NEFROLOGIA 2023;43(3):302-308

)
‘ )‘ nofrolE s
| | 1!
I -
Y nefrofelepl:]
Sociedad
Esparola de Revista de la Sociedad Espafola de Nefrologia
Nefrologia . . vt e ot s
www.revistanefrologia.com g,
Original
o L3 e o L
Enfermedad arterial periférica en pacientes
e /30 o ~ pd
en hemodialisis 10 anos después
Angela Gonzdlez Rojas™*, Almudena Vega Martinez?, Patrocinio Rodriguez Benitez?,
Soraya Abad Estébanez®, Eduardo Verde Moreno“, Adriana Acosta Barrios®?,
Javier Carbayo Lépez de Pablo®, Alejandra Murioz de Morales®?,
Antonia Mijaylova Antonova®, Arturo Bascuiiana Colombina®,
Clara Maria Castro Avila®, Javier Rio Gémez®, Manuel Ligero Ramos”
y Marian Goicoechea Diezhandino®
@ Nefrologia, Hospital General Universitario Gregorio Maraiién, Madrid, Espana
Y Cirugia vascular periférica, Hospital General Universitario Gregorio Maraiién, Madrid, Espaiia
INFORMACION DEL ARTiCcULO RESUMEN
Historia del articulo: Antecedentes y objetivo: Los pacientes con enfermedad renal crénica en hemodialisis presen-
Recibido el 20 de febrero de 2021 tan gran comorbilidad cardiovascular. La enfermedad arterial periférica (EAP) se asocia a
Aceptado el 14 de enero de 2022 mayor mortalidad y ha incrementado el interés en su deteccién precoz y tratamiento. El
On-line el 29 de enero de 2022 objetivo del presente trabajo es determinar la frecuencia y gravedad de EAP sintomatica,
establecer su relacién con la mortalidad en pacientes en hemodidlisis que han sido tratados
Palabras clave: precozmente y compararlos con una cohorte de nuestro centro ya reportada.
Enfermedad arterial periférica Material y métodos: Estudio retrospectivo sobre una cohorte de todos los pacientes incidentes
Riesgo cardiovascular desde 2014 y seguidos hasta diciembre de 2019. Se recogieron datos demograficos, riesgo
Hemodialisis cardiovascular, la presencia de EAP sintomatica basal y durante el seguimiento. Con la escala
Enfermedad renal crénica Rutherford se graduaron los sintomas o lesiones tréficas.
Mortalidad Resultados: Inicialmente eran 91 pacientes y se perdié seguimiento de 7 casos que no inclu-

yeron en el estudio. Edad 64 + 16 anos, hombres 51,6% (47/91)). El porcentaje de EAP basal fue
del 10,7% (9/84). Durante una mediana de seguimiento de 35 meses (20-57), el diagndstico de
EAP aument6 al 25% (21/84). La mitad de los enfermos con EAP (52,38% [11/21]) obtuvo una
puntuacién mayor de 3 de la clasificacién clinica de Rutherford que corresponde con esta-
dios severos. Requirieron reintervencién por reapariciéon de los sintomas 13/21 pacientes
(61,9% de los casos con EAP).

El desarrollo de EAP se asocié de forma significativa con la presencia de un indice de
Charlson elevado (3,9 + 2,1 vs. 7,7 +3,5; p:0,001), con ser varén (19 vs. 2; p=0,001), diabético
(no: 7; si: 15; p=0,001) y con el antecedente de cardiopatia isquémica crénica (no: 13; si:8;
p=0,001), de forma que un 38,1% (8/21) presenté cardiopatia isquémica en los pacientes que
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desarrollaron EAP mientras que en ausencia de EAP la presencia de cardiopatia isquémica
fue de un 9,5% (6/63). Ademads, més de la mitad (66,7% [14/21]) de los que desarrollaron
EAP eran diabéticos. El andlisis univariante mostré que la edad, la proteina C reactiva,
la albimina y el nimero de intervenciones quirirgicas, pero no la EAP, se asociaban con
la mortalidad. En el andlisis multivariante ajustado por otros factores solo la proteina C
reactiva, se relacioné con la supervivencia global Exp (B): 2,17; p=0,011; IC (1,19-3,97). Con
respecto a la mortalidad cardiovascular, en el analisis multivariante de Cox, solo la EAP se

relacioné con la mortalidad de origen cardiovascular Exp (B): 1,73; p=0,006; IC (1,17-2,56).
Conclusiones: Un numero significativo de paciente en hemodialisis desarrollan EAP, requi-
riendo cirugia vascular periférica. La EAP no se asocié a mortalidad global en nuestra
cohorte, pero mostré asociacién con la mortalidad cardiovascular. Aunque son necesarios
estudios prospectivos con mayor tamano muestral, los nuevos tratamientos quirtrgicos
y el seguimiento por los cirujanos vasculares podrian mejorar la gravedad de la EAP y el

pronéstico a largo plazo.

