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Resumen

Objetivos: La fórmula HUGE es una alternativa; para el estudio de la función renal en pacientes
ancianos. Entre sus principales características; destaca que no es dependiente ni del filtrado
glomerular, ni edad. Es frecuente que pacientes ingresados, especialmente aquellos sometidos a
tratamiento diurético intensivo desarrollen crisis de hipotensión asintomática; que podrían
relacionarse con un deterioro transitorio de la función renal. La variación de las cifras de creatinina;
condicionada por la edad, no es el mejor baremo para estimar el impacto real de esta incidencia. La
fórmula HUGE sin esta dependencia la edad; puede ayudar a determinar su verdadero impacto.

Material y métodos: Se obtuvieron retrospectivamente los siguientes datos, correspondientes a 35
pacientes consecutivos entre febrero de 2018 y enero de 2019. Llevamos a cabo dos análisis, uno
con los datos disponibles en el momento del ingreso y otro con los datos disponibles tras el alta (o
fallecimiento).

Resultados: Se presentan en las tablas.

Comparación de medias
Comparación Medias Valor de p
Crea antes vs alta 1,75 (1,38-2,12; p ≤0,05) vs 1,56 (1,27-1,88;p≤0,05) p = 0,0004237
TFG antes vs alta 41,3 (33,6-48,9;p≤0,05) vs 45,4 (37,5-53,3;p≤0,05) p = 0,9995
HUGE antes vs alta. 10,2 (4,14-16,2; p ≤0,05) vs 6,07 (1,64-10,5; p≤ 0,05) p = 0,0004237
Hb antes vs alta 12,1 (11,4-12,8;p 0,05) vs 11,8 (11,3-12,3;p 0,05) p = 0,02653
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Discusión: En el modelo de regresión construido encontramos relación estadísticamente significativa
entre la presencia de hipotensión en las primeras 24 horas y la posibilidad de fallecer en un
intervalo de 12 meses. Del mismo modo aplicando el test de Kruskal-Wallis encontramos asociación
en la posibilidad de fallecer en ese mismo intervalo de tiempo y el desarrollo de hipotensión respecto
a la basal en las primeras 24 horas (p = 0,007304).

Conclusiones: Pese al limitado número de pacientes, hemos encontrado con un grupo de enfermos;
con disfunción renal que no presentan una variación de la tasa de filtrado glomerular; que resulte
significativa, pero sí en la fórmula HUGE. Aquellos pacientes que presentan hipotensión en el
momento del ingreso o bien en las primeras 24 horas; tienen más probabilidad de fallecer en el
seguimiento.
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