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Resumen La insuficiencia cardiaca origina inicialmente una lesion miocardica que conlleva
remodelamiento ventricular, lo cual induce a la activacion de mecanismos compensadores,
entre los cuales el rifidon es pieza fundamental ya que regula la homeostasis hidroelectrolitica
y asi el volumen circulante. El sistema nervioso simpatico y el sistema renina-angiotensina-
aldosterona aportan una retencion de sodio y agua que afecta negativamente la funcion cardiaca
y conduce a compromiso cardiovascular, miocardico y renal; de alli nace la definicion clinica de
sindrome cardiorrenal que se clasifica de acuerdo con su forma de presentacion y componentes
fisiopatologicos. Esto motivo la definicion y conceptualizacion del sindrome cardiorrenal, que
incluye interacciones bidireccionales, en la que alteraciones, tanto agudas como cronicas de
cualquier o6rgano, pueden afectar de manera funcional o estructural la funcién ventricular, la
renal o ambas.

© 2017 Sociedad Colombiana de Cardiologia y Cirugia Cardiovascular. Publicado por Else-
vier Espafa, S.L.U. Este es un articulo Open Access bajo la licencia CC BY-NC-ND (http://
creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/).

Cardiorenal syndrome

Abstract Heart failure initially causes myocardial damage that leads to ventricular remode-
lling. This, in turn, leads to activation of compensatory mechanisms where the kidney plays a
fundamental role, as it regulates electrolyte homeostasis and thus the circulating volume. The
sympathetic nervous system and the renin angiotensin-aldosterone system lead to the reten-
tion of sodium and water, which adversely affects cardiac function. This leads to cardiovascular,
renal and myocardial compromise, or a cardiorenal syndrome, which is classified according to
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its presentation and pathophysiological components. The definition and conceptualization of
cardiorenal syndrome includes two-way interactions, where acute and chronic changes of any
organ can functionally or structurally affect the ventricular and/or renal function.

© 2017 Sociedad Colombiana de Cardiologia y Cirugia Cardiovascular. Published by Else-
vier Espana, S.L.U. This is an open access article under the CC BY-NC-ND license (http://
creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/).

Definicion
El sindrome cardiorrenal, también conocido como
**sindrome de anemia cardiorrenal’’ (SACR)!, es un

estado de desregulacion avanzada entre el corazon y el
rindn?, que involucra la afectacion de ambos 6rganos
sistémicos’® debido a una disfuncion aguda o crénica de uno
de los drganos que induce a la disfuncion del otro*, para
lo cual se veran alteradas sus funciones fisiologicas en la
relacion corazon-rindn donde cualquiera de los dos 6rganos
utilizara un mecanismo de compensacion que tendra una
repercusion importante en el otro 6rgano®. Esta definicién
posee tres caracteristicas fundamentales para entender
este sindrome; la primera es una relevancia igualitaria
entre ambos 6rganos, ya que muchas veces no queda claro
donde inicio el dafo; la segunda, es que esta disfuncion
puede ser aguda o cronica y también funcional o estructu-
ral, y la tercera recalca el hecho de que la interaccion es
bidireccional', caracteristicas que conducen a un circulo
vicioso negativo que se traduce en la descompensacion de
todo el sistema circulatorio®.

Existe una estrecha comunicacion entre el corazén y los
rifones a través de varias vias que incluyen la presion de per-
fusion renal, la presion de llenado cardiaco y la actividad
neurohormonal, en particular del sistema nervioso simpa-
tico, del sistema renina-angiotensina-aldosterona y de los
péptidos natriuréticos’.

La disfuncion cardiaca asociada al empeoramiento
hemodinamico ocasiona la activacion de mecanismos com-
pensadores en los drganos sistémicos, en cuyo caso el rindn
desempena un papel central ya que regula la homeostasis
de electrolitos y volumen® para lo cual los trastornos del
corazon y los rifones inducen la disfuncion aguda o croé-
nica del otro, influenciando en los efectos negativos sobre
los cardiomiocitos, el endotelio, los hematies y el com-
plejo glomerular. Asi mismo, la lesion que desencadena
la activacion del sistema renina-angiotensina-aldosterona,
péptidos natriuréticos y vasopresina se ve exponencialmente
exacerbada por el arsenal proinflamatorio de citoquinas
que condenan al fracaso a los insuficientes mecanismos
compensadores’.