© 2022 Sociedad Espaiiola de Nefrologia. Publicado por Elsevier Espana, S.L.U. Este es un
articulo Open Access bajo la licencia CC BY-NC-ND (http://creativecommons.org/licenses/
by-nc-nd/4.0/).

Peripheral arterial disease in hemodialysis patients 10 years later

ABSTRACT

Background and objective: Patients with chronic kidney disease on hemodialysis present high
cardiovascular comorbidity. Peripheral arterial disease (PAD) is associated with higher mor-
tality and the interest in its early detection and treatment is increasing. The objective of this
study is to determine the frequency and severity of symptomatic PAD, and to establish its
relationship with mortality in hemodialysis patients that have received treated early and
compare them with a cohort of our center already reported.
Material and methods: Retrospective study on a cohort of incident patients since 2014 and
followed up until December 2019. Demographic data, cardiovascular risk, the presence of
symptomatic PAD at baseline and during follow-up were collected. Trophic lesions were
graded using the Rutherford scale.
Results: Initially, there were 91 patients and 7 cases that were not included in the study were
lost to follow-up. Age 64 + 16 years, men 51.6% (47/91). The percentage of baseline PAD was
10.7% (9/84). During a median follow-up of 35 months (20-57), the diagnosis of PAD increased
to 25% (21/84). Half of the patients with PAD (52.38% [11/21]) obtained a score greater than 3
in the Rutherford Clinical Classification, which corresponds to severe disease. 13/21 patients
required reoperation due to recurrence of symptoms (61.9% of cases with PAD).
The development of PAD was significantly associated with the presence of an elevated index
of Charlson (3.9+2.1 vs 7.7 +3.5; P=.001) with being male (19 vs 2; P=.001), diabetic (no: 7;
yes: 15; P=.001) and with a history of chronic ischemic heart disease (no: 13; yes: 8; P=.001),
so that 38.1% (8/21) had ischemic heart disease in patients who developed PAD, while in the
absence of PAD the presence of ischemic heart disease was 9.5% (6/63). Furthermore, more
than half (66.7% [14/21]) of those who developed PAD were diabetic.
Univariate analysis showed that age, C reactive protein, albumin, and number of surgical
interventions, but not PAD, were associated with mortality. In the multivariate analysis
adjusted for other factors, only C reactive protein was related to overall survival Exp 8: 2.17;
P=.011; CI (1.19-3.97). Regarding cardiovascular mortality, in the multivariate Cox analysis,
only PAD was related to mortality of cardiovascular origin Exp g: 1.73; P=.006; CI (1.17-2.56).
Conclusions: A significant number of patients on hemodialysis develop PAD requiring perip-
heral vascular surgery. PAD was not associated with overall mortality in our cohort, but it did
show an association with cardiovascular mortality. Prospective studies with a larger sam-
ple size are necessary. New surgical treatments and follow-up by vascular surgeons could
improve the severity of PAD and the long-term prognosis.
© 2022 Sociedad Espariiola de Nefrologia. Published by Elsevier Espaina, S.L.U. This is an
open access article under the CC BY-NC-ND license (http://creativecommons.org/licenses/
by-nc-nd/4.0/).
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Conceptos clave

e La afectacién cardiovascular y con ella la enferme-
dad arterial periférica (EAP) son importantes causas de
mortalidad en poblacién con enfermedad renal crénica
en hemodialisis.

e El ser vardn, diabético, tener parametros de infla-
macién y la presencia de cardiopatia isquémica se
relacionan con la aparicién de EAP.

¢ El seguimiento multidisciplinar y abordaje quirtrgico
por los cirujanos vasculares se ha modificado en los
ultimos anos, con disminucién del nimero de ampu-
taciones mayores.

e Elseguimiento y abordaje precoz podria tener implica-
ciones en la reduccién de la mortalidad.

e La persistencia de pardmetros inflamatorios como la
PCR conlleva mayor riesgo de mortalidad cardiovascu-
lar en pacientes en hemodialisis y EAP.

