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RESUMEN

Objetivos: Revisar las comunicaciones cientificas pre-
sentadas en los congresos de la Asociacion Espafiola de
Nefrologia Pediatrica (AENP). Material y métodos: En
los programas cientificos (1988-2007) de los congresos
de la AENP se revisaron: numero de presentaciones,
centros participantes y con el mayor nimero de comu-
nicaciones, forma de presentacién, estudios experi-
mentales y temas elegidos. Resultados: En los ultimos
20 afos, 91 centros presentaron 1.119 comunicaciones.
El Hospital La Paz (Madrid) fue el que mas comunica-
ciones presenté. Desde el afio 1995 comenzaron a ad-
mitirse comunicaciones tipo poster y 369 de las 815 co-
municaciones
Dieciséis comunicaciones informaron de investigacion
animal. El tema mas frecuente fue la enfermedad glo-
merular (203). Se presentaron 51 comunicaciones sobre
dialisis. Trataron sobre trasplante renal 123 comunica-
ciones. S6lo una comunicacién sobre genética fue pre-
sentada antes de 1998. Conclusiones: El formato pos-
ter es un método util para las presentaciones
cientificas. El tema mas habitual fue la enfermedad
glomerular. En la ultima década han aparecido comu-
nicaciones sobre genética, pero sobre experimentacién
animal son todavia excepcionales.

presentadas tuvieron ese formato.
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Scientific Presentations at the meetings of the Spanish
Paediatric Nephrology Association (AENP), 1988-2007

ABSTRACT

Objectives and study: To find out that characteristics of the
scientific presentations given at the AENP’s meetings in
the past 20 years. Material and Methods: We reviewed in
the scientific programs of the AENP’s meetings of the past 20
years: number of presentations, number of participating
institutions, institutions that provided the majority of the
presentations, presentation format, number of studies
involving experimental nephrology, topics most commonly
presented. Results: There have been 1,119 presentations in
the past 20 years, 45/year between 88-92 and 67/year
between 03-07. Ninety-one institutions participated in the
meetings, 17/year between 88-92 and 34/year between 03-
07. Pediatric Nephrology unit from the H. La Paz (Madrid)
contributed the most presentations. Poster presentations
were accepted at the ANEP meetings after 1995. Since then,
369 of the 815 presentations followed this format. Between
88-07 only 16 presentations dealt with experimental
nephrology. The most common topics of presentation waere
glomerular disease (203) and urinary tract infection/VUR
(132). Fifty-one presentations dealt with dialysis (almost
2/3 peritoneal). Transplantation was the topic of 123
presentations. Of the 21 presentations on molecular genetics
only one happened before 1998. Conclusions: The poster is a
useful alternative in scientific presentations which has
allowed an increase in presentations, authors and
institutions participating in the ANEP meetings. The main
topic of presentation was glomerular disease. The frequency
of presentations dealing with transplantation has increased
in the last years. The past decade has seen more
presentations on molecular genetics, but presentations
dealing with experimental nephrology are still infrequent.

Key words: Pediatric nephrology. Meetings. Scientific
presentations.

INTRODUCCION

La Asociacion Espafiola de Nefrologia Pediatrica (AENP) es
la entidad oficial de caracter cientifico que agrupa a los pro-
fesionales espafioles —nefrélogos pedidtricos—, dedicados a
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la practica de la especialidad y tiene entre sus fines estatuta-
rios promover el desarrollo de la nefrologia pediétrica'. Fue
fundada en el afio 1973 con el nombre de Seccién de Nefro-
logia de la Asociacion Espaiiola de Pediatria y en 1995 pasa
a recibir su denominacién actual?.

Un afio después de su fundacion tuvo lugar en Madrid su pri-
mera Reunién Cientifica, seguida de convocatorias anuales,
que a partir de 1999 pasan a llamarse Congresos Nacionales
de Nefrologia Pediatrica’.

En 37 afios de historia, la AENP ha celebrado 35 Reunio-
nes o Congresos Nacionales y, desde 1992, 4 Reuniones
conjuntas con la Sociedad Portuguesa de Nefrologia Pe-
diatrica. Cada reunién incluye mesas redondas y conferen-
cias dictadas por profesores invitados, pero la actividad in-
vestigadora de los nefrélogos infantiles se manifiesta con
la presentacion de comunicaciones cientificas, base funda-
mental de los congresos de la AENP.

Coincidiendo con el 20 aniversario de la Unidad de Nefrolo-
gia Pediatrica (UNP) del Hospital de Ledn y para conocer las
caracteristicas de la actividad investigadora de los miembros
de la AENP, se revisaron las comunicaciones presentadas en
sus congresos durante ese perfodo de tiempo.

