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RESUMEN

La ERC es una condicion prevalente entre los peruanos que cada afo va en
aumento. Esta enfermedad condiciona cambios en el organismo dificultando la
depuracion de las toxinas y el exceso de liquidos debido a la disminucién de la
GFR, lo cual podria modificarse con una dieta baja en proteinas y uso de
cetoanalogos.

El presente trabajo titulado como revisioén critica: Efecto de una LPD y uso de
cetoanalogos en la GFR de adultos con ERCA, tuvo como objetivo identificar
articulos de investigacion que pudieran responder la pregunta clinica: ¢ cual es
el efecto de una LPD y uso de cetoanalogos en la GFR de adultos con ERCA?,
para ello se empled el método Nutricion Basada en Evidencia (NuBE). La
investigacion se hizo utilizando bases de datos como SCIELO, DIALNET
PUBMED, hallandose 35 estudios, siendo elegidos 10, los cuales fueron
analizados por el instrumento para lectura critica CASPE; al final se seleccion6
el ECA “Efficacy of the Essential Amino Acids and Keto-Analogues on the CKD
progression rate in real practice in Russia - city nephrology registry data for
outpatient clinic”, el cual presenta una solidez de las evidencia “A 1" y un Nivel de
recomendacion “FUERTE”. El juicio después de la evaluacién posibilité concluir
que una dieta con 0.6 g de proteina/Kg/d suplementada con cetoanalogos (1
pastilla por cada 5 Kg de peso/dia) permitié retrasar la disminucion de la eGFR
de -2.71 £ 2.38 a -2.01 £ 2.26 ml/min/1.73 m2 por afo (p = 0.04) en 2 periodos

con un tiempo de duracién promedio de 8.6 + 1.6 meses y 8.4 + 1.9 meses.

Palabras clave: dieta con restriccion de proteinas, tasa de filtracién glomerular,

enfermedad renal cronica



ABSTRACT

CKD is a prevalent condition among Peruvians that is increasing annually. This
disease causes changes in the body that make it difficult to eliminate toxins and
excess fluids due to a decrease in GFR, which could be modified with a low-

protein diet and the use of keto analogues.

This critical review, entitled: Effect of an LPD and the use of keto analogues on
the GFR of adults with ACKD, aimed to identify research articles that could
answer the clinical question: What is the effect of a LPD and the use of keto
analogues on the GFR of adults with ACKD? The Evidence-Based Nutrition
(EBN) method was used for this purpose. The research was conducted using
databases such as SCIELO, DIALNET, and PUBMED. Thirty-five studies were
found, 10 of which were selected and analyzed using the CASPE critical reading
tool. Finally, the RCT “Efficacy of Essential Amino Acids and Keto-Analogues on
the CKD progression rate in real practice in Russia - city nephrology registry data
for outpatient clinic” was selected, which presented a strength of evidence “A I’
and a Level of recommendation “STRONG”. The judgment after the evaluation
made it possible to conclude that a diet with 0.6 g of protein/kg/d supplemented
with keto analogues (1 pill per 5 kg of weight/day) made it possible to delay the
decline in eGFR from -2.71 £ 2.38 to —2.01 £ 2.26 ml/min/1.73 m2 per year (p =
0.04) in 2 periods with an average duration of 8.6 + 1.6 months and 8.4 £ 1.9

months.



INTRODUCCION

La patologia renal crénica en el adulto se determina como el descenso gradual
de la funcién renal entre ellas el deterioro de la tasa de filtracion glomerular lo
que conlleva a que no se elimine adecuadamente los desechos y el exceso de
liquidos acumulandose en el organismo. Es asi, que se ha observado que la
alimentacién tiene un impacto significativo en la progresién de la enfermedad (1).
En cuanto a datos epidemioldgicos, la ERC es una emergencia sanitaria, a nivel
global tiene una prevalencia de 13,4 % para las etapas G1 a G5 y de 10,6 %
para las etapas G3 a G5 (2). En el ano 2021 en Peru se estimé que 3,060,794 de
peruanos mayores de 18 afios padecen de ERC en estadios | a IV (3).

