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Trasplante renopancreatico, una excelente alternativa
terapéutica para el paciente diabético
con enfermedad renal cronica avanzada

Kidney-pancreas transplantation — An excellent treatment
alternative to the patient with diabetes and advanced chronic kidney

disease
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La nefropatia diabética es la principal etiologia de enfermedad
renal crénica avanzada (ERCA) en los pacientes en terapia de
sustitucién renal, representando hasta un 26% de los pacien-
tes incidentes y un 16-17% del total de pacientes prevalentes
en hemodialisis®.

El primer trasplante de pancreas en Espana fue realizado
en 1983 en el Hospital Clinic de Barcelona. Desde entonces,
el trasplante de pancreas-rinén se ha ido consolidando pro-
gresivamente como una alternativa de tratamiento para el
paciente diabético insulinodependiente con ERCA. En su pri-
mera década, estos pacientes presentaban una supervivencia
significativamente inferior a la de los pacientes trasplantados
renales no diabéticos, con una mortalidad de hasta el 35% a
los 10 afnos postrasplante. Sin embargo, en los Gltimos 20 afios,
hemos asistido a una mejoria significativa de la supervivencia
de paciente e injerto pancreatico. En el estudio multicéntrico
espanol recién publicado en la RevisTA NEFROLOGIA, se des-
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cribe la evolucién de 241 pacientes trasplantados de pancreas
en Espana en el periodo 2008-2012, la mayoria receptores de
un trasplante simultédneo de pancreas-rifién?. En el estudio se
constata una probabilidad de supervivencia del paciente tras-
plantado del 94% a los 5 afios y de supervivencia de los injertos
pancreatico y renal del 83 y el 91%, respectivamente. Es nece-
sario un seguimiento a mas largo plazo para confirmar esta
mejor supervivencia respecto de los controles histéricos.

En linea con otras publicaciones, estos resultados ponen en
evidencia la excelencia de esta opcién de tratamiento para el
paciente con diabetes mellitus insulinodependiente y ERCA.
Pese a estos buenos resultados, la indicacién de trasplante de
pancreas en Espana es baja en comparacién con otros pai-
ses de nuestro entorno, lo que posiblemente se debe a una
indicacién inferior a la necesidad real (fig. 1)°.

El trasplante simultdneo de pancreas-rinén anticipado esla
mejor opcién de tratamiento en el paciente con ERCA y diabe-
tes mellitus®. En Espania, el trasplante se prioriza frente a otras
alternativas de trasplante, con la posibilidad de inclusién en
lista de espera cuando el filtrado glomerular es <20 ml/min,
debido a la elevada morbimortalidad de esta poblacién en
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Finland (n=39) I 7.0
Czech Republic (n=41) I 3.9
United States of America (n=1015) I 3.1
Norway (n=15) I 2 8
United Kingdom (n=185) I 2.8
Portugal (n=25) I 24
Sweden (n=23) I 2.3
Canada (n=69) I 18
Austria (n=15) I 1.7
Argentina (n=74) NN 16
Spain (n=76) 1.6
Switzerland (n=14) I 1.6
Australia (n=40) IS 1.6
Estonia (n=2) I 15
Republic of Korea (n=75) IlllIIIEEGEGEE 1.5
Netherlands (n=25) NN 1.5
France (n=84) I 1.3
Croatia (n=! 5)_ 1.2
Israel (n=10) NN 12
Germany (n=94) I 1.1
Denmark (n=6) I 1.0
Belgium (n=11) I 0.9
New Zealand (n=4) Il 038
Brazil (n=177) IS 0.8
Poland (n=29) N 0.8
Italy (n=42) I 0.7
Chile (n=11) I 0.6
Hungary (n=5) Il 0.5
Slovenia (n=1) Il 0.5
Ireland (n=2) I 0.4
Japan (n=49) Il 0.4
Saudi Arabia (n=8) llll 0.2
Singapore (n=1) Il 0.2
Colombia (n=7) 0.1
Belarus (n=1)l 0.1
Peru (n=3) @ 0.1
Russian Federation (n=10)1 0.1
Thailand (n=3)1 0.0
Turkey (n=3)] 0.0
India (n=22)| 0.0
Mexico (n=2)| 0.0
0 1 2 3 4 5 6 7 8

Pancreas transplant procedures pmp

Figura 1 - Trasplante de pancreas por millén de poblacién (pmp) en paises que proporcionaron datos al Observatorio Global
de Donacién y Trasplante (GODT por sus siglas en inglés) en 2019. En paréntesis, nimero absoluto de procedimientos. En
2019, se realizaron 2.323 trasplantes de péancreas en 41 de 82 paises que participaron en esta recogida de datos a nivel

internacional.
Fuente: http://www.transplant-observatory.org’?.

dialisis® y a la superior progresién de la enfermedad renal®’.
Sin embargo, en el estudio presentado llama la atencién que
apenas un 17% de los pacientes se trasplantan en situacién
predialisis. La remisién temprana de estos pacientes al centro
de trasplante de referencia cuando la tasa de filtrado glome-
rular se encuentra en valores de 25-30 ml/min, para valorar
precozmente la indicacién de trasplante e idealmente progra-
mar la intervencién con anterioridad al inicio de la didlisis, es
una practica altamente recomendable®.

En los préximos anos posiblemente asistiremos a un
cambio en la demografia de las indicaciones para trasplante
de péancreas. Es esperable un aumento de la edad en la que
estos pacientes desarrollan ERCA y un incremento en la
incidencia de diabetes mellitus tipo 2 juvenil (con el consi-
guiente aumento en la incidencia de ERCA por nefropatia
diabética en edades cada vez mds tempranas). Pese al riesgo
de complicaciones quirtrgicas, también estos pacientes
habran de ser valorados para un eventual trasplante doble

de rindén-pancreas. Per se, estas condiciones no deberian
considerarse contraindicaciones formales sin una evaluacién
exhaustiva de riesgos y beneficios por un centro con expe-
riencia en trasplante de pancreas, pues la literatura reciente
ha demostrado los efectos beneficiosos de esta modalidad de
trasplante en pacientes seleccionados®°.

A dia de hoy, el trasplante de pancreas sigue siendo la tinica
alternativa terapéutica que ha demostrado reducir la morta-
lidad cardiovascular, aumentar la supervivencia del injerto
renal, mantener la insulinoindependencia y mejorar la cali-
dad de vida en esta poblacién de pacientes'!. Pendientes de
resultados con las nuevas alternativas de administracién de
insulina exégena (como la bomba de insulina o pancreas bié-
nico) y la universalidad en el acceso a estas opciones de
tratamiento, el paciente con diabetes mellitus insulinodepen-
diente con enfermedad renal deberia tener la oportunidad de
ser valorado precozmente para recibir un trasplante de rifidén-
pancreas.
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