MATERIAL Y METODOS

Estudio retrospectivo, descriptivo, de las comunicaciones
presentadas por los nefrélogos infantiles espaiioles a los con-
gresos nacionales de nefrologia pedidtrica celebrados entre
1988 y 2007. La informacién se obtuvo revisando los progra-
mas publicados en los libros de los congresos y los restime-
nes de las reuniones publicados en Anales de Pediatria.

Se realizaron 4 Reuniones (1992, 1999, 2000, 2005) con los
nefrélogos infantiles portugueses y una (2002) dentro del
Congreso Europeo de Nefrologia Pediitrica.

En los programas cientificos fueron recogidos y valorados los

siguientes datos:

1. Numero de comunicaciones presentadas cada afio y evolu-
cién del nimero de comunicaciones en periodos de 5 afios.

2. Centro de procedencia de los autores y evolucién del nu-
mero de centros participantes en cada congreso en perio-
dos de 5 afios.

3. Centros que han hecho el mayor nimero de aportaciones
cientificas.

4. Centros que han participado en todos los Congresos en-
viando comunicaciones.

5. Evolucién del porcentaje de comunicaciones de centros
que realizan trasplantes en periodos de 5 afios.

6. Comunicaciones procedentes de fuera de Espafia

7. Numero de comunicaciones presentadas en forma oral y
de poster.
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8. Comunicaciones sobre experimentacion animal.

9. Temas elegidos para presentacion y su frecuencia.

10. Comunicaciones sobre didlisis y trasplante renal, sobre
genética molecular y sobre patologia glomerular.

RESULTADOS
Numero de comunicaciones presentadas

Se presentaron 1.119 comunicaciones en los 20 afios revisados,
con un notable aumento de comunicaciones/congreso en los ulti-
mos afios (figura 1). Si se analizan los datos en periodos de
5 afios, el nimero medio de comunicaciones aument6 desde 45
comunicaciones/afio entre 1988-1992 hasta 67 entre 2003-2007.

Centros de procedencia de los autores

Durante el periodo analizado, hicieron aportaciones cientificas
91 centros. En la figura 2 se representa la evolucion anual del
ndmero de centros. El nimero medio de centros participantes
fue de 17/afio en el periodo 1988-1992, aumentando hasta
34/afio entre los afios 2003-2007. El porcentaje de comunica-
ciones procedentes de centros que realizaban trasplantes pasé
del 50,8% entre 1988 y 1992 al 39,4% entre 2003 y 2007.

Los centros que mds comunicaciones cientificas presentaron
en los tdltimos 20 afios fueron el Hospital Materno-Infantil La
Paz, el Hospital de la Vall d’Hebron y el Hospital Central de
Asturias (HUCA). Sélo 3 centros presentaron comunicacio-
nes en todos los congresos celebrados durante esos 20 afios
(La Paz, HUCA y Virgen del Rocio).

Los centros extranjeros aportaron aproximadamente el 8% de
las comunicaciones, siendo Portugal el pais que mas ha contri-
buido (37).

NuUmero de comunicaciones

1988 1989 1990 1991 1992 1993 1994 1995 1996 1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007
Ano

Figura 1. Numero de comunicaciones/afio presentadas en los
congresos de la AENP entre los afios 1988 y 2007.
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Figura 2. Numero de centros/afio que participan en los
congresos de la AENP entre los afios 1988 y 2007.

Numero de comunicaciones presentadas en forma
oral y de péster

En el aflo 1995 se inici6 la presentacion de comunicacio-
nes en formato de pdster. Desde entonces, tuvieron ese
formato 369 de las 815 comunicaciones presentadas
(45,3%).

Numero de comunicaciones sobre experimentacion
animal

En estos 20 afios, s6lo 16 de las 1.119 comunicaciones
(1,5%) informaban sobre investigacién animal, de las
que 15 procedieron del HUCA-Universidad de Oviedo.

Temas elegidos para las presentaciones

Todos los afios se presentaron comunicaciones sobre patolo-
gia glomerular, tibulo-intersticial y trasplante renal.

El tema mas frecuentemente elegido fue la patologia glome-
rular, seguido de la infeccidn urinaria/reflujo vésico-ureteral
y la patologia tibulo-intersticial (figura 3).

Se presentaron 51 comunicaciones sobre dialisis (32 perito-
neal/19 hemodialisis). El trasplante renal fue el tema de 123
comunicaciones y casi tres cuartas partes (90) fueron presen-
tadas entre 1998 y 2007. Trataron sobre genética y/o biologia
molecular 21 comunicaciones (1,8%) y s6lo una se presentd
antes de 1998.

