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ABSTRACT

Estudios previos han descrito la asociacion entre la severidad de la retinopatia vascular (RV) y el
grado de funcién renal en pacientes con insuficiencia renal crénica (IRC). Sin embargo, la
correlacién entre la progresién de la RV y la progresion concurrente de la IRC es desconocida y
constituye el objetivo principal de este estudio.

Se siguidé durante una mediana de 3,5 afios a un grupo de pacientes del estudio de la Cohorte
de Insuficiencia Renal Crénica (CRIC). Las asociaciones de cambios en las caracteristicas de la
retina con la progresidén de la IRC se evaluaron a través de modelos de regresidn logistica
univariable y multivariable.

Como conclusién, la progresidn de la RV parece estar asociada con una progresién de la IRC
solamente en el analisis univariable, sugiriendo que factores de riesgo similares pueden estar
afectando la progresién tanto de la retina como de la enfermedad renal crénica.

Previous studies have described associations between the severity of retinopathy and the
degree of renal function in patients with chronic renal failure (CRF). However, correlation
between the progression of retinopathy and the concurrent progression of CRF is unknown and
has become the main objective of this study.

A 3.5 years median follow-up was conducted in a group of patients belonging to the Chronic
Renal Insufficiency Cohort (CRIC) study. Associations between changes in the characteristics of
the retina and progression of CRI were assessed with univariable and multivariable logistic
regression models.

In conclusion, progression of retinopathy seems to be associated with a progression of CRF only
in the univariable analysis, suggesting that similar risk factors may be affecting the progression
of both, the retina and chronic kidney disease.
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ARTICULO

La fotografia del fondo de ojo (FO) proporciona una deteccidn no invasiva de anomalias
vasculares retinianas que pueden ser reflejo de anomalias vasculares en otros drganos, incluido
el rifidn.! Estas imdgenes pueden complementar otros procedimientos que recopilan
informacidn pronostica sobre la nefropatia.

Se sabe que la IRC estd asociada con otras enfermedades,? incluida la enfermedad ocular.?
Investigadores del estudio CRIC, estudio observacional a largo plazo, hallaron una asociacion
transversal entre la retinopatia vascular (diabética, hipertensiva...) y la disfuncién renal, asi como
con la progresién posterior de la IRC y la enfermedad cardiovascular entre hombres y mujeres
con IRC.* Otros estudios poblacionales también han demostrado una asociacién entre la
retinopatia basal y la progresién posterior de la IRC.>

El objetivo fue evaluar la asociacion entre la progresién de los cambios vasculares retinianos y
de la IRC. Para ello, se realizaron 2 sesiones fotograficas no midriaticas de FO, una basal y otra
de seguimiento separadas por una media de 3,5 (+0,5) afios en un total de 1936 pacientes con
IRC. Las fotos fueron revisadas por evaluadores enmascarados para determinar la presencia y
gravedad de la retinopatia, calibre vascular y el protocolo de la ETDRS (Early Treatment of
Diabetic Retinopathy), definiendo progresidon como un aumento en > 2 estadios’. Se evaluaron
las asociaciones entre los cambios en las caracteristicas retinianas con la progresién de la ERC
(definida como perdida del 50% de la tasa de filtracidn glomerular estimada [TFGe], enfermedad
renal terminal incidente con necesidad de dialisis o trasplante, y nivel de caida de la TFGe) con
modelos de regresion logistica univariable y multivariable.

583 participantes del estudio CRIC fueron aptos para el andlisis, de los cuales sélo 1025 (64,8%)
tenian una fotografia de FO basal y una de seguimiento adicional. El 9,3% presentd progresion
delaRVyel 1,8% presentd progresion concurrente de la nefropatia. El odds ratio (OR) o el riesgo
de progresion de la IRC en pacientes con empeoramiento de la retinopatia es 2,24 (IC 95%, 1,28-
3,91; p 0,005) veces mayor en comparacion con los pacientes con retinopatia estable, en el
analisis univariable. El analisis multivariable, mostré una OR de 1,62 (IC del 95%, 0,77-3,39; p
0,20).

No se encontrd una interaccidn significativa entre la diabetes y la asociacidn entre los cambios
en la retinopatia y los resultados de la IRC, y sélo se detecté una asociacion estadisticamente
significativa entre la progresion de la retinopatia y la IRC en participantes sin diabetes (OR, 3,42;
p 0,02). Esta asociacion no fue significativa en los participantes con diabetes (OR, 1,26; p 0,50).

COMENTARIO

Estudios previos han demostrado que la RV esta asociada con la nefropatia, es decir, una mayor
severidad de RV se asocia con una TFGe mas baja**°. Lo interesante es que los resultados de
este estudio van mds alla y sugieren una asociacion entre la progresion de la RV y la progresion
de la IRC concurrente, siendo esta relacion estadisticamente significativa en el analisis
univariable.
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El andlisis multivariable mostré que esta asociacién no era estadisticamente significativa
después del ajuste por factores de riesgo tradicionales* (edad, sexo, raza, TFGe, tensién arterial
sistdlica, tabaco, proteinas en orina de 24h, presencia de diabetes mellitus, didmetro medio de
vasos retinianos, gravedad de RV segun la ETDRS) para ambos procesos patolégicos, lo que
indicaria que estos factores de riesgo pueden influir de manera similar en la progresién de la
enfermedad ocular y renal, sugiriendo una via patogénica comun.

Un grupo particular son los pacientes con diabetes. Sabemos que la IRCy la RV por diabetes son
dos complicaciones microvasculares importantes en pacientes con diabetes tipo 1 (DM1) y con
diabetes tipo 2 (DM2) de larga evolucidn. Segun varios estudios, en la DM1 es improbable la
presencia de nefropatia diabética sin que exista RV diabética, sin embargo, en la DM2 la RV es
s6lo moderadamente sensible y especifica para la IRC atribuida a la diabetes.” Llamativamente,
en este estudio la asociacion entre la progresién de la RV y la IRC no fue estadisticamente
significativa en pacientes diabéticos, por lo que es posible que los cambios patoldgicos en la
diabetes pueden afectar de forma particular los cambios que ocurren en la enfermedad renal.

La prevalencia y progresion sustanciales halladas en los pacientes con retinopatia vascular e IRC
en el estudio, justificarian la exploracién oftalmoldgica periddica para monitorizar la
enfermedad renal en pacientes con IRC. Pero se requieren mas estudios prospectivos con mayor
poblaciény seguimiento, que corroboren estos hallazgos y tomen en cuenta algunos subgrupos,
como por ejemplo pacientes con diabetes, diferencidandolos entre DM1y DM2.
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