Rev Esp Cardiol. 2012;65 Supl 3: 428

Revista Espaiiola de Cardiologia

6001-617. INCIDENCIA Y PREDICTORES DE INSUFICIENCIA RENAL AGUDA TRAS
IMPLANTE DE PROTESIS AORTICA PERCUTANEA

Juan Garcia Lara, Eduardo Pinar, Juan Ramén Gimeno, Javier Lacunza, Raudl Valdesuso, José Antonio Hurtado, Alfredo Vidal y
Mariano Valdés del Hospital Universitario Virgen de la Arrixaca, Murcia.

Resumen

Introduccién: Laincidenciade insuficienciarena aguda ha sido descritaentre un 12y un 28% tras el
implante de prétesis adrtica percutanea. Asimismo, se ha asociado con una sustancial elevacion en la
incidencia de eventos adversos y mortalidad. El propdsito del estudio es describir laincidencia de esta
patologiay sus predictores.

M étodos: Estudio retrospectivo en una serie de pacientes consecutivos sometidos aimplante de prétesis
aodrtica percuténea en nuestro centro. Se recogieron |os datos de laboratorio referentes a funcion renal
seriando la creatininay su aclaramiento antes del procedimientoy alas 6, 12, 24, 48y 72h del mismo. Se
utilizé la clasificacion de RIFLE para describir € grado de insuficiencia renal aguda.

Resultados: Se estudié una cohorte de 65 pacientes (edad 81,15 + 5,8; 40% varones). Las caracteristicas de
la muestra se pueden apreciar en latabla. En 11 (17%) casos se expuso la arteria quirdrgicamente. En 61
(94%) de los casos se logro e implante con éxito. La estancia mediatras el procedimiento fue de 5,12 +

4,6 dias. Tras el procedimiento, se produjo una elevacion de creatinina de 0,0639 + 0,232 mg/dL y reduccion
del aclaramiento en 0,916 + 9,6 mL/min. Segun los criterios de la escala RIFLE, un total de 38 (58,5%)
pacientes desarrollaron algun grado de insuficienciarenal (30 de ellos Fase |, 8 Fase 2). Laedad mediay la
creatinina basal fue significativamente mayor entre |os pacientes que desarrollaron insuficienciarenal en
Fase |l de RIFLE. Un paciente fallecié en e seguimiento a 30 dias. Se incluy6 en una ecuacion de regresion
las variables edad, creatinina basal, volumen de contraste, diabetes, sexo varon e indice de masa corporal,
resultando que tanto la edad (OR 4,29, p 0,038) como la creatinina basal (OR 8,541, p 0,03) fueron
predictores de desarrollo de insuficienciarenal en fasell.

Conclusiones: Laincidencia de insuficienciarenal agudatras implante de prétesis adrtica percutanea es
elevada, alcanzando en nuestra serie un 12,3% en Fase |1 de escala RIFLE. Los pacientes que la desarrollaron
presentaban edad y creatinina media més elevada, siendo ambos predictores independiente para su desarrollo.
Este subgrupo de pacientes podria beneficiarse de medidas de prevencion adicionales.