Ahora bien, tanto el corazon como los riflones son rica-
mente vascularizados (los rifones son mas vasculares que el
corazon) y ambos tienen inervacion simpatica y parasimpa-
tica.

Estos dos organos actlan en conjunto regulando la
presion arterial, el tono vascular, la diuresis, la natriure-
sis, la homeostasis del volumen intravascular, la perfusion
tisular periférica y la oxigenacion'®. También tienen fun-
ciones endocrinas con acciones hormonales fisioldgicas
interdependientes reguladas por el péptido natriurético

arterial, un vasodilatador secretado por el sistema renina-
angiotensina-aldosterona (SRAA). Al mismo tiempo, el
sindrome cardiorrenal se presenta en pacientes que se
encuentran en una situacion clinica en la que hay compro-
miso simultaneo de la funcion cardiaca y renal’. La relacion
entre las dos enfermedades es amplia y no resulta facil esta-
blecer limites sobre lo que pertenece a cada una; entre
un 30 a un 50% de los pacientes con insuficiencia cardiaca
padecen enfermedad renal crénica y esto representa un
factor de mal prondstico®. Por otra parte, es importante
conocer que la insuficiencia cardiaca es un problema de
salud publica de magnitud creciente que genera un gasto
de recursos econdémicos significativo. Su prevalencia ha ido
en ascenso debido al gran del niUmero de personas de edad
avanzada, el aumento de las expectativas de vida y la mayor
supervivencia de enfermos con infarto agudo de miocardio
e hipertensos'.

Por su parte, la insuficiencia cardiaca genera la activa-
cion de mecanismos compensadores entre los cuales el rifon
desempena un papel central ya que este regula la homeos-
tasis hidroelectrolitica y el volumen circulante, y genera un
incremento de retencion renal de sodio y agua por accion del
sistema nervioso simpatico (SNS) y el SRAA, lo cual causa
disfuncion cardiaca y, progresivamente, disfuncion renal’,
que corresponde principalmente a dos enfermedades croni-
cas: diabetes mellitus e hipertension arterial; sin embargo,
otros factores que inciden hacia falla renal son el envejeci-
miento poblacional, el tabaquismo, la hiperlipidemia y los
antecedentes familiares de enfermedad renal crénica'’ "2,

Esta enfermedad, al igual que la insuficiencia cardiaca,
se ha convertido en un problema de salud publica ya que
seglin la informacion entregada por el tercer reporte de la
National Health and Nutrition Examination Survey se estima
que cerca de 6,2 millones de individuos mayores de 12 anos
tienen compromiso de la funcion renal'. Cualquier grado
de disfuncion renal aun leve, puede aumentar el riesgo
cardiovascular y asociarse a mayor mortalidad en forma
independiente a otros factores de riesgo’. Segun Gnanaraj y
Radhakrishnan, en su publicacion ‘‘Cardio-renal syndrome’’
la incidencia del sindrome cardiorrenal depende del tipo de
sindrome que se presente; no obstante, se debe saber que
la insuficiencia renal aguda ocurre entre el 25 al 33% de la
falla cardiaca aguda descompensada.

Etiologia

El sindrome cardiorrenal se caracteriza por un alto grado
de interacciones entre el corazon y el rifidn?, pero, poco
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Tabla 1 Clasificacion del sindrome cardiorrenal

Sindrome cardiorrenal (SCR) definicién: desorden fisiopatologico que afecta al corazdn y rifion, y en el que la disfuncion de un
organo induce a la disfuncion del otro, ya sea de forma croénica o aguda.
SCR tipo 1 (sindrome cardiorrenal agudo): rapido compromiso de la funcion cardiaca (shock cardiogénico, insuficiencia cardiaca

o descompensada) que genera una lesion renal aguda.
Biomarcadores ET-1, troponina, CPK-MB.

