farmacos durante al menos 3
meses) y de ellos 1 tomaba un AINE concomitantemente con un diurético y un IECA. El estadio 3afue el
més frecuente (11 pacientes), no hubo pacientes con ERC 4y Cr normal. La creatinina sérica media fue de
1,08 mg/dL (minimo 1 mg/dL).

Discusion: Los estudios publicados sobre la prevalencia de la ERC con creatinina normal sitlian la
prevalencia alrededor del 10%, cifrasimilar alaencontrada. Es importante destacar que |os pacientes en esta
situacion no estan diagnosticados, probablemente porque el primer valor con €l que evaluamos lafuncién
renal eslacreatinina sérica. Esto impide el correcto control de los factores que influyen en la progresion de la
ERC, entre ellos evitar farmacos potencialmente nefrotoxicos. La principal herramienta para evitar el
infradiagnéstico es calcular el FG en todo paciente con factores de riesgo para ERC, por otro lado seria
recomendabl e hacer también ese calculo en pacientes con cifras de Cr por encimade 1 mg/dL.

Conclusiones.La prevalencia de pacientes con ERC y creatinina normal en los servicios de especialidades
meédicas es de 9,6%. L os pacientes con creatininanormal y ERC no estan diagnosticados. Seria recomendable
realizar el cllculo del FG en los pacientes con Cr séricamayor a1 mg/dL.
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