Fueron presentadas 204 comunicaciones sobre patologia glo-
merular (el 18,2% del total), de las que 23 procedieron de
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Figura 3. Temas mas habitualmente elegidos en las comunicaciones presentadas a los congresos de la AENP entre los afios 1988 y 2007
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centros portugueses. Un total de 33 centros espafioles presen-
taron comunicaciones sobre este tema. El Hospital Sant Joan
de Déu y el Hospital La Fe fueron los que mas comunicacio-
nes presentaron.

El sindrome nefrético fue la patologia glomerular més fre-
cuentemente comunicada (29 de 69 eran sobre su tratamien-
to). Trataron sobre patologia glomerular de origen sistémico
49 comunicaciones (17 sobre nefropatia de Schonlein-He-
noch) y 15 sobre biopsia renal.

DISCUSION

Cada afio se encargan de la organizacion de los congresos
de la AENP nefrdlogos infantiles de algtn hospital espa-
fiol cumpliendo los fines de esta Asociacion recogidos en
sus estatutos'.

En estas reuniones cientificas se incluyen conferencias ma-
gistrales, impartidas por especialistas espafioles y extranje-
ros, mesas redondas sobre temas de actualidad, mesas de con-
troversia, mesas de casos clinicos y preguntas al experto®. Sin
embargo, es la presentaciéon de comunicaciones cientificas
procedentes de las UNP de hospitales espaiioles la que da
sentido a los congresos y la que permite la incorporacion de
nuevos especialistas y nuevos centros a las actividades de la
AENP, ayudando al previsible e inminente relevo generacio-
nal de esta subespecialidad pediatrica’*. Desde este punto de
vista, nuestra revision aporta informacion sobre el tono vital
y cientifico de la AENP, y ofrece una idea de las expectati-
vas de futuro en esta drea de conocimiento especifico.

Elegimos este periodo de 20 afios para el estudio por consi-
derarlo un espacio de tiempo lo suficientemente prolongado
y para facilitar el acceso a los libros de comunicaciones, te-
niendo en cuenta que la publicacion de los resimenes en re-
vistas cientificas fue irregular a lo largo de los afios?.

Durante estos 20 afios se produjo un progresivo y llamativo
incremento del nimero de comunicaciones presentadas
en cada congreso que fue paralelo al aumento de centros par-
ticipantes. En total, participaron 91 hospitales en los congre-
sos de la AENP, duplicandose el nimero de centros partici-
pantes en cada congreso desde el primer lustro (17
centros/afio) hasta el dultimo lustro analizado (34
centros/afio). Este hecho, probablemente, guarda relacién
con la creacion de nuevas UNP, como recomienda el Plan
Nacional de Nefrologia Pedidtrica®. Estas unidades son de
tres tipos segun el aprovechamiento de los recursos asisten-
ciales y humanos, de criterios demograficos y geopoliticos™:
1. Nivel I o unidades bdsicas: funcién eminentemente pre-
ventiva y asistencial.
2. Nivel II: dotacién para mantener un programa de trata-
miento sustitutivo de la insuficiencia renal crénica: hemo-
filtracidn, didlisis peritoneal y/o hemodialisis.
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3. Nivel III: poseen infraestructura y dotacion bésica para
mantener un programa de didlisis y trasplante renal pedia-
trico.

En estos 20 afios practicamente no ha variado el nimero de
UNP de niveles 11 y III, y sélo se ha autorizado a realizar tras-
plante renal en nifios a un nuevo centro: Sant Joan de Déu de
Barcelona. Sin embargo, gracias a la actividad de ex-residen-
tes formados en las UNP mds importantes, se han incorpora-
do a la red sanitaria numerosas UNP de nivel I, como podia
preverse a partir de la revision historica realizada hace apro-
ximadamente una década por el Dr. Garcia-Nieto®. Los miem-
bros de estas nuevas unidades son, probablemente, responsa-
bles del aumento del niimero de comunicaciones y de centros
participantes en los congresos de la AENP. Este hecho expli-
ca que mds de la mitad de las comunicaciones procedieran de
centros trasplantadores entre 1988 y 1992, mientras que s6lo
el 39,4% tenian esta procedencia en el periodo 2003-2007.

Légicamente, el mayor nimero de comunicaciones presenta-
das procede de las dos UNP de nivel III con un mayor nime-
ro de pacientes: Hospital Universitario La Paz de Madrid y
Hospital Vall d’Hebron de Barcelona. Sin embargo, sorpren-
de que la UNP de nivel II del HUCA ocupe el tercer lugar,
entre los centros espafioles, en nimero de comunicaciones,
por delante del resto de centros que realizan trasplantes y que
sea una de las tres tinicas UNP que enviaron comunicaciones
a todos los congresos de la AENP celebrados en los 20 afios
revisados junto con las del Hospital La Paz de Madrid y el
Hospital Virgen del Rocio de Sevilla.

