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Resumen

Objetivos. En contexto del sindrome de disfuncion multiorganica (SDMO) asociado a COVID-19, muchos
pacientes desarrollan fracaso renal agudo (FRA). Ademés de haberse descrito datos histol 6gicos que sugieren
dano citopético rena por SARS-CoV-2. El objetivo fue identificar pacientes que desarrollaron FRA durante
el ingreso, caracteristicas, factores predisponentes y mortalidad.

Métodos: Se analizaron los 667 pacientes recogidos en €l Registro SEMI-COVID de nuestro centro,
identificando 72 que presentaron FRA con los criterios KDIGO y descartando aquellos con ERC previa. Se
analizaron valores de creatinina durante el ingreso y al alta. Valorando hipotensién mantenida 24 horas,
SDMO, infarto agudo de miocardio (IAM) y uso de nefrotéxicos. Para el andlisis utilizamos SPSS v.25.

Resultados: Del total de pacientes, 10,79% presentaron FRA. De ellos 50 (69,4%) eran hombres, siendo la
edad media 68,9 + 13,6. El 61% debut6 en la primera analitica, Ilegando hasta 95,8% en los primeros cinco
dias. El 37,5% presentaron creatinina pico a ingreso, mientras que el 83,3% |lo desarroll6 durante los
primeros cinco dias. En cuanto alos factores precipitantes. 38,9% (28) presento hipotensién, haciéndolo el
18,1% (13) en contexto de SDMO, 29,2% (21) tuvieron diarrea, 16,7% (12) recibio contraste intravenoso, 10
(13,9%) recibieron antibiéticos nefrotoxicosy 2,8% (2) presentaron |AM. Unicamente se solicité muestra de
orinaen 5 casos. Comparando entre creatininabasal y €l valor a alta, 39 pacientes (54,16%) recuperaron
funcion renal. Lamortalidad fue del 30,5% (22), ingresando en criticos € 18,05% (13) y recibiendo solo 2
tratamiento con didlisis.

Discusion: En muchos casos la causa del FRA puede explicarse en contexto de hipotension y SDMO, ademas
del uso de nefrotoxicos. Sin embargo, en otro porcentaje no se identifico causafuncional clara, y puede
deberse ala propia accién del SARS-CoV-2, que ha demostrado tropismo sobre |as células renales en varios
trabgjos.

Conclusiones. En nuestra poblacion € FRA se presenta como complicacién en un porcentaje importante, a
pesar de no tener patologiarenal previay sin identificar una causa funciona en muchos de ellos.
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