Introduccién

La enfermedad renal crénica (ERC) es un factor de riesgo inde-
pendiente para el desarrollo de enfermedad arterial periférica
(EAP)1?. La prevalencia de EAP en algunas series es de hasta
el 25%>* y se ha asociado con la mortalidad cardiovascular,
morbilidad, hospitalizacién y peor calidad de vida referida®~’.

Un factor que favorece la EAP en los pacientes en hemo-
dialisis (HD) es la calcificacién vascular, debida no solo a la
calcificacién de la intima secundaria a aterosclerosis, sino
también por calcificacién de la capa media. Esta es favorecida
por una alteracién del balance entre factores que favorecen la
calcificacién (como la trasformacién osteoblastica de la célula
muscular lisa, inducida principalmente por el incremento de
fésforo e inflamacién) y el descenso de factores inhibidores
de la calcificacién como la disminucién de la fetuina A (pro-
teina de unién a chaperonas que en condiciones normales
inhibe la cristalizacién de particulas de fosfato cdlcico llama-
das calciproteinas)®°.

El diagnéstico precoz de EAP supone un reto; se trata
de conseguir el diagndstico en aquellos que son asintomati-
cos para poder recibir un tratamiento adecuado. Desde 2017
las guias europeas para el diagndstico y tratamiento de EAP
han implementado la recomendacién de cribado mediante la
determinacién del indice tobillo brazo (ITB) en poblacién con
ERC10‘12.

En cuanto al tratamiento, la revascularizacién tras una
isquemia critica de miembros inferiores produce peores resul-
tados en los pacientes con ERC que en aquellos que no la
padecen'®>'>. En el programa Medicare de 1991y 1994 2 tercios
de los pacientes amputados que tenian ERC avanzada antes de
necesitar terapia sustitutiva renal y una vez iniciada, fallecian
en el transcurso de 2 anos siguientes a la intervencién. La tasa
de amputacién fue de un 4,8-6,2% en dicha poblacién frente a
un 4,3% de amputaciones en poblacién sin ERC avanzada'®?.

En un metaandlisis de 2017, los hazard ratio para la apa-
ricién de EAP fueron de 1,22 y 2,06 para un TFGe de 45
y 15mL/min/1,73 m? respectivamente comparandolo con un
TFGe de 95ml/min/1,73 m?. Los factores de riesgo asociados a
mortalidad fueron la enfermedad coronaria, cerebrovascular,
demencia, ASA superior a 4, deterioro cognitivo y la presencia
de enfermedad renal’®.

Es importante conocer el beneficio de tratar precozmente
a paciente con EAP en HD, por ello, el objetivo especifico del
presente estudio fue determinar la mortalidad global y car-
diovascular de pacientes en HD con EAP sintomatica tratados
precozmente tras el desarrollo de nuevas técnicas quirtrgi-
cas en los ultimos anos. Ademads, se comparan con los datos
recogidos, previamente, en nuestro centro. Como objetivo
secundario, se propuso evaluar otras variables: demogréficas,
inflamacién y riesgo cardiovascular.

Material y métodos

Diserio del estudio

Estudio observacional retrospectivo de una cohorte com-
puesta por todos los pacientes mayores de 18 anos que
iniciaron tratamiento renal sustitutivo en HD en nuestro cen-
tro durante el ano 2014, y fueron seguidos hasta diciembre de
2019.

Variables basales recogidas

Causa de la enfermedad renal, el tipo de acceso vascu-
lar, la presencia de eventos cardiovasculares previos a la
entrada en HD y factores de riesgo cardiovascular. Ademas, se
recogieron pardmetros analiticos de inflamacién y nutricién
incluyendo: colesterol, triglicéridos, albimina, prealbimina,
proteina C reactiva y otros pardmetros relacionados con la
ERC como metabolismo fosfocélcico: (calcio, fosforo, parathor-
mona, magnesio) y anemia (hemoglobina, indice de saturacién
de transferrina y prescripcién de anélogos de eritropoyetina).
Ademas, se recogid la presencia de tratamiento anticoagu-
lante o antiagregante. La comorbilidad quedé reflejada por el
indice de Charlson, considerando comorbilidad leve: 0-1 pun-
tos; baja: 2, y alta: > 3.

