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La diabetes y la
enfermedad renal crénica




¢Qué es la diabetes?

la diabetes mellitus, cominmente llamada diabetes o
"azicar en la sangre”, es una enfermedad que se
presenta cuando el cuerpo no produce suficiente
insulina o cuando no puede utilizar las cantidades
normales de insulina de manera adecuada. la
insulina es una hormona que regula la cantidad de
azlcar en la sangre. Los niveles altos de azicar
pueden ocasionar problemas en muchas partes del
cuerpo.

¢Existen diferentes tipos de diabetes?

Si. Los mds comunes son los tipos 1y 2. Lo diabetes
fipo 1 es responsable de aproximadamente el 10 por
ciento de los casos. Generalmente empieza en la
infancia. Si usted tiene este fipo de diabetes, el
pdncreas no produce suficiente insulina y usted tiene
que inyecfarse insulina.

la diabetes fipo 2 (el tipo mas comin de diabetes)
generalmente se presenta en personas mayores de
45 afos, pero se estd volviendo mas comin en
personas mds jbvenes. Si usfed tiene este tipo de
diabetes, el pancreas produce insulina, pero su
cuerpo no la ufiliza de manera adecuada. Los altos
niveles de azlcar en la sangre generalmente se
pueden confrolar perdiendo peso, haciendo ejercicio
y tomando pastillas, pero también puede necesitar
insulina. La diabetes tipo 2 es particularmente comin



entre las comunidades afroamericana,
hispanoamericana, asiaticoamericana y en los
indios natfivos americanos.

¢Como afecta la diabetes a mi
cuerpo?

Si no se confrola, la diabetes puede provocar
dafios en muchas partes de su cuerpo,
especialmente en los rifiones, el corazén, los ojos
y los nervios. Puede desarrollar hipertension y
endurecimiento de las arterias (arferiosclerosis) lo
que puede provocar enfermedades
cardiovasculares.

¢Qué le hace la diabetes a los
rifones?

la diabetes puede dafiar los vasos sanguineos
de los rifiones. El primer signo de dafio a los
rifiones es la presencia de albimina {un fipo de
proteina) en la orina. Un andlisis de orina para
buscar una pequefia cantidad de albimina
(microalbimina) ayuda a detectar el dafio renal
en efapas tempranas en personas con diabetes.
Posteriormente, las funciones renales pueden
disminuir. Las funciones renales se examinan
haciendo una estimacion de la velocidad de
filtracion glomerular (VFG) a partir de los
resultados de la prueba de creatinina en la
sangre. Cuando sus rifiones estén daiiados, ésfos
no pueden limpiar la sangre de manera
adecuada, y los productos de desecho se
acumulan en la sangre. Su cuerpo retiene més
agua y sal de la que deberia, lo que puede
provocar aumento de peso e hinchazén de los
fobillos.




la diabetes también puede provocar dafios en
los nervios (neuropatia) del cuerpo. Esfo puede
provocar dificultad para vacior la vejiga. La
presion que resulta cuando la vejiga estd llena
puede acumularse v lesionar los rifiones.
Ademds, si la orina se queda en la vejiga
durante mucho tiempo, puede contraer una
infeccién de las vias urinarias. Esto se debe a
que las bacterias crecen muy répidamente en la
orina con alfos niveles de azicar.

¢Cuantas personas con diabetes
desarrollaréan la enfermedad renal
crénica?

Aproximadamente una tercera parte de las
personas con diabetes pueden desarrollar la
enfermedad renal crénica (ERC) con el tiempo.
Algunos grupos, como los afroamericanos, los
asiaticoamericanos, hispanoamericanos vy los
indios nativos americanos pueden fener mayores
riesgos de sufrir esta enfermedad.




¢Qué pueden hacer las personas
con diabetes para prevenir la
enfermedad renal?

Mantener un buen control del azicar en la
sangre puede disminuir el riesgo de adquirir la
enfermedad renal crénica. Debe hacerse un
andlisis de orina para albimina (un tipo de
proteina) por lo menos una vez al afio. Debe
revisar la tensién arterial con la frecuencia que le
indique su médico y tomar la medicina para la
presion si su médico se lo indica. Debe
realizarse andlisis de sangre para revisar los
niveles de azicar en la sangre y verificar la
funcion renal a partir del nivel de creatinina en la
sangre. Siga la dieta para diabetfes y haga
ejercicio de manera regular. Evite fomar alcohol y
fumar. Acuda al médico con la frecuencia que se
le indique.

