
Francisco Javier Cañizo, del infanta Leonor.

Niveles altos de microalbuminuria
en diabetes multiplican el daño
nefrorretiniano asociado
Francisco Javier Cañizo, del Hospital Infanta Leo-
nor, de Madrid, ha señalado en el congreso euro-
peo de diabetes que niveles altos de mieroalbumi-
nuria, junto con hipertensión y proteína C reacti-
va ultrasensible, multiplican el riesgo
de neffopatias y retinopafias.
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ENDOCRINOLOGIA UN ESTUDIO ESPAÑOL PONE EN ENTREDICHO EL BAREMO DE ESTE PARÁMETRO

La microalbuminuria elevada
refuerza el daño nefrorretiniano

I José A. Plaza Roma
En el Congreso de la Socie
dad Europea de Diabetes,
que se está celebrando en
Roma, el equipo de ~ancis-
co lavier Cañizo, del Hospi-
taI Infanta Leonor, de Ma
drid, ha presentado ]os da-
tos de una investigación que
señala que unos niveles de
microalbuminuria por enci-
ma de 12 mg/24 horas, su-
mados a la presencia de hi-
perte~sión arterial y una
proteína C reactiva ultrasenI

sible superior a 3 mg/I, mul-
tiplican la probabilidad de
sufrir nefropanas y retinopa
tias asociadas a la enferme-
dad.

El grupo de Canizo lleva
años estudiando la relación
entre la diabetes tipo z y el
riesgo cardiovascular. Con
una base de más de mil pa-
cientes, pretende establecer
un vincalo claro erltre los
factores cardiovasculares y

la retinopatia diabética. El
último estudio llevado a ca-
bo por su equipo ha conta-
do con la participación de
305 pacientes diabéticos sin
complicaciones asociadas
que han sido seguidos du-
rante más de tres años, Un
z5 por ciento de ellos desa-
rrollaron problemas ligados
a retinopanas y nefropanas.

La principal conclusión
dei estudio presentado en el
congreso europeo de diabe-
tes bajo el nombre Compli-
caciones cardiovascu[ares y
~ctores de riesgo en pacien-
tes con diabetes mellitus tipo
a pone en entredicho el ba-
remo de mieroalbuminuria
establecido; si hasta ahora
se consideraba que por en-
cima de 3o regia4 horas el
riesgo empezaba a ser im-
portante, Cañizo ha hallado
que por encima de I2 este
riesgo de sufrir retinopaha
y nefropatia se multiplica

por seis: "Creemos que ha-
bría que modificar este pa-
rámetro, aunque quizá afin
es pronto para recomendar-
lo porque se necesitan más
estudios, con un mayor nú-
mero de pacientes, que con-
firmen los datos que hemos
obtenido con afectados es-
panoles’i

No es el único marcador
de riesgo qRe el estudio ha
encontrado. Unos niveles
de proteina C reactiva (un
marcador irtflamatorio) por
encima de 3 suponen tam-
bién un riesgo tres veces
mayor de padecer las cita-

das complicaciones ligadas
a la enfermedad. Además, a
estos dos factores se suma
la hipertensión previa, que
multiplica por dos las posti
bdidades de sufrir retinopa-
t~a y nefropatta en los cita
dos pacientes.

Consenso cardlovascular
Tras los más de tres anos de
estudio, el objetivo del gru-
po de Canizo es demostrar
que estos datos pueden em-
peorar con el tiempo: "Lo
lógico es que, cuando pasen
más años, este incremento
del riesgo sea aún mayor,

Francisco Javier Cañizo, del Hospital Infanta Leonorr de Madrid,

aunque ~~ealmente no pode-
mos saber cómo se compor-
tará este crecimiento".

El especialista ha querido
hacer especial hincapié en
el estudio de la proteína C
reactiva, "que todavia no
forma parte de los consen-

sos en torno al rÌesgo car-
diovascular. Habrta que irla
incluyendo poco a poco, tal
y como ha empezado a ha-
cer la Sociedad Americana
de Cardiofag6a, que ha si-
tuado el baremo de riesgo
por encima de 3".
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