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1.;Laenfermedadrenal crénica
(ERC) no da sintomas hasta que
esmuy tarde?

LaERCsedefine comolapresencia
de anomalias en la estructura o en
la funcién de los rifones que per-
sisten durante més de tresmeses,y
puede deberse a distintas causas.
El problema es que es dificil de re-
conocer, porquesuele evolucionar
de formalentay no produce sinto-
mas hasta fases avanzadas. Ade-
mas, cuando aparecen, son ines-
pecificos -como cansancio,
nauseas, malestar general, picor o
insomnio- y suelen desarrollarse
de forma gradual. En muchos ca-
sos, cuando el diagndstico se basa
enla aparicién de sintomas, la en-
fermedad estd avanzada y la fun-
ciénrenal es dificil de recuperar.

2.Habitualmente ;cuantosanos
se tarda en diagnosticar?
Depende. Sirealizamos andlisis de
orina, podemos detectarlaERC en
fases tempranas. Si solo hacemos
andlisis de sangre, la enfermedad
suele detectarse en fases mas mo-
deradas. Y sino serealizan andlisis
yseesperaaqueaparezcanlossin-
tomas, lo mas probable es que el
diagnésticollegue cuandolaenfer-
medad ya estd avanzada.

3. .Esunapatologiaque avanza
rapido sino se trata?
Lavelocidad de progresién depen-
de de varios factores. Los mds im-
portantes son: la causa, ya que en
muchos casos puede tratarse o
controlarse para frenar la evolu-
cién de la enfermedad, y la canti-
dad de albiumina enla orina (albu-
minuria). Independientemente de
la causa de la ERC, cuanto mayor
eslaalbuminuria, mdsrapida sue-
le ser la progresion de la enferme-
dad. Poreso, entodoslos pacientes
con ERC uno de los objetivos del
tratamiento es reducir la albumi-
nuria, idealmente hasta hacerla
desaparecer. Paralograrlo es esen-
cial mantener un peso adecuado,
controlarlatensién arterial, reducir
el consumo de sal y evitar sustan-
cias téxicas. Ademads, hay varios
grupos de farmacos que ayudan a
disminuirlaalbuminuriayafrenar
la progresién dela ERC.

4.Loshospitalesde Quirénsalud
integradosenel Servicio Madri-
lefiode Salud (Sermas) detecta-
ron424nuevoscasosdeERCen
2025 graciasaPreveRenal. En
qué consiste este cribado?

Se basa en la medicion de albumi-
nuria en una muestra de orina. Su
objetivo es mejorar la deteccion
precoz dela ERC para poder evitar
suprogresion. El programase puso
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Especialista del Servicio de Nefrologia en la Fundacién Jiménez Diaz

«Diagnosticar a tiempo
la patologla renal retrasa el
envejecimiento biologico»

en marcha en septiembre de 2024
enlaFundaciénJiménezDiaz, Rey
Juan Carlos, Infanta Elena y Gene-
ral de Villalba. A través del portal
del paciente, el programa invita a
participar a personas de 50 a 69
anos de estas cuatro dreas sanita-
rias que no estén en seguimiento
pornefrologianisehayanrealizado
una medicién de albuminuria en
losultimos 6 meses. Siaceptan par-
ticipar, reciben instrucciones sen-
cillas para recoger y entregar una
muestra de orina, que se analizara
para detectar posibles signos de
enfermedad renal.

5. ¢ Cuantapoblacionsesometio
aPreveRenal en 20257
Seenvi6lainvitaciéna220.924 per-

sonas, de las cuales 23.710 partici-
paron finalmente en el programa.

6.Unavezqueel paciente dapo-
sitivo, ;cudl es el proceso?

Cuando la muestra de orina llega
allaboratorio, se realiza un primer
cribado mediante la determina-
cién semicuantitativa de albumi-
nuria. Sielresultado esnegativo, se
considera normal y se informa al
participante. Silamuestraesta con-
taminada, se solicita repetirla. Si el
resultado es positivo, se realiza au-
tomaticamente un analisis cuanti-
tativo para confirmar el resultado.
Tras este segundo analisis pueden
darsevariassituaciones. Siel resul-
tado es negativo (<30 mg/g), se
considera normal y se informa al
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participante. Si el resultado es in-
termedio (30-300 mg/g), se repite
el andlisis. Si tras repetir la prueba
el resultado sigue siendo interme-
dio, el caso es revisado telematica-
mente porunnefrélogo. Sielresul-
tado es claramente positivo (>300
mg/g), segeneradirectamenteuna
cita en nefrologfa.

7. :Objetivo para 2026?
Nuestro objetivo es aumentar la
participacién en el programa. Por
el momento, el porcentaje de par-
ticipacion entre las personas que
reciben la invitacién es de alrede-
dor del 10%, pero esperamos que,
amedida que el programa seaméds
conocido, este porcentaje vaya au-
mentando y podamos seguir de-
tectando nuevos casos de ERC en
fases precoces.

8. ;(Cuantos casos de ERC se
diagnostican al afio en Madrid?
Esa cifra no se conoce. En Madrid
comienzan didlisis unas 800 perso-
nascadaano. Extrapolandolas424
personas identificadas a todo Ma-
drid, corresponderia a unas 3.000
personas con diagnéstico tempra-
no de enfermedad renal. Como
muchas personasconenfermedad
renal fallecen prematuramente,
estarfamos identificando tempra-
namente un alto porcentaje de
personas que necesitarfan didlisis
enelfuturoylo estarfamos hacien-
do en una etapa en la que el trata-
mientopodriaretrasarlanecesidad
de didlisis durante décadas.

9. ¢ A quién va dirigido este pro-
gramade cribado?
Alapoblacién perteneciente a las
d4reas sanitarias de los cuatro hos-
pitales citadosalaqueyasele ofre-
ce el cribado de cancer de colon.
Asi, ademads de recoger una mues-
tra de heces, también se puede re-
coger una de orina para medir la
albuminuria. Al ritmo actual de
crecimiento, la enfermedad renal
serd la tercera causa de muerte en
Espana en 2050 y el cancer de co-
lon, lasexta. Parecerazonable ofre-
certambién el diagnésticotempra-
no para una condicién mds letal.
Las personas que falleceran en
2050 de enfermedad renal tienen
ahora entre 50y 60 afios.

10. ;Qué supone recibir este
diagnéstico de forma precoz?
Puede permitir tratar la enferme-
dad renal en una fase inicial rever-
sible, antes de perder masa renal
de forma irreversible. Puede ser la
diferenciaentre dializarseynodia-
lizarse. Pero, sobre todo, es una
oportunidad pararetrasar el enve-
jecimiento bioldgico y sus conse-
cuencias, desde enfermedad car-
diovascular a mas riesgo de
infecciones letales y tumores.