Muchas personas con diabetes no desarrollan la
enfermedad renal. Tener diabetes no siempre
significa que sus rifiones se dafaran. Hable con
su médico sobre las probabilidades de
desarrollar la enfermedad renal crénica.

é¢Cudles son los primeros signos de
la enfermedad renal crénica en
personas con diabetes?

Si usted tiene diabetes, el primer signo de la
enfermedad renal crénica es la presencia de
albomina en la orina. Esta se presenta mucho
antes de que haya evidencia de la enfermedad
renal en los andlisis sanguineos que le realizan
en el consultorio de su médico. La albimina en
la orina también puede ser uno de los primeros
signos de anormalidades en los vasos
sanguineos que pueden provocar enfermedades
cardiacas.




Por ello, es importante pedirle a su médico que
le realice un andlisis de orina para buscar una
pequeiia cantidad de albimina (microalbiminal)
anualmente. Debe redlizarse un andlisis de
sangre simple para buscar creatinina en suero y
caleular la capacidad de filiracion de sus
rifiones, a esto se le llama velocidad de filtracion
glomerular (VFG).

Ird més veces al bafo en la noche. Su presién
arterial puede elevarse mucho. Por ser una
persona con diabetes, debe hacerse andlisis de
sangre, de orina y revisarse la tensién arterial de
manera regular. Esto le permitird tener un mejor
control de su enfermedad y dar un tratamiento
femprano para la hipertension y la enfermedad
renal.

TABLA 1

Signos de la enfermedad renal
en personas con diabetes
Primeros signos:

m Albdmina en la orina (también indica
incremento de riesgo de enfermedades
cardiacas)

m Ir al bafo con mds frecuencia en la
noche

m Hipertension artferial

Signos tardios:

m Hinchazén de tobillos y piernas,
calambres en las piermnas.

m Alios niveles de nitrogeno ureico en la
sangre (BUN] y disminucién de la
velocidad de filtracién glomerular (VFG)

® Menor necesidad de pastillas de insulina
o antidiabéticas

m Debilidad, palidez y anemia
Comezén

m Mareos matutinos, nduseas y vomitos.




¢Cudles son los signos tardios
de la enfermedad renal crénica
en personas con diabetes?

los signos tardios pueden incluir aumento de
peso e hinchazén de los tobillos (edemal.
Conforme avanza la enfermedad renal, también
aumentaré su BUN y disminuird su VFG. Puede
presentar nauseas, vomitos, pérdida del apetito,
debilidad, incremento de la fatiga, comezén,
calambres musculares (especialmente en la
piemnas) y un bajo confeo de células sanguineas
(anemia). Quizds necesite usar menos medicina
para la diabetes o menos insulina. Esto ocurre
porque los rifiones enfermos provocan menos
descomposicion de la insulina. Si tiene
cualquiera de estos signos, llame a su médico.

Si la diabetes ya afecté los rifones,
équé se puede hacer?

Si usfed tiene alguno de los signos mencionados
antes, necesita llamar a su médico. Por medio de
andlisis de sangre y de orina, el médico podré
decirle como estan trabajando sus rifiones. Esto
ayudard al médico a darle el mejor fratamiento
para usted. La defeccién femprana de la
enfermedad renal, junfo con el tratamienfo
adecuado, puede evitar que empeore.



¢Qué pasaria si la funcion de mis
rinones es menor que la normal?

Primero, el médico necesita saber si la diabetes
es la que provoco el dafio. Hay ofras
enfermedades que pueden provocar dafio a los
rifones. Si no se encuentran ofros problemas, su
médico tratard de que los rifiones sigan
frabajando por el mayor tiempo posible. Se ha
demostrado que el uso de medicinas especiales
para la hipertensién, llamadas inhibidores de las
enzimas convertidoras de angiotensina [ACE) y
de bloqueadores de receptores de la
angiotensina (ARB) ayuda a reducir la pérdida de
la funcién renal y enfermedades cardiacas en el
caso de diabetes. las siguientes ecomendaciones
pueden ayudar a que sus rifiones funcionen mejor
y duren més tiempo:

m confrolar su azicar en la sangre siguiendo
una dieta, haciendo ejercicios y tomando
medicinas

m confrolar la hipertensién

m restringir la cantidad de sal en su diefa
para ayudar a controlar la hipertensién y
reducir la hinchazén

m fratamiento de infecciones de las vias
Jrinarias



m correccion de cualquier problema del
sistema urinario

m evifar fomar cualquier medicina que pudiera
dafiar los rifiones (especialmente anti-
inflamatorios y analgésicos)

m verificar con su médico antes de tomar
cualquier complemento de hierbas.

