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Resumen

Introduccion: La enfermedad renal diabética no albuminurica (NA-DKD) es una enfermedad cada
vez mas reconocida. Los datos del VERTIS CV (NCT01986881) fueron analizados para estudiar el
impacto de ertugliflozina en los resultados renales de los pacientes con NA-DKD.

Métodos: Los pacientes con DM2 y ECV aterosclerotica fueron aleatorizados (1:1:1) a ertugliflozina
5 mg, 15 mg (ambas dosis se agruparon para los andlisis) y placebo. Los subgrupos se definieron en
funcién de la TFGe basal (mL/min/1,73 m?) y la UACR (mg/g): No DKD (N-DKD), TFGe = 60 + UACR
< 30 (n = 3916); NA-DKD, TFGe < 60 + UACR 30 (n = 3.247). Se evaluaron las TFGe (cronica desde
la semana 6 hasta la 260 y total desde la 0 hasta la 260) y la regresion de Cox para el tiempo hasta
el primer evento del objetivo renal compuesto.

Resultados: El subgrupo NA-DKD present6 la tasa de disminucidn total de la TFGe mas lenta y el
subgrupo A-DKD la tasa mas rapida. El efecto de ertugliflozina para reducir la tasa de disminucién
de la TFGe frente al placebo no difirié significativamente entre subgrupos. El cociente de riesgos
para ertugliflozina vs. placebo mostré una reduccion en el riesgo del objetivo renal compuesto
consistente en todos los subgrupos, P, eraccion = 0,26.

Conclusiones: En el estudio VERTIS CV, los participantes con NA-DKD presentaron la tasa mas
lenta de disminucion de la TFGe a lo largo del tiempo y menores tasas de eventos del objetivo renal
compuesto.

Financiacion: Apoyo comercial; El estudio y este andlisis fueron financiados por Merck Sharp &
Dohme Corp, una subsidiaria de Merck & Co., Inc., Kenilworth, NJ, USA, en colaboracion con Pfizer
Inc. Moamen Hammad, PhD, e Ian Norton, PhD, ambos de Scion, Londres, Reino Unido, prestaron
asistencia en la redaccion médica y/o la edicion. Esta asistencia fue financiada por Merck Sharp &
Dohme Corp., una subsidiaria de Merck & Co., Inc., Kenilworth, NJ, USA y Pfizer Inc., Nueva York,
NY, EE. UU.
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