La importancia de la intervencién nutricional en la condicion patolégica se centra
en que retrasa la progresion de la ERC, ya que la LPD suplementada con
cetoanalogos ha mostrado disminuir la tasa de disminucion de la eGFR, la cual
es un indicador de la funcion renal (4).

Diversos estudios han reportado el efecto de esta intervencion sobre la eGFR,;
obteniéndose resultados favorables; sin embargo, se reconoce y se resalta la
necesidad de mas estudios para verificar estos beneficios en diferentes
poblaciones y situaciones.

En varios articulos se ha verificado un cambio positivo en la eGFR con una dieta
muy baja o baja en proteinas y uso de cetoanalogos, se establece un aporte
proteico entre 0.3 a 0.6 g/Kg/d mas 1 pastilla de cetoanalogo por cada 5 Kg de
peso; no obstante, no se tiene claro el tiempo de tratamiento (5)

Este articulo de revision critica se fundamenta en que la intervencion nutricional
fue realizada en la practica clinica real, por ello se cuenta con evidencia que
respalda la efectividad de la intervencion (6).

La justificacion se basa en la evidencia de que esta estrategia nutricional puede
disminuir el avance de la ERC, retardar el comienzo de la dialisis peritoneal o
hemodialisis y proporcionar beneficios adicionales a la salud; por consiguiente,
promover el bienestar de los pacientes (7).

El objetivo del estudio revisado fue proporcionar conocimiento para generar un
comentario critico sobre el efecto de una dieta reducida en proteinas y el uso de
analogos de aminoacidos esenciales en la tasa de filtracion glomerular en
adultos con ERCA (8).



CAPITULO I: MARCO METODOLOGICO

1.1 Modalidad del estudio

Modelo de estudio secundario, a causa del analisis del estudio cientifico
respaldado en principios experimentales y metodoldgicos que elige articulos
cualitativos y/o cuantitativos, con el fin de encontrar respuesta a la

problematica, con previo analisis de un estudio primario.

1.2 Estrategia

Se aplicaron las cinco etapas de la Nutricién Basada en Evidencias (NuBE)

para llevar a cabo la evaluacion critica:

Formulacion de la interrogante clinica y analisis metédico: Se inici6 el
proceso de definiciony especificacion a la pregunta en relacién con el
enfoque PS (paciente - situacion). Ademas, se llevo a
cabo una revisién bibliografica usando palabras clave derivadas de
la pregunta clinica. Se utilizé: Google Académico, iISEEK y BASE, Lilacs,
Scielo, Pubmed y Dialnet.

Requisitos de seleccidn y elegibilidad de los titulos: se establecieron las

pautas para la preseleccion de los estudios segun el cuadro clinico definido.

Interpretacidn, seleccion y articulacion de hallazgos: mediante el uso de
lectura critica CASPE, evaluaron todos los estudios cientificos antes

elegidos, en relacion al articulo publicado.

Pasar de las pruebas (evidencias) a las recomendaciones: los articulos
cientificos que se evaluaron por CASPE son evaluados considerando un
nivel de evidencia (tabla 1) y un grado de recomendacion (tabla 2) para cada

uno de ellos.
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Tabla 1. Nivel de Recomendacion para el analisis de los estudios cientificos

Nivel de
Recomendacion

Articulos analizados

Ensayos clinicos aleatorizados que contesten soélidamente las
interrogantes 7y 8, 0
Revisiones sistematicas o0 metaanalisis que contesten sélidamente

FUERTE las interrogantes 4y 6, o
Estudios de cohorte, que contesten sélidamente las interrogantes
6y8
Ensayos clinicos aleatorizados o no aleatorizados que contesten
sélidamente la interrogante 7, o

DEBIL Revisiones sistematicas o0 metaanalisis que contesten sélidamente

la interrogante 6, o
Estudios de cohorte, que contesten solidamente la interrogante 8

Tabla 2. Grado de certeza para el analisis de los estudios cientificos

Grado de Categoria Interrogantes que debe
certeza incluir forzosamente

Al Ensayo clinico aleatorizado Interrogantes del 1 al 7

All Metaanalisis o Revision sistematica Interrogantes del 1 al 7

Bl Ensayo clinico aleatorizado o no | Interrogantes del 1 al 3 vy
aleatorizado preguntas 6y 7