Las comunicaciones enviadas desde fuera de nuestro pais re-
presentan sélo el 1,5% del total y, en su mayoria, proceden
de centros portugueses en el contexto de las Reuniones Ibéri-
cas de Nefrologia Pediatrica’. El resto de comunicaciones in-
ternacionales proceden de otros nueve paises y su nimero es,
practicamente, testimonial.

En el afo 1995 comenzaron a aceptarse las comunicaciones
con formato de pdster en los congresos de la AENP2. Desde
entonces, este tipo de presentaciones representa casi la mitad
del total y, probablemente, su introduccién ha contribuido
también al aumento del nimero de comunicaciones observa-
do en los tltimos afios.

La investigacion basica utilizando experimentacion animal
no es habitual en nuestros hospitales y sus resultados tienen
muy poca representacion en los congresos de pediatria y, par-
ticularmente, en los de nefrologia pediatrica. La investigacion
clinica predomina muy significativamente, mientras que la
experimentacion animal depende casi siempre de centros uni-
versitarios y alcanza sélo el 1,5% del total, procediendo casi
siempre de la Universidad de Oviedo-HUCA.

Durante la infancia, la patologia glomerular es menos fre-
cuente que la relacionada con cuadros infecciosos, heredita-
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rios, congénitos y/o malformativos, y causa poco mas del
20% de las insuficiencias renales terminales de la infancia’.
A pesar de ello, fue el tema mds habitualmente elegido para
su presentacion (casi el 20% del total), seguido por la infec-
cién urinaria/reflujo vésico-ureteral y la patologia tibulo-in-
tersticial. De todas las enfermedades glomerulares primarias,
el sindrome nefrético es el tema mas usual de comunicacion,
probablemente porque se trata del cuadro glomerular prima-
rio mas frecuente en la infancia®. Entre la patologia glomeru-
lar de origen sistémico predominan, como era de esperar, las
comunicaciones sobre la nefropatia de Schonlein-Henoch.

Sin embargo, s6lo una tercera parte de las UNP enviaron co-
municaciones sobre patologia glomerular, posiblemente por-
que, al ser poco frecuentes, los centros pequefios apenas ten-
gan casos de estas caracteristicas. El Hospital Sant Joan de
Déu de Barcelona fue el que mds comunicaciones presentd
sobre este tema.

Cada afio hubo comunicaciones, ademas de sobre enferme-
dad glomerular, sobre nefropatia tibulo-intersticial y sobre
trasplante renal. Este dltimo es un tema frecuente en los con-
gresos que hemos revisado, a pesar de que en Espaiia s6lo
existen 7 UNP de nivel III y que eran seis hasta hace pocos
afios?. Las presentaciones sobre didlisis son menos habituales
y, entre ellas, predominan las referidas a didlisis peritoneal.
Esto no debe extrafiar porque en los tltimos afios la didlisis
peritoneal es elegida como primer tratamiento sustitutivo de
la funcién renal en dos veces mds nifios que la hemodidlisis’.

Practicamente todos los estudios realizados sobre genética y
biologia molecular se presentaron en la tltima década y es
previsible que nos encontremos ante un tema de comunica-
cion cada vez mds frecuente. Se han descrito recientemente
las mutaciones responsables de diversos trastornos tubulares
y de varias enfermedades quisticas renales y varias UNP es-
pafiolas no se han mantenido ajenas a este proceso que sigue
la nefrologia pedidtrica a nivel mundial®".

Podemos concluir recordando que durante los dltimos
20 afios ha aumentado el nimero de centros participantes y
de comunicaciones presentadas en los congresos de la AENP,
que la patologia glomerular ha sido el tema mas comiin, que
las comunicaciones sobre trasplante renal han aumentado su
frecuencia en los tltimos afios y que en la tltima década han
comenzado a aparecer comunicaciones sobre genética mole-
cular, pero que las comunicaciones sobre experimentacion
animal son todavia excepcionales.

Como sefialaba el Dr. Rodriguez Soriano hace unos afios,
el fenémeno de la subespecializacion en pediatria es irre-

versible y estd ya marcando nuevos retos que, ademds de
asistenciales y docentes, son de investigacion'’. Las reu-
niones cientificas con el envio de comunicaciones son la
prueba de esa actividad investigadora y una de las bases
en las que se sustenta la formacién de especialistas, con-
tribuyendo, ademds, de forma crucial al desarrollo de las
areas especificas dentro de la pediatria.
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