SCR tipo 2 (sindrome cardiorrenal crénico): anormalidad cronica de la funcion cardiaca (insuficiencia cardiaca congestiva
crdnica) que potencialmente causa en forma progresiva enfermedad o insuficiencia renal cronica. Biomarcadores ET-1, BNP.
SCR tipo 3 (sindrome renocardiaco agudo): rapido compromiso de la funcion renal (isquemia renal aguda, necrosis tisular o
glomerulonefritis aguda) que causa alteracion cardiaca (insuficiencia cardiaca, arritmias, isquemia). Biomarcadores TNF-alfa,

IL-1, IL-6, IL-8.

SCR tipo 4 (sindrome renocardiaco cronico): enfermedad renal crénica (enfermedad glomerular o intersticial cronica) que
contribuye al deterioro de la funcion cardiaca, a hipertrofia ventricular y/o eleva el riesgo de un evento cardiovascular adverso.

Biomarcadores PTH, CPP, cystatin C.

SCR tipo 5 (sindrome cardiorrenal secundario): condicion sistematica (diabetes mellitus, sepsis, amiloidosis) que causa

disfuncion cardiaca y renal.

ET-1: endotelina-1; CPK-MB: creatinina fosfoquinasa-MB; BNP: péptido natriurético tipo B; TNF: factor de necrosis tumoral; IL: interleu-

quina; PTH: hormona paratiroides; CPP: fosfato de calcio.

se sabe de los mecanismos intrinsecos de la comunica-
cién cardiorrenal®, para lo cual la interaccién mutua de
ambos organos en la regulacion hemodinamica y el cono-
cimiento del desarrollo de otros mecanismos confieren gran
complejidad’®, ya que puede tratarse de una asociacion por
la coexistencia de factores de riesgo cardiovascular con la
enfermedad renal cronica®. Cruz y Bagshaw describen deta-
lladamente los aspectos epidemioldgicos y clinicos de los
distintos tipos de sindrome cardiorrenal?, que integran la
clasificacion de Ronco basada en la fisiopatologia, el periodo
de tiempo y la naturaleza de la patologia cardiaca y renal®;
la cual fue adoptada por el grupo del consenso Acute Dialy-
sis Quality Initiative (ADQI)?. Recientemente, Hatamizadeh

et al., hicieron una propuesta basada en las manifestacio-
nes clinicas mas importantes'® (tabla 1), de acuerdo con
la cual el sindrome cardiorrenal se clasifica en cinco sub-
tipos 1, segln se trate de una lesion aguda o croénica y si
el compromiso de la lesidn es evidentemente simultaneo'?

(fig. 1).

Tipo 1 o sindrome cardiorrenal agudo

Consiste en un compromiso rapido de la funcion cardiaca®
que genera una lesion renal aguda'?; puede dividirse en cua-
tro subgrupos clinicos: edema pulmonar hipertensivo con
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Figura 1

Clasificacion del sindrome cardiorrenal.
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funcién ventricular izquierda preservada'?, falla cardiaca
descompensada, insuficiencia ventricular derecha y choque
cardiogénico’’.

La importancia clinica de cada mecanismo puede variar
de paciente a paciente y de una situacion a otra'>. El princi-
pio clinico basico es la lesion renal aguda por hipoperfusion,
perpetuada por la asociacion de bajo gasto cardiaco, ademas
del aumento marcado en la presion venosa, que conduce a
congestion renal'”.

Tipo 2 o sindrome cardiorrenal crénico

Refleja el deterioro cronico de la funcion cardiaca, que
causa insuficiencia renal créonica progresiva', manifes-
tandose inicialmente con anormalidades cardiovasculares
cronicas, como la insuficiencia cardiaca cronica, la fibrila-
cion auricular, la miocardiopatia o la cardiopatia isquémica?.
Este sindrome es comln y se ha informado en el 63%
de los pacientes hospitalizados con insuficiencia cardiaca
congestiva®.