Estudio de la enfermedad arterial periférica, definicién

Basalmente se recogi6 la presencia de EAP sintomética antes
de iniciar HD y el grado de afectacién. Al finalizar el estu-
dio se recogi6 el desarrollo de EAP sintomatica y el grado de
afectacién presentada a lo largo del seguimiento.

Se definié6 EAP sintomdtica como la presencia de sinto-
mas (entendidos por claudicacién de la marcha referida por
el paciente) o la presencia de isquemia critica de miembros
inferiores (por la presencia de dolor en reposo, lesiones tréfi-
cas, pérdida tisular o gangrena). Se utilizé la clasificacién de
Rutherford para evaluar el grado de afectaciéon. Asi, las cate-
gorias 1-3 se corresponden con clinica de claudicacién de leve
a severa, y a partir de grado 4 a 6, se agrupan las categorias
donde se plantean inicio de intervencién por presencia de
dolor en reposo o pérdida tisular. De esta forma: la categoria 1
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corresponde a claudicacién leve; la categoria 2 es claudicacién
moderada y la categoria 3 es claudicacién severa. La presencia
de dolor en reposo corresponde a la categoria 4, la categoria
5 con pérdida tisular menor y la categoria 6 es gran pérdida
tisular definida por tlceras isquémicas severas o gangrena.

Variables recogidas al finalizar el seguimiento

Durante el seguimiento se recogieron variables de mortalidad
y evolucién de los pacientes que incluyeron: el desarrollo de
EAP sintomatica en los pacientes de la cohorte, el tratamiento
y numero de intervenciones recibidas, en aquellos que requi-
rieron reintervencién y cuantos continuaron seguimiento por
cirugia vascular periférica (CVP). Ademas de la situacién actual
(si continuaron en didlisis, si recibieron trasplante, pérdida de
seguimiento o si se produjo el fallecimiento) y en qué casos la
mortalidad fue de causa vascular. También, se documenté la
puntuacién Rutherford tras finalizar el seguimiento.

Andlisis estadistico

En el andlisis descriptivo, las variables cuantitativas se pre-
sentan como media + desviacién estandar, y las categéricas
mediante frecuencias y porcentaje.

Para el contraste de hipétesis en las tablas cruzadas, segin
la variable cualitativa se ha empleado Chi cuadrado, y para las
tablas cruzadas cualitativa-cuantitativa el test t de Student.
Para la comparacién multiple, se utiliz6 el andlisis de super-
vivencia medida por Kaplan-Meier y andlisis de regresién de
Cox.

Se consideré hallazgo significativamente estadistico una
p<0,05, e IC 95%. Para el andlisis y procesamiento de los
datos utilizamos el programa estadistico SPSS V17.0 (Chicago,
Nlinois®, EE. UU.)

Resultados
Caracteristicas basales

La poblacién estaba compuesta por un total de 91 pacientes, se
perdié seguimiento en 7 pacientes y quedaron un total de 84.
Un 51,6% eran varones con una edad media de 64 + 15 anos.
La mediana de seguimiento fue de 35 (20-57) meses.

Las caracteristicas basales y datos bioquimicos de la pobla-
cién de estudio se muestran en la tabla 1. Al inicio de
seguimiento un 10,7% (9/84) presentaban EAP. Hasta un ter-
cio de los pacientes de la cohorte (29,7% [25/84]) recibia
tratamiento antiagregante y 14/84 (17%) se encontraban anti-
coagulados. La puntuacién media del indice de Charlson era
de 4,98+ 3, y en el 77% de los pacientes la puntuacién era > 3.

Caracteristicas de los pacientes con EAP y clasificacién de
Rutherford

Basalmente el 10,7% (9 pacientes) presentaba EAP. Este porcen-
taje aumenté a 25% (21/84 pacientes) al finalizar el estudio. La
mayoria de ellos (18 pacientes) permanecié en seguimiento
en consulta de CVP. La progresion de la afectacién vascular se
manifesté mediante la clasificacién de Rutherford, recogida

Tabla 1 - Caracteristicas basales de la poblacién

estudiada

%/(media)

Sexo (hombre)

47 (51,6%)