Bl Metaanalisis o Revision sistematica Interrogantes del 1 al 5

Bl Estudios prospectivos de cohorte Interrogantes del 1 al 8

Cl Ensayo clinico aleatorizado o no | Interrogantes del 1 al 3 vy
aleatorizado pregunta 7

cli Metaanalisis o Revision sistematica Interrogantes del 1 al 4

cii Estudios prospectivos de cohorte Interrogantes del 1 al 6

e) Implementacién, analisis y actualizaciéon permanente: conforme con la

investigacion sistematica de publicaciones cientificas y seleccion de un

estudio que resuelva la interrogante, se procedio a realizar el analisis critico

basado en la conocimiento y respaldada por la literatura académica actual;

para implementarlo en la practica diaria y analisis posterior, asi como

actualizacion permanente como minimo de forma bienal.

1.3 Elaboracién de la interrogante clinica de acuerdo a la estrategia PS

(Poblacioén-Situacion Clinica)
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Se identifico el tipo de paciente y su situacion clinica para estructurar la

pregunta clinica, descrito en la tabla 3.

Tabla 3. Elaboraciéon de la interrogante clinica conforme a la estrategia PS

POBLACION (Paciente) Adulto con enfermedad renal cronica avanzada

Dieta baja en proteinas y uso de cetoanalogos en la

SITUACION CLINICA tasa de filtracion glomerular

La pregunta clinica es:
- ¢Cual es el efecto de una dieta baja en proteinas y uso de cetoanalogos en la
tasa de filtracion glomerular de adultos con enfermedad renal crénica avanzada?

1.4 Factibilidad e idoneidad de la interrogante

La pregunta es factible ya que la insuficiencia renal cronica es una patologia
de interés publico y los casos han ido en incremento en los tiempos
modernos por determinantes como la diabetes y la hipertension arterial que
al dia de hoy son consideradas como un problema de salud global. La
interrogante es pertinente porque se tiene una amplia bibliografia cientifica
desarrollada a nivel global, la cual ofrece un sustento completo de esta

cuestion.
1.5 Metodologia de Busqueda de Informacion

Con la finalidad de realizar la busqueda bibliografica se describe las palabras
clave (tabla 4), las estrategias de busqueda (tabla 5) y se procede a la
busqueda de articulos cientificos sobre estudios clinicos que respondan la
pregunta clinica, mediante el uso de motores de busqueda bibliografica como
Google Académico, iISEEK, BASE.

Luego de encontrarse los articulos cientificos, se inici6 la busqueda
sistematica de los estudios de manera mas precisa y no repetitiva empleando

como bases de informacion a Lilacs, Scielo, Pubmed y Dialnet.
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Tabla 4. Seleccion de los términos clave

TERMINOS INGLES PORTUGUES | FRANCES SIMILARES
CLAVE
Dieta con Diet, Protein- | Dieta com Régime Dieta de Bajas
Restriccion de Restricted Restricao de pauvre en Proteinas
Proteinas Proteinas protéines Dieta sin
Proteinas
Tasa de Glomerular Taxa de Débit de
Filtracion Filtration Filtracao filtration
Glomerular Rate Glomerular glomérulaire
Enfermedad Renal Insuficiéncia Insuffisance | Enfermedad
renal crénica Insufficiency, | Renal Crdnical | rénale Crénica Renal
Chronic chronique Enfermedad
Crénica del
Rifon
Insuficiencia
Renal Crénica

Tabla 5. Estrategias de busqueda en las bases de datos

Consulta de Fecha de la Método de N° estudios N° estudios
base de datos busqueda busqueda hallados elegidos
Pubmed 07/09/2024 28 7

Busqueda
Dialnet 08/09/2024 bases de 2 1
datos
Science direct 08/09/2024 virtuales, 4 1
Internet
Lilacs 09/09/2024 1 1
TOTAL 35 10

Una vez seleccionados los articulos cientificos de las bases de datos

descritos en la tabla 5, se procedié a desarrollar una ficha de recoleccién

bibliografica que contiene la informacion de cada articulo (tabla 6).
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Tabla 6. Ficha de recoleccion de datos bibliografica

