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Resumen

Introduccion y objetivos. Existen pocos datos en relacion ala evolucion de latasa de filtracion glomerular
(TFG) alargo plazo en pacientes con insuficiencia cardiaca (I1C) cronicay diabetes mellitustipo 2 (DM?2). El
objetivo es evaluar ladindmica de la TFG estimada (TFGe) mediante la ecuacién de CKD-EPI en una
cohorte de pacientes con | C cronica en funcion de la presencia o ausenciade DM2 alo largo de 14 afios de
seguimiento.

M étodos. A partir de un registro prospectivo observacional de pacientes con IC, se estima latasa de
filtracion glomerular, calculada por € método CKD-EPI, basal y cada 3 meses durante 14 afios. Unicamente
seincluyeron en el andlisis los valores de TFGe obtenidos durante | as visitas programadas, descartandose
aquellos estudios de funcion renal solicitados de manera urgente. Se han representado curvas de regresion
local por subgrupos en funcion de la presencia o ausencia de DM 2 durante los 14 afios de seguimiento. Las
curvas de regresion local permiten observar latendencia o relacion entre datos no lineales alo largo del
tiempo.

Resultados: Entre agosto de 2001 y diciembre de 2018 se incluyeron consecutivamente 2.386 pacientes con
unaedad mediade 67,0 £ 12,6 afiosy un 43,2% de ellos presentaba DM 2 asociada. Un 28,9% eran mujeresy
un 71,0% presentaban |1 C con fraccion de eyeccion reducida (FE 40%). De los 25.080 valores de TFGe,
25.458 seincluyeron en el andlisis con unamediana de 8 valores por paciente [RIC 4-15] y un rango entre 1
y 47. Los pacientes con DM 2 presentaban valores basales de TFGe inferiores a aquellos no diabéticos y
presentaron un deterioro progresivo de lafuncién renal desde € inicioy alo largo del tiempo. Por €l
contrario, aquellos pacientes sin DM 2 presentaron un empeoramiento inicial, mejoria posterior y finalmente
un declive tardio final (fig.).

Evolucion dela TFGe seguin la presencia de DM2.



Conclusiones: Laevolucion de la TFGe en pacientes diabéticos y no diabéticos con | C cronicaes
significativamente diferente.



