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RESUMEN

La enfermedad renal crénica es una de las enfermedades no trasmisible considerada como una
epidemia, se comporta como un iceberg donde solo se ve el 10% de los pacientes que la
padecen, mientras que el otro 90% se encuentra oculto. Por eso es de vital importancia que todo
profesional de la salud tenga conocimiento sobre esta enfermedad debido a que un diagndstico
oportuno y conducta adecuada influirdn muy positivamente sobre la calidad de vida y sobrevida
de las personas que la aquejan. Este trabajo tuvo el objetivo de actualizar el concepto de la
enfermedad renal crénica debido a desactualizacién en el tema que tiene la bibliografia basica
usada por los estudiantes de tercer afio de medicina.
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ABSTRACT

The renal chronic Disease is a not transmissible disease considerate as an epidemic; it behaves as
an iceberg where only the 10% of patient that suffer this disease are seen while the other 90%
are hidden. That' s why is important all the heath professional have knowledge about this disease
because a timely diagnosis and an adequate behave can increase de life quality of the patients
who suffer it. This work had the objective to update the concept of the renal chronic disease due
to desactualization in the theme that you have the basic bibliography used by the students of third
year of medicine.

Keywords: renal chronic disease.

INTRODUCCION

La enfermedad renal créonica avanzada (ERCA) constituye un reto para la ciencia, la tecnologia y la
sociedad principalmente para lograr una mayor sobrevida y con calidad de estos pacientes. Hoy
dia la enfermedad renal crénica (ERC) esta conceptualizada como “una enfermedad catastroéfica”,
(2 por la cantidad de individuos que la padecen y la mortalidad elevada que registra,
considerandose como “la epidemia del siglo XXI”, > % con un alto costo social y econémico ¢ ®

La Organizaciéon Mundial de Salud (OMS) estima que una de cada 10 personas sufre un grado de
enfermedad renal crénica (ERC); de acuerdo a la Organizacién Panamericana de Salud (OPS)
afecta a cerca del 10% de la poblacion mundial, © ® comparada con un iceberg, un millén de
personas en el mundo forman la parte visible, mientras que diez millones mas, con algun grado de
disfuncién renal, forman parte de la zona bajo el agua. ) El desarrollo socioeconémico mundial,
los estilos de vida no saludables y el envejecimiento poblacional, conllevan a la apariciéon de
enfermedades cronicas y dentro de estas la Diabetes Mellitus y la Hipertension Arterial siendo las

(5. 8 9, 10) ga hace necesaria la formacién de un

principales causas que victimizan al rifidn.
profesional con competencia y aptitud cientifica y moral que responda a estas necesidades
sociales.

Las diferentes asignaturas que se imparten en la carrera de medicina, siempre estan orientadas al

|II

perfil del profesional que se pretende formar “un médico general”, para que sea capaz de
enfrentar y dar soluciones a los diferentes problemas y situaciones de salud que van apareciendo
como consecuencias del desarrollo social. Es de vital importancia que la formacién y desarrollo
cognitivo de los estudiantes vaya ligado con el desarrollo de la ciencia y tecnologias que cursan
con ritmos acelerados a la obsolescencia.

Como las exigencias sociales pueden decretar los objetivos de la educacién, el plan de estudio de

la carrera de medicina estd concebido para que los estudiantes desde el primer afio aborden los
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diferentes temas sobre las principales afecciones de la poblacidén y lo hacen complementando la
teoria con la educacion en el trabajo.

Las enfermedades del rifidn no estan exceptas de estas modalidad de formacién, abordandolas en
el quinto y sexto semestre durante las asignaturas Propedéutica Clinica y semiologia médica y
Medicina Interna, respectivamente; pero en las bibliografias utilizadas, que son las basicas de las
asignaturas, existen aun desactualizacion del tema fundamentalmente en el concepto; aspecto
elemental para el abordaje adecuado de la enfermedad, evitando su aparicion o progresion a
estadios terminales.

En este trabajo se pretende hacer una actualizacion del concepto de la enfermedad renal crénica
para los estudiantes de medicinas, que les va a permitir una mejor comprensién de la enfermedad
y por ende, mayor competencia y desempefio en su vida profesional actuando directamente sobre

la calidad de vida y supervivencia de los pacientes con esta enfermedad cronica.

