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Los pacientes en predialisis tendrian
que ser tratados con estatinas

Una investigacion halla que las directrices de dos guias americanas practicamente

coinciden en este punto, pese a que el 50 por ciento de candidatos no las recibiria
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Practicamente todos los pa-
cientes con enfermedad re-
nal créonica (ERC) en predia-
lisis deberian recibir tra-
tamiento con estatinas. Un
estudio que aparece en el
ultimo ntimero de The Jour-
nal of the American Society
of Nephrology (JASN) apoya
las ultimas recomendacio-
nes de practica clinica de
referencia internacional
que abordan el abordaje del
colesterol en ERC.

Dado que estos pacientes
tienen un mayor riesgo de

desarrollar cardiopatias, el
control del colesterol es im-
portante. En 2013 se publi-
caban las guias del Cole-
gio Americano de Cardiolo-
gia y la Asociacién Ameri-
cana del Corazén
(ACC/AHA) y las del grupo
de trabajo Kdigo, sobre re-
comendaciones sobre lipi-
dos en enfermedad renal.
La guia de la ACC/AHA re-
comienda el uso de estati-
nas en personas de alto
riesgo de enfermedad car-
diaca e ictus basado en un
historial previo de proble-
mas del corazon, diabetes o

colesterol alto, o para aque-
llos con un riesgo estimado
>7,5 por ciento en los proxi-
mos diez afos, calculado en
base a la férmula Pooled
Cohorts risk equations.
Para el estudio se compa-
raron ambas pautas de tra-
tamiento en una muestra de
30.000 adultos estadouni-
denses participantes en la
investigacién Regards. De
esta forma, se vio que el 92
por ciento de los pacientes
con ERC seria candidato al
tratamiento con estatinas
segun las directrices de la
ACC/AHA frente al 100 por

cien segtn el Kdigo.
Ademas, se comprobd
que el 50 por ciento de las
personas con ERC que, se-
gun las guias, tendrian que
tomar estos hipolipemian-
tes no los estaban tomando.

OPORTUNIDAD PERDIDA

En conclusién, el trabajo re-
vela que ambas guias se-
rian validas a la hora de in-
dicar el tratamiento en per-
sonas con ERC de entre 50
y 79 afos y que muchos po-
drian estar perdiendo una
oportunidad de oro en la
prevencion cardiovascular.




