Enfermedad renal crénica frente a la pandemia de

COVID-19

Giltzurruneko gaixotasun kronikoa COVID-19 pandemiaren aurrean

Chronic kidney disease versus the COVID-19 pandemic

En menos de noventa dias, un virus de caracter zooné-
tico surgido en Wuhan, China, sacudié al mundo entero.
Un nuevo beta coronavirus recibié el nombre SARS-CoV-
2 por sus siglas en inglés (Severe Acute Respiratory
Syndrome Coronavirus 2), que de manera pronta permi-
tié observar cualidades especiales como la alta preva-
lencia, relativa baja letalidad, facilidad en sus
mecanismos de transmisién y afeccién a grupos de edad
avanzada y con estados comorbidos; y que a largo plazo
alin se desconoce sobre las alteraciones renales que
pueda generar y muy probablemente constituya un fac-
tor de riesgo mas para el desarrollo de enfermedad renal
aguda y crénica®-2.

Los enfermos renales crénicos, quienes reciben tera-
pias dialiticas y los trasplantados de rifién, per se pre-
sentan cierto grado de disfuncién inmunolégica y
generalmente estados patolégicos asociados al dafio
renal, entre ellos destacan la diabetes, hipertension ar-
terial, obesidad, enfermedad pulmonar crénica y enfer-
medades que propiamente afectan al sistema
inmunoldgico y lo deprimen; de manera que la condicién
inmunocomprometida y la comorbilidad incrementan el
riesgo de padecer infecciones de toda etiologia. E]1 SARS-
CoV-2 no es la excepcion. Este virus, al momento actual
halogrado infectar a mas de 4,5 millones de personas en
el mundo y ha cobrado la vida de mas de 300 mil, existen
mas de 120 paises con casos de COVID-19; los paises con
el mayor niimero de contagios al 14 de mayo de 2020
son Estados Unidos de Norteamérica (EUA), Espafia y
Rusia; mientras que la mayor mortalidad la presentan
EUA, Reino Unido y Francia. No se conoce con exactitud
el nimero de personas con didlisis o trasplantados de
rifién que han sufrido el embate del COVID-193,

Nuevos gérmenes, diferentes mecanismos fisiopato-
légicos, cuadros clinicos que van desde lo asintomatico
hasta lo mas severo e inclusive que pueden generar la
muerte y nuevos retos implicados en los diferentes pro-
cesos de atencidn, de los equipos e insumos, todo ello
exige fortalecer las competencias profesionales a todos
niveles, por lo que la educacién y capacitaciéon médica
continua son una necesidad.

Gaceta Médica de Bilbao dedica el nimero 2 de su vo-
lumen 117 al tema que la pandemia nos aqueja, Infeccién
por coronavirus; en él se revisan aspectos fundamentales
del agente causal hasta procesos especificos del paciente
con insuficiencia renal. Un grupo de especialistas en Ne-
frologia de México proponen, como se puede ver en el
texto previo, un trabajo de revisién y con aportaciones
propias, diferentes medidas preventivas y de control en
una serie de algoritmos aplicables a unidades de hemo-
dialisis; por otra parte se revisa el posicionamiento de
la Sociedad Latinoamericana de Nefrologia e Hiperten-
sién, que recientemente ha emitido una serie de docu-
mentos que proponen normar los diferentes procesos
de atencién en didlisis, tanto en la atencién de pacientes
crénicos como en los que desarrollan lesién renal
aguda*.

Reconocer de manera oportuna los sintomas y signos
de la infeccién por SARS-COV-2, permitira disminuir el
numero de contagios entre los pacientes, sobre todo en
los que reciben hemodialisis y tienen una convivencia
estrecha al acudir a centros especializados tres veces por
semana; entre el personal médico y paramédico que los
atiende y en el nicleo familiar.

No cabe la menor duda de que esta pandemia ha ge-
nerado una serie de reflexiones a nivel personal, familiar



y como sociedades afectadas de manera colectiva, que
se traduciran estoy seguro, en una mejor manera de vivir
y disfrutar la vida al adoptar habitos de salud e higiene
mas saludables y no solo para este fenémeno especifico
a través de las recomendaciones primarias para evitar
los contagios; habra que sumar el trabajo que realiza la
ciencia, los esfuerzos de los profesionales de la salud que
dia a dia se exponen al riesgo y que son victimas también
de la infeccidn, la estandarizacion de los procesos de
atencion, el desarrollo de nuevos recursos terapéuticos,
seguramente contribuiran a tener en muy poco tiempo
un recurso util y efectivo contra el virus que permita de-
volver la tranquilidad a la comunidad en general.
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