Tipo 3 o sindrome renocardiaco agudo

Constituye deterioro agudo de la funcion renal que lleva a
disfuncion cardiaca'. Los mecanismos de lesion son multi-
ples, dados por sobrecarga de liquidos que contribuyen al
desarrollo de edema pulmonar'®, alteraciones del metabo-
lismo mineral en las concentraciones de calcio y fosforo?,
hiperkalemia (genera trastornos del ritmo y la conduccion
cardiaca), uremia (afecta directamente la contractilidad
miocardica) y finalmente isquemia renal, que puede inducir
a inflamacion y apoptosis cardiaca'®.

Tipo 4 o sindrome renocardiaco crénico

Se caracteriza por afectacion cardiovascular en pacientes
con enfermedad renal cronica’. Trae como consecuencia
hipertrofia ventricular, remodelamiento y favorecimiento de
eventos cardiovasculares tales como infarto agudo de mio-
cardio o enfermedad cerebro vascular (ECV)'.

Tipo 5 o sindrome cardiorrenal secundario

Se caracteriza por la presencia simultanea de disfuncion
renal y cardiaca, asociada a trastornos sistémicos agudos
o cronicos'®. Dentro de los agudos estan el choque séptico
y el hemorragico de origen traumatico o las quemaduras
multiples?, el lupus eritematoso sistémico, la diabetes melli-
tus, la malaria, la vasculitis, la cirrosis hepatica, entre
otros?. En la fase aguda, la sepsis severa representa la con-
dicion mas comun y grave que puede afectar a los drganos e
inducir lesion renal aguda, mientras que lleva a una profunda
depresion miocardica’’.

Fisiopatologia

Marin et al., ™ mencionan la estrecha relacién existente
entre las enfermedades cardiovasculares y la enferme-
dad renal (tabla 2), en tanto que Yoshitsugu et al. en
su obra ‘‘Currentand Potential Therapeutic Strategies for
Hemodynamic Cardiorrenal Syndrome’’ refiere que estos
dos 6rganos se relacionan y dan origen al sindrome cardiorre-
nal mediante factores ateroscleréticos y hemodinamicos,
uremia, tromboembolia, disfuncion endotelial, desorden
electrolitico, autondémico y metabdlico, acidosis metabd-
lica, anemia, disbalance protéico y factores genéticos.

Tabla 2 Relacion entre insuficiencia cardiaca e insuficiencia renal cronica
IRCT ICC
IR: Filtrado glomerular < 60 ml/min BT ADOIEIN AL Eventos CV: IAM, ACV, Arteriopatia periférica
Microalbuminuria  Proteinuria Hipertrofia del vi
Ancianos, HTA, DM Ancianos, HTA, DM
IR Enfermedad cardiovascular
PROGRESION
INICIO DE LA ENFERMEDAD
PACIENTES EN RIESGO
INICIOS

IR: insuficiencia renal. HTA: hipertension arterial. DM: diabetes mellitus. IRCT: insuficiencia renal cronica terminal. vi: ventriculo
izquierdo. CV: cardiovascular. IAM: infarto agudo de miocardio. ACV: ataque cerebrovascular. ICC: insuficiencia cardiaca crénica.
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Es claro que la disfuncion cardiaca asociada al empeora-
miento hemodinamico ocasiona la activacion de mecanismos
compensadores en los organos sistémicos; en cuyo caso el
rindn ejerce un papel central ya que regula la homeostasis
de electrolitos y volumen'®; por tanto, la disfuncion cardiaca
aguda conllevara dano renal agudo (sindrome cardiorrenal
agudo)'®~"% cuyos mecanismos son multiples y complejos?
(fig. 2). Al mismo tiempo, los pacientes con disminucion
en la fraccion de eyeccion del ventriculo izquierdo pre-
sentan manifestaciones mas severas frente a los pacientes
que tienen una fraccion de eyeccion preservada, como tam-
bién una incidencia mayor al 70% en pacientes con choque