Revista (aino,

Autor (es) Titulo del estudio volumen, Enlace | Idioma | Tactica
nuamero)
Efecto de una dieta
e o
Zheng P " nt urol https://s 6n de
. analogos cetogénicos .
Jiang, et al en la enfermedad renal Nephrol. 2018. | horturl.a | Inglés datos
(9) . .. | 50(4) t/4R5K8 de
terminal: una revision .
. . internet
sistematica y
metanalisis
Eficacia de los
aminoacidos esenciales
y cetoanalogos_’ en la Extracci
Alexander | tasa de progresion de la :
BMC https://s on de
Zemchenk | enfermedad renal .
. . Nephrol. 2016. | horturl.a | Inglés datos
ov, et al cronica en la practica 17(1) vpYeX de
(10) real en Rusia: datos del —pTes .
. , internet
registro de nefrologia de
la ciudad para pacientes
ambulatorios
Efectividad y seguridad
del uso de alfa- . .
cetoanalogos en el Revista https://s Extracci
Roberto . 9 Colombiana de | 22 6n de
. manejo de la . horturl.a -
Ramirez, et Nefrologia. Espafnol | datos
enfermedad renal t/bmRR
al (11) . 2021. 8(1) — de
cronica avanzada: J .
: internet
recomendaciones para
la practica clinica
The Effect of —p—g;[tof:///f Extracci
Albert Li, et | fetoanalogues . on iy ients 201 | 0.3390 _ | onde
Chronic Kidney Disease Inglés datos
al (12) N 9. 11(5) %2Fnu1
Deterioration: A Meta- de
, 105095 .
Analysis - internet
Vincenzo Ketoanalogue https://d Extracci
Bellizzi. et Supplementation in | Nutrients. 202 o or./1 Inglés 6n de
al (13) Patients  with  Non- | 2. 14 (3) —9—0.3390/ datos

Dialysis Diabetic Kidney
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https://shorturl.at/4R5K8
https://shorturl.at/4R5K8
https://shorturl.at/4R5K8
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Zemchenkov+A&cauthor_id=27389019
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Zemchenkov+A&cauthor_id=27389019
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Zemchenkov+A&cauthor_id=27389019
https://shorturl.at/vpYeX
https://shorturl.at/vpYeX
https://shorturl.at/vpYeX
https://shorturl.at/bmRRJ
https://shorturl.at/bmRRJ
https://shorturl.at/bmRRJ
https://shorturl.at/bmRRJ
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6566830/
https://doi.org/10.3390%2Fnu11050957
https://doi.org/10.3390%2Fnu11050957
https://doi.org/10.3390%2Fnu11050957
https://doi.org/10.3390%2Fnu11050957
https://doi.org/10.3390%2Fnu11050957
https://doi.org/10.3390%2Fnu11050957
https://doi.org/10.3390/nu14030441
https://doi.org/10.3390/nu14030441
https://doi.org/10.3390/nu14030441

Disease: A Systematic nu1403 de
Review and Meta- 0441 internet
Analysis
e e G
Vincenzo P ... | BMC IO 6n de
.. supplemented with 0.1186/ .
Bellizzi, et . . . .| Nephrol. 2018. Inglés datos
al (14) ketoacids in diabetic 19(1) $12882- de
patients with chronic 018- internet
kidney disease 0914-5
La suplementacion con
cetoanalogos disminuye Extracci
Che- el riesgo de dialisis y | PLoS https://s on de
Hsiung Wu, | mortalidad en pacientes | One. 2017. 12 | horturl.a | Inglés datos
etal (15) | con enfermedad renal | (5) /Sqi9n de
cronica avanzada internet
anémica
Effect of low-protein diet
on kidney function and Extracci
Hao Yue. et nutrition in nephropathy: | Clin https://s on de
al (1 6)’ A systematic review and | Nutr. 2020. 39 | horturl.a | Inglés datos
meta-analysis of | (9) t/Ea3n0 de
randomized controlled internet
trials
Uso de dieta muy baja _
en proteinas con keto ih;[)tr .;/1d00 Extracci
Walbaum | analogos comparado LOTg- . 6n de
y . . Medwave. 5867/m ~
Cristobal, | con dieta baja en Espanol | datos
] . 2022. 22(5) edwave.
etal (17) | proteinas en pacientes de
2022.05 :
con enfermedad renal internet
- s -8698
crénica pre dialisis
Estudio observacional
prospectivo y
cxmina 1a progrosn ciom/t Exracl
Shi':la';tal de la enfermedad renal | BMC 01186/ | | . Zztgz
’ en adultos con | Nephrol. 2015 | s12882- 9
(18) de
enfermedad renal 015- internet
cronica - CKDOD - 0191-5
Disefio del estudio y