Edad (afios) 64+15
ITB 0,7+0,2

% Casos Rutherford inicial > 4 11/21 (52,3%)
Indice de Charlson 496+3
Triglicéridos (mg/dL) 122+60
Colesterol (mg/dL) 147+ 41
Calcio (mg/dL) 8,3+1,5
Fosfato (mg/dL) 4426
PTH (ng/L) 425 +325
Magnesio (mg/dL) 2,134+0,35
Hemoglobina (g/dL) 10,4+1,36
Albiimina (g/dL) 3,5+0,54)
Transtirretina (mg/dL) 22+6,3
PCR (mg/dL) 0,85+0,8
HTA 72 (84%)
Diabetes mellitus 30 (35%)
DL 44 (51%)
Cardiopatia isquémica 14 (17%)
Ictus 5 (6%)
AEE 67 (80%)
EAP al inicio 9 (10,7%)
Antiagregante 25 (30%)
Anticoagulante 14 (17%)

Etiologia de enfermedad renal

DM 10 (11,8%)
Vascular 6 (7,4%)
LES 3 (3,5%)
GMN 17 (20%)
EPQA 11 (12,9%)

No conocida

Acceso vascular

12 (14,1%)

Catéter 56 (65%)
Fistula 30 (35%)
Mediana de seguimiento(meses) 35 (20-57)

AEE: agentes estimulantes de la eritropoyesis; DL: dislipidemia;
DM: diabetes mellitus; EAP: enfermedad arterial periférica; EPQA:
enfermedad poliquistica del adulto; GMN: glomerulonefritis; HTA:
hipertensién arterial; ITB: indice tobillo brazo; LES: lupus eritema-
toso sistémico; PCR: proteina C reactiva; PTH: parathormona.

al diagnéstico y tras el seguimiento (tabla 2). En el momento
de la aparicién de la EAP sintomaética, 11/21 (52,3%) tenian una
puntuacién > 3 que se corresponde con estadios més severos y
suelen implicar intervencién. En el seguimiento, el porcentaje
de pacientes clasificados con Rutherford >3 no se modificé, y
solo 3/21 pacientes con EAP mostraron una progresioén en su
puntuacién de Rutherford al final del seguimiento respecto al
inicio de EAP sintomatica (tabla 2).

Tan solo se dispuso de ITB en 7 pacientes, con un valor
medio al diagnéstico de EAP de 0,86 +0,18 y la puntuacién
media de ITB tras seguimiento fue 0,74 +0,32, por lo que no
fue posible el andlisis de la EAP asintomatica.

El desarrollo de EAP se asoci6 de forma significativa con
la presencia de un indice de Charlson elevado (no: 2; si: 19;
p=0,001), con ser vardn (no: 2, si: 19, p =0,001), diabético (no: 7;
si: 14; p=0,001) y con el antecedente de cardiopatia isquémica
cronica (no: 13; si: 8 p=0,001), de forma que un 38,1%(8/21) pre-
senté cardiopatia isquémica en el grupo que desarrollo EAP;
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Tabla 2 - Escala de Rutherford

Clasificacién Rutherford al inicio de EAP (n=21) Rutherford final (n=21)
0 Asintomético 2(9,5%) 3 (14,28%)

1 Claudicacion leve 4 (19%) 3 (14,28%)

2 Claudicacién moderada 1(4,76%) 2(9,5%)

3 Claudicacion severa 3 (14,28%) 2 (9,5%)

4 Dolor en reposo 1(4,76%) 1(4,76%)

5 Pérdida tisular menor 8 (38,09%) 8 (38,09%)

6 Pérdida tisular mayor 2(9,5%) 2(9,5%)

EAP: enfermedad arterial periférica.

Tabla 3 - Modelo de Cox para analisis de supervivencia global. (Ajustado por factores EAP, edad, PCR, albumina, nimero

de tratamientos)

Exp(p) [IC 95%] 2 Exp(B) [IC 95%] p
Modelo univariante Modelo multivariante
EAP 1,4 [0,67-2,90] 0,3
Edad 1,1 [1,02-1,21] 0,001
PCR 1,6 [1,23-1,21] 0,003 2,17 [1,19-3,97] 0,011
Albtmina 0,4 [0,20-0,87] 0,14
Numero de tratamientos 0,4 [0,22-0,90] 0,27

EAP: enfermedad arterial periférica; IC: intervalo de confianza; PCR: proteina C reactiva.
PCR con asociacién con mortalidad cardiovascular 2,17; IC: 1,19-3,97; p=0,011.

sin embargo, en ausencia de EAP la presencia de cardiopatia
isquémica se observé en un 9,5% (6/63). Mas de la mitad (66,7%
[14/21]) de los que desarrollaron EAP eran diabéticos.