Efecto de la insuficiencia cardiaca en la funcion renal.

cardiogenico?'. Basandose en lo anterior, la causa princi-
pal e inicial para la falla renal aguda es la hipoperfusion
por disminucion del gasto cardiaco con marcado incremento
en la presion venosa, que ocasiona congestion renal'. La
segunda causa importante es la disminucion de la capacidad
de respuesta diurética, por consecuencia de los fenome-
nos fisiologicos de frenado diurético (retencion de sodio
post-diuresis)??, asi como también la afectacion por acti-
vacion simpatica, hormonal y neurohumoral en su intento
de compensar la disminucion del gasto cardiaco' (fig. 3).
La retencién de sodio y agua por parte del riion, puede
deteriorar aun mas la funcion cardiaca por incremento de la

DISMINUCION —p  Dafo Hipoperfusion AUMENTO DE
DEL GC hemodinamico s — LA PRESION
VENOSA
Uso de b Inhibicién de ECA.
medicamentos Diuresis. ﬁ l
ACTIVACION
— A —_—— v
SIMPATICA ‘) 4
/ ¢
-
| /" W
Activacion SRAA. K 4
Retencién de sodio y agua. |
D ———— Vasoconstriccion. ———— T
Péptido FACTORES Natriuresi
natriurético HORMONALES _— atriuresis
3 Z Activacion de . . Secrecioén de
SE”SIR/IIéAR(XLON —> " onocitos, — ¥ Dafio endotelial citoquinas
Apoptosis ‘_, |— APOPTOSIS | |
: Manifestar;: — Causa u origen; SRRA: sistema renina-angiotensina-aldosterona;

Figura 3

Sindrome cardiorrenal tipo I.



Sindrome cardiorrenal

607

Tabla 3 Biomarcadores cardiorrenales

Biomarcadores Asociado a lesiones

N-GAL (Lipocalina)
Citoquinas (IL-6, IL-8,

Isquemia y nefrotoxinas.
Toxicos, lesion, apoptosis.

IL-18, TNF)

Cistatina C Estimacion de la funcion
renal. Lesion tUbulo
proximal.

KIM-1 Isquemia y nefrotoxinas.

NHE3 Isquemia pre-renal,

post-renal de FRA.
GST Lesion proximal y distal.

L-FABP Isquemia y nefrotoxinas.

Netrin-1 Isquemia, nefrotoxinas y
sepsis.

Creatinina Dano en el rifdn, infeccion o
reduccion del flujo de sangre.

Troponina Isquemia miocardica.

Mioglobina Isquemia, inflamacion.

Mieloperoxidasa Metabolismo de los miocitos,
inflamacion, estrés oxidativo.
Falla cardiaca

descompensada.

Péptido natriurético tipo B

IL: interlukinas; KIM: kidney injury molecule; GST: glutathione S-
transferase; NHE: sodium- hydrogen exchanger; L-FABP: L-type
fatty acid binding protein; FRA: falla renal aguda.

precarga y de la postcarga, dando lugar a un circulo vicioso
que origina el trabajo en equipo entre la disfuncion renal
y cardiaca para amplificar la progresion del fallo de cada
organo de forma individual'>?3.

En la fisiopatologia de este proceso, intervienen en forma
compleja el SRAA, el balance d6xido nitrico/especies reacti-
vas de oxigeno (ROS), la inflamacion y el sistema nervioso
simpatico; todas estas variables estarian interrelacionadas y
serian responsables de la ateroesclerosis acelerada, la remo-
delacion, la hipertrofia ventricular izquierda y la progresion
de la enfermedad renal?*. El sindrome cardiorrenal tipo |,
tiene una progresion rapida al igual que sus manifestacio-
nes a través de los biomarcadores en la falla renal aguda.
Uno de los biomarcadores mas rapidos para su deteccion
en la sangre o en la orina, es la lipocalina asociada con la
gelatinasa de neutréfilos (NGAL)?-2%, ademas de la creati-
nina sérica?®*, la cistatina C y la molécula de lesidn renal
(KIM-1)" entre otros (tabla 3).