resultados preliminares
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https://doi.org/10.3390/nu14030441
https://doi.org/10.3390/nu14030441
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Bellizzi+V&cauthor_id=29743031
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Bellizzi+V&cauthor_id=29743031
https://doi.org/10.1186/s12882-018-0914-5
https://doi.org/10.1186/s12882-018-0914-5
https://doi.org/10.1186/s12882-018-0914-5
https://doi.org/10.1186/s12882-018-0914-5
https://doi.org/10.1186/s12882-018-0914-5
https://doi.org/10.1186/s12882-018-0914-5
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Wu%20CH%5BAuthor%5D
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Wu%20CH%5BAuthor%5D
https://shorturl.at/Sqi9n
https://shorturl.at/Sqi9n
https://shorturl.at/Sqi9n
https://shorturl.at/Ea3n0
https://shorturl.at/Ea3n0
https://shorturl.at/Ea3n0
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Medwave
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Medwave
http://doi.org/10.5867/medwave.2022.05.8698
http://doi.org/10.5867/medwave.2022.05.8698
http://doi.org/10.5867/medwave.2022.05.8698
http://doi.org/10.5867/medwave.2022.05.8698
http://doi.org/10.5867/medwave.2022.05.8698
http://doi.org/10.5867/medwave.2022.05.8698
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Shah%20B%5BAuthor%5D
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Shah%20B%5BAuthor%5D
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4687357/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4687357/
https://doi.org/10.1186/s12882-015-0191-5
https://doi.org/10.1186/s12882-015-0191-5
https://doi.org/10.1186/s12882-015-0191-5
https://doi.org/10.1186/s12882-015-0191-5
https://doi.org/10.1186/s12882-015-0191-5
https://doi.org/10.1186/s12882-015-0191-5

1.6 Analisis y verificacion de las listas de chequeo especificas

A partir de los articulos cientificos seleccionados (tabla 6) se evalua la

calidad de la literatura mediante la lista de chequeo de “Critical Appraisal
Skills Programme Espafia” (CASPe) (tabla 7).

Tabla 7. Evaluacién de los estudios segun la lista de chequeo CASPE

Nombre del

estudio

Diseiio de
investigacion

metodoldgica

Lista de
chequeo

empleada

Nivel de

evidencia

Grado de

recomendacion

Efecto de una dieta
restringida en
proteinas
suplementada con
analogos
cetogénicos en la
enfermedad renal
terminal: una
revision sistematica
y metanalisis

Metaanalisis o
Revision
sistematica

CASPE

Bl

DEBIL

Eficacia de los
aminoacidos
esenciales y
cetoanalogos en la
tasa de progresion
de la enfermedad
renal cronica en la
practica real en
Rusia: datos del
registro de
nefrologia de la
ciudad para
pacientes
ambulatorios

Ensayo clinico
aleatorizado

CASPE

Al

FUERTE

Efectividad y
seguridad del uso
de
alfa-cetoanalogos
en el manejo de la
enfermedad renal
cronica avanzada:

Metaanalisis o
Revision
sistematica
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CAPITULO IIl: ELABORACION DEL COMENTARIO CRITICO

2.1 Estudio para revision

a) Titulo: Efecto de una dieta baja en proteinas y uso de cetoanalogos en

la tasa de filtracion glomerular de adultos con enfermedad renal crénica

avanzada.

b) Revisor: Claudia Inés Echevarria Velasquez

c) Entidad educativa: Universidad Norbert Wiener, departamento y

provincia de Lima - Peru

d) Ubicacién para envio de correos: 22024802054 @uwiener.edu.pe

e) Referencia completa del estudio elegido para revision:
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mailto:a2024802054@uwiener.edu.pe

f)

Zemchenkov A, Konakova IN. Efficacy of the Essential Amino Acids and
Keto-Analogues on the CKD progression rate in real practice in Russia -
city nephrology registry data for outpatient clinic. BMC Nephrol. 2016 Jul
7;17(1):62.