Tratamiento intervencionista

Tras el diagnéstico de EAP, inicialmente se realizaron 9
intervenciones quirdrgicas: 5 amputaciones menores, una
angioplastia femorofemoral, un bypass femoropopliteo, un
bypass femorofemoral y una amputacién mayor. En el segui-
miento, 13 pacientes (62%) presentaron de nuevo sintomas
de EAP y se requirié reintervencién en 3 pacientes en varias
ocasiones, ascendiendo el total a 18 intervenciones. La ampu-
tacién menor continué siendo la intervencién mas frecuente.
Solamente se contabilizé un caso de amputacién mayor, el
resto recibié tratamiento médico.

Evolucién

La mediana de seguimiento de todos los pacientes desde el
inicio de HD en 2014 fue de 35 meses (20-57 meses). Durante
este tiempo la mortalidad en la unidad de diélisis fue 30/84
pacientes (35,7%), el 40,5% (34/84) recibié trasplante, el 20,2%
(17/84) permaneci6 en didlisis, y en el 3,6% (3/84) se perdié el
seguimiento.

La mortalidad de origen cardiovascular ocurrié en 13
pacientes, lo cual supuso un 43% de la mortalidad total.
Ninguno de los 3 pacientes que requirieron reintervenciones
fallecié durante el seguimiento.

En el andlisis univariante la edad, la proteina C reactiva
(PCR), la albimina y el nimero de tratamientos recibidos, pero
no la EAP, se asociaron con la mortalidad total. En el analisis
multivariante tras ajuste por otros factores, solo la PCR se rela-
cioné con la mortalidad. Exp (B): 2,17; p=0,011; IC: 1,19-3,97
(tabla 3).

Con respecto a la mortalidad cardiovascular, en el analisis
multivariante de Cox, solo la EAP se relaciond con la mor-
talidad de origen cardiovascular: Exp (B): 1,73; p=0,006; IC:
1,17-2,56 (fig. 1).

Discusion

Presentamos los resultados de nuestro estudio sobre pacien-
tes incidentes en HD en el que hemos detectado que un 10,7%
inicia tratamiento renal sustitutivo con EAP, y a lo largo de 35
meses de seguimiento lo desarrolla un 14,3% adicional. De esta
forma, un cuarto de nuestra poblacién en HD (25%) desarro-
1la EAP. Por tanto, se trata de una patologia que sigue siendo
frecuente en didlisis.

La poblacién en HD presenta mayor riesgo de calcificacién
vascular y de EAP. La frecuencia en pacientes prevalentes en
dialisis muestra un rango variable en parte explicable por una
tendencia al infradiagnéstico, que oscila entre el 25 y el 40%
con implicaciones en la morbimortalidad y calidad de vida**°.

En un trabajo previamente publicado por nuestro grupo
en 220 pacientes prevalentes en HD seguidos retrospectiva-
mente desde 2001 a 2005, el desarrollo de EAP se asocid con
mayor edad, estado de diabetes mellitus, Charlson, prealbu-
mina y PCR. La prevalencia de EAP en este trabajo fue de 39,5%
(87/220) y se asoci6 de forma independiente con la mortalidad
al final de seguimiento, en el que el 55,2% (48/87) habia falle-
cido. Se realizaron 5 amputaciones mayores, 4/5 de las cuales
fallecieron?’.

Entonces, pese a la elevada prevalencia, el porcentaje
de pacientes que recibian algln tipo de tratamiento inter-
vencionista era tan solo de un 5%, y estaba representado
practicamente en su totalidad por la amputacién mayor. El
95% restante recibia Unicamente tratamiento médico, y no
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Figura 1 - Supervivencia de origen cardiovascular. Pacientes sin desarrollo de EAP (linea azul). Pacientes con desarrollo de
EAP (linea verde). Tiempo de seguimiento de 35 meses. Exp (B): 1,73; p =0,006: IC: 1,17-2,56.

siempre de manos de CVP, sino que con frecuencia se limitaba
a manejo en el centro de diélisis o en el centro de salud?°.