El sindrome cardiorrenal tipo Il (sindrome cardiorrenal
crénico), se caracteriza por anormalidades crénicas en la
funcion cardiaca, por ejemplo insuficiencia cardiaca conges-
tiva crénica que causa enfermedad renal cronica (ERC)?’;
es importante saber, que el sindrome cardiorrenal tipo I
se manifiesta principalmente con una disminucion del gasto
cardiaco, disfuncién endotelial acompaiada de hiperten-
si6n que con lleva disfuncion renal'®, al igual que el uso de
medicamentos para falla cardiaca que pueden empeorar la
funcion renal y la hipovolemia asociada a la diuresis?.

En la actualidad, el déficit de eritropoyetina se rela-
ciona con anemia marcada, hipoxia, activacion simpatica
y del SRAA e hipertrofia ventricular izquierda en este
tipo de sindrome cardiorrenal’’; de la misma manera, que
se relaciona con las anormalidades neurohormonales que

producen mediadores vasoconstrictores (angiotensina, epi-
nefrina, endotelina) y factores vasodilatadores (natriurético
oxido nitrico) como mecanismos compensadores, que final-
mente haran que el sindrome perjudique por hipoperfusion
renal cronica, apoptosis y fibrosis (fig. 4)'°.

El sindrome cardiorrenal tipo Il (sindrome renocardiaco
agudo) se caracteriza por afectacion de la funcion renal
(insuficiencia renal aguda, isquemia, glomerulonefritis) con-
lleva disfuncion cardiaca aguda (falla cardiaca, arritmias,
isquemia)’!, ya que la lesidn renal aguda puede afectar de
muchas formas la funcion cardiaca. De aqui que la reten-
cion de liquido contribuye al desarrollo de edema pulmonar,
como la hipercalemia a arritmias y paro cardiaco’. La ure-
mia no tratada afecta la contractilidad miocardica mediante
los factores depresores miocardicos®” 3. La acidemia pro-
duce un efecto inotrépico negativo®*, que podria originar
un disbalance electrolitico y dar origen a un incremento
en el riesgo de arritmias®®; del mismo modo, dicha acide-
mia produce una vasoconstriccion pulmonar, lo que significa
que contribuye a una falla cardiaca derecha®. Finalmente,
la isquemia renal podria originar inflamacion y apoptosis
cardiaca®’ (fig. 5). De manera que la sensibilidad y espe-
cificidad de los biomarcadores cardiacos, pueden ayudar al
diagndstico y tratamiento, a sabiendas que cuanto mas tem-
prano, mayor efectividad, al igual que los biomarcadores
renales en el sindrome cardiorrenal tipo I*. Los biomar-
cadores cardiacos mas significativos e importantes son la
troponina®®“’, el péptido natriurético tipo B (BNP)*', la
mieloperoxidasa“’ y citoquinas como el factor de necrosis
tumoral, IL-1, IL-6*% (tabla 3).

El sindrome cardiorrenal tipo IV (sindrome renocardiaco
cronico) se caracteriza por una condicion de enfermedad
renal crénica que conduce a disminucion de la funcion
cardiaca, hipertrofia ventricular, disfuncion diastdlica y/o
aumento del riesgo para evento cardiovascular®®, debido
principalmente a alteraciones renales como anemia, infla-
macion croénica, produccion de citoquinas y retencion de
sodio y agua' (fig. 6). En ultima instancia, el sindrome
cardiorrenal tipo V (sindrome cardiorrenal secundario) se
caracteriza por la presencia combinada de disfuncion car-
diaca y renal, asociada a desoérdenes sistémicos agudos
o cronicos*; tales como enfermedad sistémica, diabe-
tes, amiloidosis, vasculitis y sepsis. Dichas alteraciones
producen activacion del sistema simpatico, estrés neu-
rohormonal, inflamacion, hipoperfusion, aumento de las
presiones, isquemia, hipoxia entre otras* (fig. 7).

