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NOTA DE PRENSA

29 de septiembre, Dia Mundial del Corazén
LA SOCIEDAD ESPANOLA DE NEFROLOGIA ADVIERTE QUE LA

ACUMULACION DE FACTORES DE RIESGO CARDIOVASCULAR
AUMENTA EXPONENCIALMENTE LA POSIBILIDAD DE TENER
ENFERMEDAD RENAL CRONICA

Las enfermedades cardiovasculares constituyen la segunda causa de Enfermedad
Renal Crénica en nuevos casos en pacientes mayores de 15 afios, ademas de la primera
causa entre los mayores de 75 afios.

La acumulacion de Factores de Riesgo Cardiovascular como la hipertension arterial, el
colesterol, la diabetes, la obesidad, el tabaquismo, y el sedentarismo, aumentan de
manera exponencial la posibilidad de sufrir Enfermedad Renal Crénica. Se calcula que
al menos un 25% de los pacientes con Enfermedades Cardiovasculares tienen una
Enfermedad Renal Crénica relevante.

Inversamente, la Enfermedad Renal Crdnica es un factor de riesgo que predice la
Enfermedad Cardiovascular, hasta tal punto que la causa habitual de muerte en los
pacientes renales son los problemas cardiovasculares mas que la insuficiencia renal en
si misma.

La presidenta de la Sociedad Espaiola de Nefrologia (S.E.N.), Maria Dolores del Pino,
incide en la necesidad de tomar mayor conciencia de la relacion entre las
enfermedades del riiidn y el corazén y en la importancia de fomentar campaiias de
sensibilizacion sobre estilos de vida saludables para prevenir ambas.

Madrid, 27 de septiembre de 2018.- Con motivo de la celebracion del Dia Mundial del
Corazén, que se celebra el proximo 29 de septiembre, la Sociedad Espafiola de
Nefrologia (S.E.N.) ha querido recordar a la sociedad y a la opinidn publica la fuerte
relacion existente entre las enfermedades cardiovasculares y las enfermedades renales,
hasta el punto de que la acumulacidn de Factores de Riesgo Cardiovascular aumenta de
manera exponencial la posibilidad de sufrir Enfermedad Renal Crénica.

De hecho, segun los datos del Registro Espafiol de Enfermos Renales de la S.E.N., las
enfermedades cardiovasculares constituyen la segunda causa de Enfermedad Renal
Croénica en nuevos casos diagnosticados en mayores de 15 afios, con un total del 15%,
por detras de la diabetes. Por edades, constituyen ademas la primera causa de
incidencia entre los mayores de 75 anos (50%). Asimismo, las enfermedades
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cardiovasculares suponen la principal causa de mortalidad de la Enfermedad Renal
Crénica en mayores de 65 afios.
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Entre los principales factores de riesgo cardiovascular se encuentran la edad, la
hipertensiéon arterial, el colesterol, la diabetes, la obesidad, el tabaquismo, y el
sedentarismo. Asi, como ejemplo especifico, la hipertensién arterial eleva la
probabilidad de sufrir Enfermedad Renal Crénica desde el 15% hasta el 40%, siendo la
segunda causa mas importante de la insuficiencia renal terminal. Igualmente, se calcula
que al menos un 25% de los pacientes con Enfermedades Cardiovasculares tienen una
Enfermedad Renal Crénica relevante, aunque muchos mas podrian tener una
enfermedad renal no diagnosticada.

Los ultimos estudios sobre la Enfermedad Renal Crénica en Espafia, como el ENRICA,
sitan la prevalencia entre el 10-15%, aunque con un infradiagndstico que alcanza el
40%, lo que ha llevado a los expertos a denominarla como la “epidemia silenciosa”.
Asimismo, este estudio confirma que la prevalencia de la Enfermedad Renal Crdnica en
pacientes que acumulan diferentes factores de riesgo cardiovascular se sitla por encima
del 50%, mientras que en personas sin factores de este tipo alcanza sélo el 5%.

De manera inversa, la Enfermedad Renal Crénica es un factor de riesgo que predice la
Enfermedad Cardiovascular, independientemente de otros factores de riesgo
cardiovascular. A medida que la funcién renal disminuye, el riesgo de morir por fallos
del corazén aumenta, hasta tal punto que la causa habitual de muerte en los pacientes
renales son los problemas cardiovasculares mas que la insuficiencia renal en si misma.
En concreto, en las personas que estan en didlisis, la enfermedad cardiovascular es
responsable del 50% de las muertes.

Por todo ello, la Sociedad Espafiola de Nefrologia (S.E.N.), a través de su presidenta, la
doctora Maria Dolores del Pino, destaca la importancia de tomar conciencia de la
Enfermedad Renal Crénica y su profunda relacién con las enfermedades del corazén, asi
como de fomentar campafias de sensibilizacidn y prevencion, orientadas al desarrollo
de habitos y estilos de vida saludables para prevenir ambas patologias. “Se estima que
una dieta equilibrada baja en sal y alta en fibra, controlar la diabetes y la hipertensién
arterial en aquellas personas que las tengan, realizar actividad fisica o dejar el tabaco,
pueden disminuir la progresion de la Enfermedad Renal Crénica hasta en un 50%, y en
algunos casos, hasta revertir el dafio”, explica Maria Dolores del Pino.

Para prevenir y controlar los factores de riesgo asociados a las enfermedades renales y
cardiovasculares, la S.E.N. ofrece varios consejos o recomendaciones fundamentales a
la poblacién, como adoptar una dieta sana y equilibrada, baja en grasa; evitar el exceso
de sal (no tomar mas de 6 gramos diarios) en personas sanas y reducir el contenido de
sal a menos de 3-4 gramos diarios en pacientes con hipertension, Enfermedad Renal
Crdnica o diabetes; evitar la obesidad y realizar ejercicio fisico con frecuencia (45
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minutos al dia); evitar el tabaco y limitar al maximo el alcohol; controlar el estrés y la
ansiedad llevando una vida mas relajada.
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Sobre la Enfermedad Renal Crénica en Espaia

Estudios como el EPIRCE y el ENRICA-Renal situan la prevalencia de la Enfermedad Renal
Cronica en Espafia entre el 10%-15%, con un crecimiento en los ultimos afios de las fases
mas avanzadas, que requieren Tratamiento Renal Sustitutivo. El nUmero de personas
que necesitan hemodialisis, didlisis peritoneal o trasplante ya superalas 1.200 por milléon
de poblacidn en nuestro pais, situandose por encima de las 57.000 personas. Asimismo,
para los nefrdlogos es igualmente preocupante el incremento de la incidencia, ya que
en los ultimos diez afios, el nUmero de nuevos pacientes que necesitan sustitucion de la
funcién renal ha subido un 8%, de 130 personas por millon de poblacién en 2006 a 142
en 2016.

Se estima que el Tratamiento Renal Sustitutivo consume el 3% del gasto del sistema
publico sanitario en Espafia y el 4% del presupuesto dedicado a Atencién Especializada.
El coste medio por paciente en Tratamiento Renal Sustitutivo es 6 veces mayor al del
tratamiento del VIH y 24 veces al de la EPOC y el asma.

Para mas informacion:
Gabinete de Prensa de la Sociedad Espafiola de Nefrologia
Jesus Herrera / Manuela Hernandez (954622727 / 625872780 / 651867278)