¢Como se mantiene a los rifiones
trabajando el mayor tiempo
posible?

El médico de los rifiones (nefrélogo) planeard un
fratamiento con usfed, sus familiares y su
nutricionista. La mejor manera de mantener sus
rifones funcionando es controlar el nivel de
azicar en la sangre y la hipertensién con un
inhibidor ACE o ARB. Si padece de enfermedad
renal diabéfica, su presion arterial debe ser
menor a 130/80. En muchos casos, se requiere
mds de una medicina para controlar la
hipertensién para lograr este objefivo.

Tombién debe mantener controlado su nivel de
azicar en la sangre. El andlisis llamado
hemoglobina Alc se utiliza para revisar el nivel
promedio de azlcar en la sangre. El resultado
de este andlisis debe ser menor al siete por
ciento. Puede ser Uil restringir las proteinas en su
dieta. Usted y su nufricionista planeardn juntos la
diefa que seguird. (Vea el cuadernillo de la
Fundacion Nacional del Rifon Nutrition and
Chronic Kidney Disease 11-50-0135).




¢Qué hay de una dieta baja en
proteinas?

Las investigaciones sugieren que reducir las
profeinas en la dieta puede retrasar el avance del
dafio renal. Hable con su médico acerca de esto.
Si necesita adoptar una diefa baja en proteinas,
debe planear esto con su nutricionista. No
empiece esfe tipo de diefa sin consultar con su
nufricionista, porque podria empeorar su
enfermedad.

¢Qué es la insuficiencia renal en
pacientes con diabetes?

La insuficiencia renal significa que los rifiones ya
no pueden hacer su funcién de manera
adecuada vy saludable y se necesita didlisis o
hacer un frasplante. Esto sucede cuando la
funcion de los rifiones es de alrededor 15 por
ciento de la normal. Sin el tratamiento
adecuado, el tiempo entre el inicio del dafio
renal por diabetes y la etapa terminal de la
insuficiencia renal es de enfre cinco y siefe afios.



¢Como se trata la insuficiencia
renal en pacientes diabéticos?

Se pueden usar fres fipos de frafamienfos cuando
presente insuficiencia renal: trasplante de rifién,
hemodidlisis o didlisis peritoneal. El tipo de
fratamiento indicado para usted se escogerd de
acverdo con su esfado de salud general y
condicion médica, su esfilo de vida vy sus
preferencias de tratamiento. El indice de éxito de
cada fratamiento es muy importante en esfa
planeacién. Estas decisiones no son definifivas.
Muchas personas han utilizado cada uno de estos
frafamientos en diferenfes momentos. Su equipo
de atencion médica le hablaré de estos
fratamientos y responderd a sus preguntas.

¢Puede un paciente con diabetes
recibir un trasplante de rifén?

Si. Un trasplante de rifidén puede provenir de
alguien que ha muerto, o de un donante vivo que
puede ser un familiar cercano, un amigo o incluso
un desconocido que desea donar un rifién a
alguien que lo necesita. Una vez que reciba un
nuevo rifién puede ser que necesite una dosis de
insulina més alfa. Esto se debe a que esfara
comiendo mds y su nuevo rifidén descompondrd la
insulina mejor que su rinén dafiado. También
fomard unas medicinas llomadas esteroides para
evitar que su cuerpo rechace al nuevo rifén. Si el
rinén trasplantado pierde funciones, puede
iniciarse el trafamiento de didlisis y se puede
esperar para recibir ofro frasplante. (Vea el
cuademillo de la Fundacion Nacional del Rifion

Kidney Transplant 11-10-0304.)




¢Qué hay sobre los trasplantes de
rinén y de pancreas?

A veces, si se tiene diabetes tipo 1, es posible
realizar un trasplante de pancreas al mismo fiempo
que el frasplante de rifidn o poco tiempo después.
Su médico lo puede asesorar sobre esfa

posibilidad.

¢Qué implica la hemodidlisis?