Resumen del estudio original:

La terapia de reemplazo renal (TRR) aumenta cada afio, pero la atencién
previa a la dialisis, que puede retardar el avance de la ERC vy retrasar el
inicio de la TRR sigue siendo limitada. Por ello evaluamos el efecto de los
analogos cetogénicos en la progresion de la ERC.

El estudio consistié en analizar el impacto de una alimentacion reducida
en proteinas (LPD), complementada con cetoanalogos en los cambios de
la pendiente de la TFGe en 96 pacientes con ERC en estadio 3B-5 y se
contrasté con los cambios de la pendiente de la TFGe en el grupo de
control de 96 pacientes elegidos aleatoriamente de una cohorte
emparejada (por edad, género, diagnostico y estadio de la ERC) de 320
pacientes del registro de la ciudad. La TFGe inicial media fue de 23 £ 9
ml/min/1,73 m?; el 29 % tenia ERC3B, el 45 % - ERC4, el 26 % - ERC5.
El resultado obtenido fue que la tasa de disminucién de la TFGe cambid
de -2,71 + 2,38 a -2,01 = 2,26 ml/min/1,73 m2 por afo en el grupo de
tratamiento y de -2,18 + 2,01 a -2,04 £ 2,18 ml/min/1,73 m2 por afio en
el grupo de control. Solo en el grupo de tratamiento la diferencia fue
notable (p = 0,04 y p = 0,6). El tamafio del efecto estandarizado para la
intervencion fue significativo en el grupo de tratamiento: —-0,3 (de la DE
agrupada), IC del 95 % -0,58 + -0,02 y no significativo en el grupo de
control: -0,07 (-0,35 + +0,22).

Por lo tanto, la LPD combinada con la suplementacion con cetoanalogos
condujo a la reduccién del avance de la ERC tanto en un estudio clinico

bien disefiado como en la practica real nefrologica.
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2.2 Comentario Critico

El estudio “Efficacy of the Essential Amino Acids and Keto-Analogues on the
CKD progression rate in real practice in Russia - city nephrology registry data
for outpatient clinic” se justifica en que la terapia de reemplazo renal (TRR)
esta creciendo rapidamente en Rusia, pero la atencién predialisis, que puede
retardar el avance de la enfermedad renal crénica (ERC) y aplazar el inicio
de la TRR, sigue siendo limitada.

El objetivo principal del estudio fue evaluar el efecto de la dieta reducida en
proteinas (LPD) suplementada con cetoanalogos (KA) sobre el avance de la
ERC en la practica clinica real en Rusia. Especificamente, se buscé
determinar si esta combinacion podria reducir la tasa de disminucion de la
tasa de filtracion glomerular estimada (eGFR) en pacientes con ERC.

El tema central de la investigacién esta en el efecto que proporciona una
alimentacién baja en proteinas suplementada con cetoanalogos en la tasa
de progresion de la ERC, medida por los cambios en |la pendiente de laeGFR
en pacientes con ERC. El estudio buscé evaluar la eficacia de la intervencion
en un entorno clinico real, utilizando datos de un registro de nefrologia de la
ciudad de San Petersburgo.

En cuanto a la metodologia empleada, se compard un grupo de tratamiento
de 96 pacientes con ERC en estadios 3B-5 que recibieron LPD
suplementada con cetoanalogos, con un grupo control de 96 pacientes
emparejados por edad, sexo, diagnéstico y etapa de la ERC, seleccionados
aleatoriamente de una relacién de 320 pacientes.

La tasa de disminucién de la eGFR se evalu6 durante dos periodos de cinco
visitas cada uno. Se calcul6 la pendiente de la eGFR para cada periodo
mediante un modelo de regresion lineal. Se registraron datos clinicos y de
laboratorio de los pacientes en cada visita, incluyendo presién arterial, peso
corporal, urea sérica, creatinina, sodio, potasio, fosfato, calcio, proteina total,
albumina y hemoglobina y se verificé la adherencia a la dieta
cualitativamente mediante diarios de alimentos proporcionados por los

mismos pacientes.
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La dosis prescrita de cetoanalogos fue de 1 pastilla por cada 5 kg de peso
corporal. La dosis media real consumida fue de 11 = 2 pastillas por dia;
complementada con una dieta reducida en proteinas (0.6 g/kg/dia).

