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Abstract

Background: Chronic kidney disease (CKD) represents a public health problem with high
morbidity and mortality and high cost with pathological and biopsychosocial implications. The CDK
is cause of mineral bone metabolism disorders, characterized by a decrease in bone mineral
density (BMD) which increases the risk of hip fracture. About half of patients with CKD in
replacement therapy has undergone at least one bone fracture, and they show signs of secondary
hyperparathyroidism. In Mexico there are insufficient programs aimed at the detection and
treatment of osteoporosis in high risk groups; diagnostic tools are not easily accessible, especially
in the population without social security. Integrated care in patients with CKD, must understand the
detection, prevention, promotion, early diagnosis, individualized treatment and rehabilitation of
disorders bone mineral (DBM).

Objective: The following study aims to assess the effectiveness of the BIA as tool diagnoses of
scrutiny for disorders of the bone mineral metabolism in CKD; being technical is a low-cost,
duplicable tool, accessible and not operator dependent; Let us make timely detection of the risk of
fracture.

Material and methods: 25 patients were enrolled in the study with CKD in hemodialysis therapy,

printouts of the UNEME hemodialysis Aguascalientes; which was performed in anthropometric
measurement, electrical Bioimpedance (BIA) and dual absorptiometry of X-rays (DXA).
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Results: Of the 25 patients included in the investigation 17 correspond to male and female 8; the
mean age was 35.5 years; 16 patients got low bone mass for their age and gender (BIA); in 14
patiens DXA to T-score (hip) values were low. Correlation between abnormalities of bone mass by
BIA (r=0.875) and low BMD by DXA (p 0.001).

Conclusions: BIA is a good tool of scrutiny to determine alterations of bone mineral metabolism in
patients with CKD.

Conference abstract Spanish

Antecedentes: La enfermedad renal crénica (ERC) representa un problema de salud publica con
una alta morbilidad y mortalidad y alto costo con implicaciones patolégicas y biopsicosociales. El
CDK es causa de los trastornos del metabolismo éseo mineral, que se caracteriza por una
disminucién en la densidad mineral 6sea (DMO), que aumenta el riesgo de fractura de cadera.
Alrededor de la mitad de los pacientes con ERC en la terapia de reemplazo ha sido objeto de al
menos una fractura ésea, y muestran signos de hiperparatiroidismo secundario. En México
existen insuficientes programas dirigidos a la deteccién y tratamiento de la osteoporosis en los
grupos de alto riesgo; las herramientas de diagndstico no son de facil acceso, especialmente en la
poblacién sin seguridad social. La atencion integrada en pacientes con ERC, debe comprender la
deteccién, prevencion, promocion, diagndéstico precoz, el tratamiento individualizado y la
rehabilitacién de mineral trastornos de la médula (DBM).

Objetivo: El presente estudio tiene como objetivo evaluar la eficacia de la BIA como
herramientas de diagnosticos de control para los trastornos del metabolismo mineral ésea en la
ERC; siendo técnico es de bajo costo, herramienta duplicable, operador accesible y no
dependiente; Haciendo la deteccién oportuna del riesgo de fractura.

Material y métodos: 25 pacientes fueron incluidos en el estudio con ERC en el tratamiento de
hemodidlisis, las impresiones de los hemodidlisis Uneme de Aguascalientes; que se realiz6 en la
medicién antropométrica, bioimpedancia eléctrica (BIA) y la absorciometria dual de rayos X
(DXA).

Resultados: De los 25 pacientes incluidos en la investigacion 17 eran hombres y 8 mujeres; la
edad media fue de 35,5 afios; 16 pacientes tenian una masa 6sea baja para su edad y género
(BIA); en 14 Pacientes DXA los valores de puntuacion T (cadera) fueron bajos. La correlacion
entre las anomalias de masa 6sea por BIA (r = 0,875) y baja DMO por DXA (p 0,001).

Conclusiones: BIA es una buena herramienta de escrutinio para determinar las alteraciones del
metabolismo mineral 6seo en pacientes con ERC.
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