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1. Resumen: Objetivo. Determinar si caracteristicas demograficas y clinico-epidemiolégicas influyen
en la mortalidad de los pacientes que ingresaron por primera vez a hemodialisis crénica en el Hospital
Nacional Dos de Mayo. Materiales y métodos. Estudio observacional, analitico y transversal. Se
extrajeron datos demogréficos, clinicos y laboratoriales de las historias clinicas de pacientes que
ingresaron a hemodialisis entre el 2016 y 2019. Pruebas estadisticas: Chi cuadrado, T de Studenty U
de Mann-Whitney para el andlisis bivariado; para el analisis multivariado regresion logistica binaria;
con valor p<0,05 como significativo y un nivel de confianza del 95%. Resultados. Ingresaron a
hemodialisis crénica 487 pacientes; 56,88% varones; la media de edad fue 56,40+15,32 afios; 49,28%
tuvo instruccion secundaria. La etiologia mas frecuente (40,45%) fue la enfermedad renal diabética, el
motivo de ingreso mas comun la sobrecarga hidrica (29,48%) y el 72,89% ingresaron por emergencia.
En el andlisis bivariado la mayor edad, grado de instruccién, menor tiempo entre el diagndéstico de la
ERC vy el inicio de HD, menor estadia hospitalaria, menor nimero de hemodialisis; una menor TGO y
bicarbonato y el aumento de creatinina y urea séricos estuvieron asociadas a mortalidad
intrahospitalaria de manera significativa. En el analisis multivariado el incremento de
urea(OR=1,011,IC(1-1,02),p=0.03) estaria asociado a una mayor probabilidad de fallecer y
creatinina(OR=0,786,1C(0,64-0,95),p=0,014) a una menor probabilidad de fallecer . Conclusiones. Los
pacientes que ingresaron a terapia de HD crénica en el HNDM en un periodo de 4 afios, lo hicieron
con una enfermedad avanzada, complicada y descompensada; un desenlace mortal se debid

usualmente a un cuadro infeccioso y se asocié a un peor estado clinico al ingreso. .

Palabras Clave: Caracteristicas de la poblacién; mortalidad intrahospitalaria; dialisis renal;

insuficiencia renal cronica. (fuente: DeCS BIREME).

Abstract: Objective. This study aimed to determine whether demographic and clinical-epidemiological
characteristics have an influence on mortality in patients admitted for the first time to chronic
hemodialysis at a Peruvian level 11l hospital. Materials and methods. Observational, analytical and
cross-sectional study. Demographic, clinical and laboratory data were extracted from the medical
records of patients admitted to the Hospital Nacional Dos de Mayo. Chi-square, Student's T-test and
Mann-Whitney U test were performed for bivariate analysis. For multivariate, binary logistic regression
was performed. Statistical tests were performed considering a value of p<0.05 as significant and with a
confidence level of 95%. Results. A total of 487 patients were admitted to chronic hemodialysis for the
first time; 56.88% were male; average age was 56.40 years (SD +15.32); 49.28% had high school
education. The most frequent etiology (40.45%) was diabetic kidney disease. The most common reason
for admission was water overload (29.48%) and 72.89% were admitted for emergency. In the bivariate
analysis, being older, level of education, shorter time between diagnosis of CKD and initiation of
hemodialysis, shorter hospital stay, fewer hemodialysis sessions, lower TGO and bicarbonate, and
increased serum creatinine and urea were significantly associated with mortality. In the multivariate
analysis, In the analysis, the increase in urea (OR=1.011, CI=1-1.02, p=0.03) would be associated with
a higher probability of death, and creatinine (OR=0.786, Cl=0.64-0.95, p=0.014) with a lower probability
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of death. Conclusions. Patients admitted to chronic HD therapy at HNDM over a 4-year period did so
with advanced, complicated and decompensated disease; a fatal outcome was associated with a worse

clinical status on admission.

Keywords: Population Characteristics; Mortality, In-Hospital; Renal Dialysis; Renal Insufficiency,
Chronic (source: MeSH NLM).

2. Introduccion:

La enfermedad renal cronica (ERC) es definida como el conjunto de anormalidades irreversibles en la
estructura o la funcion renal, por un periodo mayor a 3 meses y con implicancias para la salud de un
individuo; la cual ademas, debe ser clasificada en base a tres elementos: etiologia, tasa de filtracion
glomerular (TFG) y albuminuria.® Esto permite clasificar a la ERC en 5 estadios en funcion del
deterioro de la TFG; cuando la TFG es <15 ml/min/1,73 m? es categorizada como ERC estadio 5 (G5)
o “insuficiencia renal”.®V La prevalencia de la ERC tiene una tendencia creciente en las Gltimas décadas
a nivel mundial® debido a diversos factores; entre los méas relevantes estan el incremento de las
afecciones crénicas que condicionan el desarrollo de la ERC, el incremento de la expectativa de vida

de la poblacion, y la mayor exposicion de la poblacion a diversos factores de riesgo para ERC.®

Dado lo anterior, esta patologia requiere un manejo terapéutico complejo, costoso y multidisciplinario;
principalmente, en el grupo de pacientes con ERC G5, quienes eventualmente requerirdn de terapia

de reemplazo renal (TRR) como parte fundamental de su manejo.®

En el Perd, no se han publicado estudios poblacionales sobre pacientes con ERC, pero se estimo que
en el 2019 la prevalencia de pacientes en TRR fue aproximadamente de 618 por millén de pobladores
(pmp), y la incidencia fue 62 pmp.® Sin embargo, se advierte un sub reporte en el nimero de personas
con necesidad de TRR; asi, un niumero importante (hasta la mitad) de la poblacion que requiere TRR
no la llegaria a recibir.® Otro problema es la carencia de médicos especialistas; para el afio 2019, se
estimd que habian 11 nefrélogos pmp,® cuando lo recomendado por la Organizacion Panamericana
de la Salud es 20 pmp.® Lo anterior en parte condiciona gque existan zonas donde no se cuente con
nefrélogos ni con centros médicos especializados para brindar TRR; esta carencia es un problema
relevante, ya que se ha descrito que los controles nefrolégicos especializados previos al inicio de la
TRR se asocian a una menor tasa de morbilidad,® menor tasa de mortalidad, menores costos, mayor
adherencia al tratamiento y mejores resultados.%'4 Ademas, se ha determinado en diversos estudios
gue las condiciones en las cuales un paciente llega a TRR influyen directamente en la morbilidad y su

prondstico de sobrevida.(®:10:15.16)

A nivel nacional hay escasas investigaciones relacionadas a la epidemiologia y las distintas variables
implicadas en la evolucion de la ERC hasta sus estadios finales y el inicio de la TRR, constituyendo un
vacio de conocimiento. Lo anterior es la motivacion para el presente trabajo de investigacion; el cual

pretende brindar informacién sobre las particularidades de los pacientes con ERC al ingreso a
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