La hemodidlisis es la forma mas coman de
fratamiento para la insuficiencia renal. Para
realizar la hemodidlisis, necesitard una cirugio
para unir una de las arterias de su brazo a una
vena cercana. Esfo crea una vena més grande
que se llama fistula. Las agujas se insertan en la
fistula y se conectan por medio de tubos al rifién
artificial. Esta maquina limpia la sangre v retira los
productos de desecho que se acumulan en la
sangre. El fratamiento dura alrededor de cuatro
horas y generalmente necesita realizarse fres
veces por semana. La didlisis se puede realizar en
un hospital, en una clinica de didlisis para



pacienfes ambulatorios o en casa (después de recibir
entrenamiento). (Vea el cuadernillo de la Fundacion
Nacional del Rifién sobre Hemodialysis 11-10-0301).

¢Qué implica la didlisis peritoneal?

la didlisis peritoneal se ufiliza con frecuencia en pacientes
con diabefes. En esfe tipo de didlisis, la sangre del
paciente no se limpia fuera del cuerpo como en la
hemodidlisis. Lla sangre se queda en los vasos sanguineos
que alimentan su propio espacio abdominal (peritoneal).
la mucosa de este espacio actia como filiro natural.

Un tubo pléstico llamado catéter se coloca en su
abdomen por medio de un procedimiento quirdrgico.
Durante el tratamiento, el abdomen (a través del catéter)
se llena lenfamente con un liquido llamado dialisata. Los
desechos se filiran a través de la mucosa de los vasos
sanguineos que recubren la cavidad abdominal y pasan a
la dialisata. Una vez terminado el proceso, la dialisata
utilizada se drena y se desecha. Este proceso se repife
(generalmente cuatro a seis veces durante el dia o la
noche). Se pueden realizar varios fipos de didlisis
perifoneal. (Vea el cuademillo de la Fundacién Nacional
del Rifién What You Need to Know About Peritoneal
Dialysis 11-50-0215)




Puntos clave que debe recordar
sobre la diabetes y los rifiones:

® la insuficiencia renal grave puede ocurrir en
un tercio de la poblacién con diabetes.

m Debido a que la diabefes puede dariar los
vasos sanguineos del cuerpo, puede
provocar dafio permanente en los rifiones.

El signo mas temprano de dafio a los rifiones
es la presencia de albimina en la orina.

m la presencia de dafio renal y el nivel de
funcién renal (VFG) indican enfermedad renal
crénica.

m El dafio renal por diabetes puede ser
detectado de manera temprana por medio
de un andlisis de una pequefia canfidad de
albtmina en la orina (microalbimina). Se
puede utilizar un andlisis de creatinina para
caleular la VFG, que indica qué tanta funcién
renal fiene.

m Alcanzar la presion sanguinea mefa con la
ayuda de inhibidores ACE o bloqueadores
de los receptores de angiofensina es la
forma mas efectiva para detener la pérdida
de funcién renal.

m Si hay dafio renal, hinchazén o hipertension,
puede ser necesario reducir la cantidad de
sal en su dieta.

m Puede haber ofros factores que provoquen
dario renal y afecten las funciones renales.
Estos son: bloqueo del flujo de orina,
infecciones de las vias urinarias y algunos
medicamentos (en especial medicamentos
antiinflamatorios y analgésicos).

® la hinchazén de los tobillos y de las piernas
(edemal), ir al bafio con mayor frecuencia
durante la noche, la hipertensién y una
disminucién de la cantidad de insulina
requerida para controlar la diabetes pueden
ser signos de dafio renal.



m Si la enfermedad renal crénica empeora y
causa insuficiencia renal, ésta puede
fratarse con un frasplante de rifdn,
hemodidlisis o didlisis peritoneal. El tipo de
fratamiento se escoge individualmente para
cada paciente de acuerdo con su estado
de salud general, estilo de vida y
preferencias personales. Un plan de
fratamiento puede usar cada una de estas
formas de terapia en diferentes momentos.

» la dieta para diabetes es una parte muy
importante del fratamiento de todos los
pacientes con diabetes, incluso si no tienen
enfermedad renal crénica.




Mas de 20 millones de estadounidenses (uno de cada nueve adultos) sufren
de enfermedad renal crénica y la mayoria ni siquiera lo sabe: Otros 20
millones mds, tienen un mayor riesgo de padecerla. La Fundacién Nacional
del Rifién, una importante organizacién voluntaria de salud, infenta prevenir
las enfermedades renales y de las vias urinarias, mejorar la salud y el
bienestar de los individuos y las familias afectadas por estas enfermedades,
e incrementar la disponibilidad de érganos para trasplante. A través de sus
filiales en todo Estados Unidos, la fundacién lleva a cabo programas de
investigacién, educacién profesional, servicios comunitarios y para
pacientes, educacién poblica y donacién de érganos.
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