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Resumen

Objetivos. Los pacientes con enfermedad renal crénica suelen presentar multiples factores de riesgo
cardiovascular, como la dislipemia. Se ha comprobado beneficio cardiovascular en pacientes tratados con
fibratos. Sin embargo el uso de estos farmacos en pacientes con enfermedad renal se ha relacionado con
deterioro de funcion renal. Nuestro objetivo fue valorar la evolucion de varios pacientes que presentaron
deterioro de funcién renal trasinicio de fibrato.

Material y métodos. Presentamos seis pacientes con enfermedad renal cronica (ERC) y quetrasiniciar
fibratos se objetivo un empeoramiento de funcion rena solo achacable a ellos. Se determinaron niveles de
creatining, ureay filtrado glomerular previo y tras el inicio de tratamiento y tras la suspension de |os mismos.

Resultados: El 100% de | os pacientes era de sexo vardon con edad media 66,6 + 19,33 afios, presentaban
previo inicio de tratamiento una ERC estadio 3 (creatininay filtrado glomerular medios de 2,03 + 0,27 mg/dl
y 34,47 + 3,9 ml/min respectivamente). Cinco pacientes iniciaron tratamiento con fenofibrato y uno con
gemfibrocilo. El incremento medio de creatininay ureade 1,2 + 0,75 mg/dl y 42,83 + 33,49 mg/dl
respectivamente sin otra causa justificable. Tras retirada de tratamiento se observo recuperacién de funcién
renal siendo lacreatininay € filtrado glomerular medios a final de seguimiento de 2,19 + 0,34 mg/dl y 30,46
£ 7,79 ml/min.

Conclusiones:. Los fibratos han mostrado eficacia en la mejoria de la hipertrigliceridemia sin embargo pueden
ser causa de deterioro de funcion renal en pacientes con enfermedad renal crénica por 1o que se aconsgja
valorar riesgo- beneficio en su introduccion y control analitico estrecho en caso de inicio en pacientes con
ERC estadios 3-5.
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