El tiempo de intervencion se dividié en dos periodos de cinco visitas cada
uno. La duracion media de estos periodos fue de 8.6 + 1.6 mesesy 8.4 + 1.9
meses para el grupo de tratamiento, y de 8.9 £ 2.0 meses y 8.6 + 2.0 meses
para el grupo control, sin diferencias significativas entre ellos.

Entre los resultados obtenidos del estudio se tiene que en el grupo de
tratamiento la tasa de disminucién de la eGFR cambié significativamente de
-2.71+£2.38a-2.01+2.26 ml/min/1.73 m2 por afo (p = 0.04); mientras que
en el grupo control, el cambio en la tasa de disminucion de la eGFR no fue
significativo, pasando de -2.18 + 2.01 a -2.04 £ 2.18 ml/min/1.73 m2 por ano
(p = 0.6). El tamario del efecto estandarizado fue importante en el grupo de
tratamiento (-0.3, IC 95% -0.58 + -0.02) pero no en el grupo control (-0.07,
IC 95% -0.35 + +0.22). El analisis multivariado indic6 que el tratamiento con
KA fue probablemente mas efectiva en pacientes de mas edad, con mayor
proteinuria, menor nivel de fosforo sérico, patologias glomerulares versus
intersticiales, y en mujeres, siendo este Uultimo factor el Unico
estadisticamente significativo (<0.05).

Los parametros estadisticos que se aplicaron fueron variables continuas que
se presentaron como media * desviacion estandar (DE) para variables
distribuidas normalmente o como mediana (percentiles 25-75) para el resto.
Variables categéricas que se presentaron como porcentaje de frecuencia.
Las comparaciones entre variables distribuidas normalmente se realizaron
mediante la prueba de Student, entre variables continuas no normales con
la prueba de Mann-Whitney, y entre variables categoricas con la prueba x2.
La relacién entre variables continuas se investigd mediante los coeficientes
de correlacion de Pearson. El tamafo del efecto se evalué mediante la
diferencia pareada y la diferencia pareada estandarizada por la desviacion
estandar.

Entre los comentarios que se realizaron de los resultados se puede destacar
que la LPD suplementada con KA disminuye la tasa de progresién de la ERC,
con resultados similares a otros estudios. Que la adherencia a la dieta es un

factor clave, ya que las dietas muy restrictivas pueden ser dificiles de seguir
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para algunos pacientes. La importancia de la suplementacién con KA ya que
asegura la ingesta equilibrada de aminoacidos. Asi mismo entre los
comentarios se reconocen las limitaciones del estudio como son el sesgo de
seleccion y la evaluacion cualitativa de la adherencia a la dieta.

Como conclusién, el autor sefala que la LPD complementada con KA
conduce a una reduccion del avance de la ERC tanto en estudios clinicos
bien disefiados como en la practica real de la nefrologia, y que los datos de
registros pueden ser utiles para identificar a pacientes con posibilidades de
beneficiarse de la LPD suplementada con KA.

Este estudio proporciona evidencia que respalda la efectividad de la

intervencioén para retrasar la progresion de la ERC en la practica clinica real.

2.3 Relevancia de los resultados

El efecto de la intervencidn realizada en este estudio es de suma importancia
ya que proporciona evidencia sobre la efectividad de una estrategia
nutricional, en este caso se demostré6 que la combinacion de una dieta
reducida en proteinas (LPD) complementada con cetoanalogos puede
disminuir significativamente la tasa de declive de la tasa de filtracion
glomerular estimada (eGFR) en pacientes con ERC. Este hallazgo es crucial,
ya que la disminucién de la GFR es un indicador clave del avance de la
enfermedad a la enfermedad renal terminal. Asimismo, dado que la terapia
de reemplazo renal esta en aumento, y que es una intervencion costosa y
que altera la calidad de vida, el poder retrasar la progresion de la enfermedad
con este tipo de estrategia es muy relevante, puesto que puede mejorar la
condicion clinica de los pacientes y disminuir la carga econdmica para el
sistema de salud.

