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Resumen

Objetivos: Conocer el riesgo de progresion de ERC de sujetos diagnosticados de ERC en un centro
de salud urbano.

Metodologia: Estudio observacional transversal incluye a pacientes anticoagulados con
acenocumarol diagnosticados de ERC. Se realiza una busqueda en el cupo asignado mediante el
panel de control “alumbra” introduciendo como criterios de busqueda “nefropatia crénica” CIE 9:
585. Posteriormente se registran variables demograficas y clinicas (presion arterial -PA-, filtrado
glomerular -FG-, microalbuminuria) registradas en historia clinica electrénica (HCE). Se considera
riesgo de progresion la presencia de un cociente microalbimina creatinina (CAC) = 300.

Resultados: Se obtienen 143 sujetos con diagndstico de ERC. 40,6% hombres, 59,4% mujeres. La
edad media es de 78,41 + 11,41 afos. Se detecta microalbuminuria en el 36,4%. E1 CAC esta entre
30 y 300 en el 29,5% de sujetos (n = 38), es = 300 en el 7% de pacientes (n = 9). En FG < 30 el CAC
= 300 en el 21,4% de sujetos (n = 3). En FG = 30 la presencia de CAC = 300 sucede en €l 4,4% de
los pacientes (n = 6).

Conclusiones: El CAC estd aumentado en pacientes con el filtrado disminuido. En mas de 1/3 de los
pacientes se detecta microalbuminuria. 1 de cada 5 pacientes con FG disminuido esta en riesgo alto
de progresion de su ERC.
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