METODO

Se realizd una revision sobre el tema de la enfermedad renal crénica que aparecen en las
bibliografias basicas que deben utilizar los estudiantes del tercer afio de medicina, para las
asignaturas de Propedéutica Clinica y semiologia médica y Medicina interna, quinto y sexto
semestre respectivamente; se compara con las bibliografias existentes actualmente sobre el
tema, recopiladas de los textos basicos de la especialidad de nefrologia, fundamentalmente de
autores cubanos, y otros articulos. Se realiza un profundo analisis conceptual de esta enfermedad
y como ha sido abordada en las Ultimas décadas y por las diferentes literaturas, llegando a

conclusiones y recomendaciones.

DESARROLLO

Se conoce que los rifiones, como drganos y sus funciones, han sido de gran interés su estudio
para el hombre y desde épocas muy remotas, por ejemplo en la Biblia (uno de los libros mas
antiguos y difundidos en el mundo) cuando se refiere a los rifiones lo hace representandolo como
simbolo de las emociones de las personas, sentimientos que brotan profundos dentro de su alma.
Hipdcrates (460-370 a.n.e) advirtid la importancia de la observacidon de la orina como elemento
objetivo para juzgar el origen y evolucién de las enfermedades, en particular, las que afectan el
rifdn. Galeno de Pérgamo (130-201 a.n.e), considerado como el verdadero padre de la nefrologia,
en su libro “sobre la localizacién de las enfermedades” (De locis affectis), reporta mdultiple
menciones sobre las afecciones de los rifiones y como se manifiestan por alteraciones en la orina.

Piorry definié el término de uremia como “orina en la sangre”. Jean Louis Prevost y Jean Baptiste
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Duma (1820-1821) encontraron relacion entre los niveles elevados de la urea en sangre y los
sintomas de la uremia antes de la muerte en animales nefrectomizados. Los siglos XVII, XVIII,
XIX ocurrieron importantisimos avances en el conocimiento de la anatomia, histologia y fisiologia
renal. 1

Actualmente, unos de los conceptos nefrolégico mas abarcadores y tal vez el mas general es el de
la enfermedad renal créonica. Muy ventajoso para la orientacion, integracién y el abordaje
preventivo, curativo y rehabilitador de las enfermedades renales; *? e incluso se pudiera decir
gue también es importante para un probable prondstico.

Conociendo adecuadamente este concepto se desprenderia una series de acciones que irian
encaminadas a favor de modificar el desenlace final de la enfermedad renal crénica que da al
traste con la vida del paciente, cuando llegada a su estadio mas avanzado con necesidad de
terapia de reemplazo renal, su vida y la calidad de la misma esta en peligro.

La busqueda insaciable en pro de la calidad de las terapias de reemplazos renales, hace que estas
en contacte cambio y desarrollo, por eso el concepto de la enfermedad renal crénica es unos de
los que ha tenido cambios significativo junto con los avances de la cientificos y tecnoldgicos.
Respondiendo a esta situacion el programa de estudio de la carrera de medicina incluye en el
tercer afio, asignaturas que abordan este tema, pero aun las bibliografias basicas que utilizan los
estudiantes no satisfacen los conocimientos que se pretenden que tengan los estudiantes sobre la
enfermedad renal cronica, debido a que aln se mantienen desactualizados.

El Libro de texto de Propedéutica clinica y semiologia médica ‘** cuando se refiere al concepto de
la enfermedad renal crdnica los hace de la siguiente manera: “la insuficiencia renal crénica es un
sindrome clinico-humoral resultante de la perdida sostenida y progresiva de la funcidén renal; este
puede variar desde la etapa subclinica hasta la etapa florida, y cuyo destino final es la uremia.”

En esta conceptualizacion no se tiene en cuenta que, como se han usado diferentes términos que
muchas veces conducian a confusién, National Kidney Foundation desde el 2002 % propuso una
definicion formal donde la insuficiencia renal créonica o disfuncidn renal se encuentre incluida
dentro de las Enfermedad Renal Crénica.

El Libro de texto de Medicina Interna (5ta edicién) ®* la conceptualiza como: “La insuficiencia
renal crénica es la pérdida lenta y progresiva de las funciones renales, de caracter irreversible, y
la resultante final de un grupo de nefropatias.”