Diagnéstico

Se basa tanto en los datos de laboratorio como en los
métodos diagndsticos de imagen“® para la identificacion
temprana de disfuncion renal, ya que es esencial para
el tratamiento de sindrome cardiorrenal®, los criterios
propuestos para el diagnostico de sindrome cardiorrenal
son: insuficiencia cardiaca, insuficiencia renal y compro-
miso hemodinamico (tabla 4)'°. El estandar de oro para
la medicion de la funcion renal parece ser la deter-
minacion de la tasa de filtracion glomerular (TFG) (ya
sea por métodos directos o mediante estimaciones basa-
das por biomarcadores)* como la creatinina sérica como
indicador de dafio renal’, la lipocalina asociada con la
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gelatinasa de neutrodfilos (NGAL) como marcador para iden-
tificar la lesidn renal aguda e indicador de falla cardiaca'®,
la hiponatremia, que indica un exceso de hormona antidiu-
rética lo cual es marcador de dafo renal’ y por Gltimo la
monitorizacion hemodinamica que puede auxiliar al diagnds-
tico oportuno. Los pacientes hospitalizados por insuficiencia
cardiaca aguda deben ser monitorizados desde el punto de
vista hemodinamico y seguidos con biomarcadores fisiolo-

Sindrome cardiorrenal .

gicos para la deteccion temprana de lesion o dano renal.
En forma paralela, el péptido natriurético tipo B (BNP),
como el péptido natriurético cerebral N-terminal (NT-pro
BNP) son utilizados como biomarcadores para insuficien-
cia cardiaca descompensada y sobrecarga de volumen'.
Otros cambios pueden ser causados por la presencia de
insuficiencia cardiaca y su tratamiento con diuréticos, den-
tro de los que se destacan aldosteronismo secundario,
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deficiencia de micronutrientes y alteraciones hidroelectro-
liticas que contribuyen al deterioro clinico progresivo®'. Asi
mismo, los niveles elevados de electrolitos séricos como
el potasio y el calcio predisponen al desarrollo de arrit-
mias, mientras que los niveles de cistatina C pueden ser
marcadores de insuficiencia renal aguda'®. Ademas, resulta
importante brindar un espacio a la cistatina C ya que, a
diferencia de la creatinina y el nitrégeno ureico en sangre,
ésta es independiente de la masa muscular, el consumo de

FALLA RENAL

Sindrome cardiorrenal v.

proteinas o el catabolismo, y de ahi que diferentes auto-
res sugieran su utilizacion como marcador mas especifico
y exacto del filtrado glomerular®. Ahora bien, Constantin
et al.”> en el 2016 confirmaron que la cistatina C muestra
alteraciones de la tasa del filtrado glomerular mas rapido y
preciso que sus antecesores, lo que la convierte en un mar-
cador precoz de falla renal en pacientes con insuficiencia
cardiaca aguda®. Otro aspecto importante es la evalua-
cion ecografica renal, la cual se convierte en una parte
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Tabla 4 Criterios diagndsticos

Insuficiencia cardiaca y renal aguda tipo 1y 3 Insuficiencia cardiaca y renal crénica tipo 2 y 4 Enfermedades sistémicas tipo 5

Insuficiencia cardiaca aguda

Insuficiencia cardiaca crénica

Afeccion sistémica

Hipertermia
Vértigo Ortopnea Hipotermia
Sincope Disnea de esfuerzo Fiebre y escalofrio
Dolor toracico Disnea paroxistica nocturna Taquicardia
Taquicardia Tos no productiva crénica Alteracion del pulso
Taquipnea y disnea Edema Taquipnea
Arritmia Ritmo de galope Confusion
Ausencia de murmullo vesicular Aumento de indice cardiaco Vértigo