En comparacién con nuestro trabajo previo de pacientes
en HD prevalentes con EAP, el trabajo actual se centra en
pacientes incidentes. Teniendo esto en cuenta observamos
una prevalencia algo menor del 25%. En cambio, en la cohorte
actual, 9/21(42,8%) requirieron intervencién quirdrgica inicial
frente a tan solo el 5% del trabajo previo y la mayoria con-
tinuaron seguimiento por CVP. En nuestro actual trabajo tan
solo hubo una amputacién mayor, respecto a las 5 del trabajo
previo. Y ni las reamputaciones menores ni la mayor tuvieron
un impacto negativo en la supervivencia en la cohorte actual.

Estudios previos han relacionado peores resultados de EAP
en HD tras revascularizacién quirirgica y/o amputacién'®?°,
Probablemente la principal explicacién de esta asociacién se
deba no al tipo de tratamiento, sino al retraso en el diagnos-
tico. En nuestra opinién el hecho de que en el actual estudio
la EAP no se asocie con la mortalidad global y si con la cardio-
vascular podria relacionarse con el seguimiento estrecho por
parte de CVP de la préctica totalidad de los pacientes, lo cual
permite detectar la enfermedad precozmente, aplicar diversos
tratamientos y evaluar posteriormente su efectividad. Muchos
de nuestros pacientes recibieron tratamiento intervencionista
en lugar de tratamiento médico, y sin embargo solo en una
ocasién fue necesaria la amputacién mayor.

En la clasificacién de Rutherford utilizada para graduar los
sintomas o presencia de lesiones tréficas en el momento de
aparicién de la EAP sintomatica, casi la mitad de los pacien-
tes obtuvo una puntuacién superior a 3, correspondiente con
estadios mds severos. Durante el tiempo de seguimiento, la
EAP se mantuvo estable. No se aprecié ningin caso de empeo-
ramiento de la categoria de Rutherford; esto es debido a la
deteccién precoz de infecciones o Ulceras susceptibles de tra-
tamiento en el seguimiento por CVP.

En cuanto a los tratamientos intervencionistas, inicial-
mente se llevaron a cabo en 9 casos, con reapariciéon de los
sintomas en el 56%, con un total de 18 intervenciones. La

intervencién més frecuente tanto de novo como en reinter-
vencién fue la amputacién menor, y tan solo en un caso se
requirié amputacién mayor.

El precisar una reintervencién como una revascularizacién
percutanea o angioplastia no se asocié con la mortalidad,
por lo que no parece conllevar un resultado negativo en
términos de supervivencia. Podria permitir un beneficio de
tratamientos intermedios con mejora en su calidad de vida y
funcionalidad. Sin embargo, creemos que el limitado tamano
muestral no permite correlacionar la reintervencién con la
mortalidad.

El perfil del paciente que desarrolla EAP no ha cambiado
sustancialmente en los dltimos anos, ya que en nuestra serie
se ha asociado significativamente con el hecho de ser varén,
con antecedente de cardiopatia isquémica, la presencia de
diabetes mellitus y un indice de Charlson elevado.

Tan solo la PCR elevada se asocié de forma significativa
con la mortalidad global, sin hallar asociacién con ningin
tipo de evento cardiovascular, por lo que fundamentalmente
el estado inflamatorio elevado es el que ha influido en la mor-
talidad. Tampoco se asocia a la edad, probablemente porque
estudiamos una muestra incidente con una edad media no
excesivamente alta. Sin embargo, aunque no observamos que
la EAP influya de forma significativa con la mortalidad general,
si mostré una asociacién clara e independiente con la morta-
lidad cardiovascular.

Como limitacién a nuestro estudio se incluyeron los casos
con EAP sintomatica dada la dificultad de la deteccién de
EAP asintomatica, puesto que tan solo se dispuso de ITB en
7 casos, dato que hubiese dado informacién complementaria.
Sin embargo, la principal fortaleza es haber incluido a todos los
pacientes incidentes en HD durante un periodo de 12 meses,
con un seguimiento de 5 afios y con recogida de todos los
eventos que han tenido en este periodo.

Por tanto, podemos concluir que en la actualidad ha
aumentado el intervencionismo precoz de los pacientes con
EAP sintomatica con respecto a hace 10 anos. En nuestra
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cohorte, un importante porcentaje de pacientes desarrolld
EAP, requiriendo actuacién por CVP. Asi, los nuevos trata-
mientos y el seguimiento por los cirujanos vasculares podrian
mejorar el prondstico de estos pacientes.
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