A pesar de que al final del acapite hace alusién a otro concepto y lo expresa asi: “La Kidney
Disease Quality Outcome Initiative de la American Journal Kidney Disease en el 2002 definid la
enfermedad renal crénica de esta manera: filtrado glomerular menor que 60mL/min/1,73m2 de

superficie corporal en un periodo mayor o igual que tres meses, con o sin dafio renal, o dafio renal
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igualmente en un término mayor o igual que tres meses, definido como anormalidades funcionales
o estructurales del rifidn con indice de filtracién glomerular normal y puestos de manifiesto
indirectamente por marcadores de dafio renal que incluye la presencia de proteinuria, otras
anormalidades urinarias como la hematuria de causa renal o ecografia patoldgica de los
rifiones.”(!*

Aun mencionando el concepto de la enfermedad renal crénica, segun lo emitido por las sociedades
nefrolégicas, no lo asume; sin dejar de aclarar que el mismo no es el que se usa actualmente,
porque 10 afios después tuvo algunas modificaciones.

Desde el afio 2012 la Kidney Disease: improving Global Outcomes (KDIGO) actualiza este
concepto que es el que asume el libro de Nefrologia Clinica del 2016 *? que se refiere a la
enfermedad renal crénica como: anormalidades estructurales (marcadores de dafio renal) o
funcionales del rindn (tasa de filtrado glomerular), presentes por mas de 3 meses con

implicaciones para la salud, en presencia de marcadores de dafio renal, con tasa del filtrado

glomerular normal o disminuido y cuando la tasa de filtrado glomerular es menor de
60ml/min/1.73 m?sc en ausencia o no de marcadores de dafio renal, durante un periodo mayor o
igual a 3 meses.

e Marcadores de dafio renal (uno o més) (*?

a) Albumina: indice albumina/creatinina = 30mg/g
b) Anormalidades del sedimento urinario:

- Cilindros hematicos (glomerulonefritis),

- Cilindros leucocitarios (pielonefritis y nefritis insterticial)

- Cilindros o cuerpos ovales de las grasas (asociados a proteinuria)

c) Trastornos electroliticos u otras anormalidades en orina y/o sangre debida a enfermedades
tubulares)

- Acidosis tubular renal, Diabetes Nefrogénica, Sindrome de Barter y Gittelman, Sindrome de
Fanconi, Pérdida renal de magnesio, Cistinuria, Hipomagnesemia familiar con
nefrocalcinosis.

d) Anormalidades histoldgicas
- Enfermedades glomerulares, Vasculares, tubulo intersticiales, quisticas
e) Anormalidades estructurales detectadas por imagenologia.
- Riflones poliquisticos, Hidronefrdsis, Cicatrices renales, Tumores, Estenosis de |la
Arteria renal, Rifiones pequeios y ecogénicos

f) APP de trasplante renal



Seria trascendental que la bibliografia basica de los estudiantes también incluyera cuales son los
marcadores de dafo renal, porque se lograria una mejor comprension del concepto y
complementa los conocimientos en la identificacidon de los riesgos de padecer esta enfermedad.
Esto seria muy beneficioso para este futuro profesional ya que asumira con aptitud cientifica y
moral responsable su rol como médico cuando comience a prestar sus servicios a la sociedad, sin
la necesidad de control y supervisidon constantes por parte de los profesores o tutores; ademas
retardaria la aparicién y progresion de la enfermedad renal a los estadios terminales que es
catastroéfica para el individuo, la familia y la sociedad por el alto costo que implican las terapias de
reemplazos de la funcion renal, la discapacidades que acarrean y la baja resolutivida de los

mismos.

CONCLUSIONES

Las bibliografias basicas que utilizan los estudiantes de tercer afio de medicina para abordar el
tema de la enfermedad renal crénica no estan actualizadas, y a pesar de hacer mencion a las
usadas por las sociedades de nefrologia no las asume.

La actualizacion de estos conceptos en la formacion del estudiantado sobre las bases de lo
declarado por las guias internacionales de nefrologia, elevan la competencia y desempefio

profesional sobre la enfermedad renal crénica.

RECOMENDACIONES
Mantener a los estudiantes de medicina actualizados de forma periddica y en correspondencia con

los conceptos internacionales de la enfermedad renal crdénica, segun su plan de estudio.
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