Este estudio es importante también, porque refleja la practica clinica real,
que si bien es cierto fue realizado en Rusia, los principios de una LPD
suplementada con cetoanalogos son aplicables a otras poblaciones, y al
contar con evidencia que apoya su efectividad, los nefrélogos pueden
considerarla como parte de su manejo integral en los pacientes.

El estudio reconoce y destaca la necesidad de mas investigacion para

confirmar y ampliar estos hallazgos en diferentes poblaciones y contextos, y
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con mejores medidas de seguimiento. También, es importante explorar como

maximizar la adherencia a la dieta y los beneficios de esta intervencion.

2.4 Grado de certeza y nivel de recomendacion

De acuerdo al conocimiento y trayectoria profesional se ha considerado
necesario realizar una clasificacién del grado de certeza y el nivel de
recomendacion, teniendo en cuenta aspectos como que el grado de certeza
se vincule con las interrogantes de la lista de chequeo CASPe para estudios
clinicos aleatorizados y el nivel de recomendacion se clasifique como Fuerte
o Débil.

El estudio elegido para la revision critica resultd con un grado de certeza alto
‘A I” y un nivel de recomendacion “Fuerte”, por lo cual se seleccion6 para
analizar detalladamente cada una de las partes del estudio y vincularlo con

la respuesta que brindaria a la interrogante clinica planteada al inicio.
2.5 Respuesta a la interrogante

De acuerdo a la interrogante clinica formulada ¢ Cual es el efecto de una
dieta baja en proteinas y uso de cetoanalogos en la tasa de filtracion
glomerular de adultos con enfermedad renal crénica avanzada? El estudio
clinico aleatorizado elegido para dar respuesta a la interrogante reporta que
hay evidencia suficiente para concluir que esta intervencion nutricional en
donde se brindé una dieta con 0.6 g de proteina/Kg/d suplementada con
cetoanalogos (1 pastilla por cada 5 Kg de peso/dia) permitid retrasar la
disminucion de la eGFR y por consiguiente la progresion de la ERC. Cabe
sefalar que el estudio se realizé en 2 periodos con un tiempo de duracién
promedio de 8.6 £ 1.6 meses y 8.4 + 1.9 meses para el grupo de tratamiento,
yde 8.9+ 2.0 mesesy 8.6 £2.0 meses para el grupo control, obteniéndose
como resultado que en el grupo de tratamiento la tasa de disminucion de la
eGFR cambi¢ significativamente de -2.71 + 2.38 a -2.01 £ 2.26 ml/min/1.73
m2 por afo (p = 0.04); mientras que en el grupo control, el cambio en la tasa
de disminucién de la eGFR no fue significativo, pasando de -2.18 £ 2.01 a
-2.04 £ 2.18 ml/min/1.73 m2 por afio (p = 0.6).
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RECOMENDACIONES

Para retardar la progresion de la ERC e inicio de la TRR se recomienda una
alimentacién muy reducida o reducida en proteinas (0.3 — 0.6 g/Kg/d) y uso de
analogos de aminoacidos esenciales 1 pastilla por cada 5 Kg de peso/dia, ya
que esta estrategia permitira retrasar la disminucidon de la tasa de filtracidon

glomerular y mantener un mejor estado nutricional.

Se recomienda continuar con estudios de investigacion en diferentes
poblaciones para que con evidencia se respalde su efectividad como parte del
tratamiento para retrasar el avance de la enfermedad renal crénica y que se

establezcan protocolos para su aplicacion

Se recomienda la aplicacion de esta estrategia nutricional con un monitoreo
frecuente para asegurar la adherencia a la dieta y al cumplimiento de la
suplementacién con cetoanalogos de manera consciente y responsable como
coadyuvante del tratamiento farmacolégico para retrasar la disminucién de la

GFR y por consiguiente de la progresion de la ERC.

Se recomienda que en algun momento los responsables de otorgar el
presupuesto al sector salud evaluen la cobertura para el uso de cetoanalogos
teniendo en consideracion el costo/beneficio comparado con otros tratamientos

cuando la enfermedad renal esta muy avanzada como son la TRR o el trasplante.
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