Hipertension

Insuficiencia renal aguda

Elevacion de presion venosa
Hepatomegalia
Insuficiencia renal cronica

Palidez generalizada

Fiebre y malestar general
Deshidratacion

Edema

Taquicardia

Hipotension ortostatica

Dolor en flanco

Disminucion del volumen urinario

Edema
Parestesias

Cardiomegalia
Hipertension

Frote pericardico
Estertores pulmonares

Alteracion del estado mental
Anorexia, nauseas y vomito

Sindrome de piernas inquietas

fundamental para el diagnéstico de obstruccidn renal® ya
que permite observar el tamano del parénquima renal y asi
determinar si es normal o no a fin de examinar la relacion
cortico-medular®. Ademas, la evaluacién Doppler permite
documentar la normalidad del flujo sanguineo intraparen-
quimatoso a nivel de las arterias interlobulares® y asi poder
cuantificar la resistencia vascular renal. En la radiografia de
torax se puede evidenciar falla cardiaca con cardiomega-
lia, lineas B de Kerley y fluido alveolar'®, asi como también
hipertrofia ventricular, estenosis e insuficiencia valvular,
derrame pericardico y aneurisma de la aorta ascendente o
descendente®.

Tratamiento

El sindrome cardiorrenal habitualmente es secundario a mal-
tiples factores que actian de manera simultanea. Estos
incluyen las alteraciones hemodinamicas que se acompanan
de elevacion de las presiones de llenado del corazon y con-
gestion venosa renal®, lo que produce una disminucién del
gradiente de presion arterio-venoso del riiidon, asi como de
la presion arterial media y de perfusion renal, lo que con-
duce a reducir la filtracidon glomerular®. Todos los pacientes
con sindrome cardiorrenal necesitan un manejo multidisci-
plinario con cardidlogo y nefrdlogo, asi como una vigilancia
estrecha tanto clinica como de laboratorio®. El tratamiento
incluye el uso prudente y combinado de farmacos o interven-
ciones apropiadas para aliviar sintomas de isquemia, funcion
hemodinamica y estado circulatorio del paciente®.

Cuando el 6rgano primario que se afecta es el corazon, se
debe instaurar tratamiento para sindrome cardiorrenal tipo
1 con diuréticos, inotrdpicos y asistencia ventricular®->¢.

Ahora bien, es de suma importancia reconocer cuando hay
sobrecarga de volumen o en el peor de los casos resisten-
cia a los diuréticos; para ello, es preciso conocer signos
y sintomas clinicos como ortopnea, cardiomegalia, tercer
ruido cardiaco (S3), ingurgitacion yugular, hepatomegalia y
edema. Para el crénico, el tratamiento se basa en inhibido-
res de la enzima convertidora de angiotensina, antagonistas
de receptores angiotensina, antagonistas de aldosterona,
estatinas, entre otros®’. Hasta el momento no existe un
tratamiento Unico y las estrategias estan encaminadas a
proteger y lograr la mejoria funcional del paciente segin
sus manifestaciones clinicas'® (tabla 5). Cabe concluir con
lo referido por el ‘‘Consenso colombiano para el diagnds-
ticoy tratamiento de la insuficiencia cardiaca aguda 2014"’,
que los efectos benéficos de los IECA, ARA, antagonistas de
la aldosterona y betabloqueadores en insuficiencia cardiaca
aguda y sindrome coronario agudo son bien conocidos. Sin
embargo, la administracion de betabloqueadores en pacien-
tes con sindrome cardiorrenal tipo | se evita hasta que el
paciente se haya estabilizado. Los antagonistas de la aldos-
terona pueden estar asociados con un riesgo pequeno pero
hipercalemia significativa; por tanto, es necesaria la monito-
rizacion estricta de los electrolitos, en especial en pacientes
con enfermedad renal crénica, diabéticos, ancianos y uso
concomitante de medicamentos retenedores de potasio. La
nitroglicerina, el dinitrato de isosorbide, el nitropusiato y la
hidralazina han sido usados en sindrome cardiorrenal cuando
hay contraindicacion para el empleo de IECA o ARA. De
otro lado, los antagonistas de la adenosina y los antago-
nistas de la vasopresina no demostraron resultados clinicos
benéficos, razon por la cual no estan recomendados. Debe
evaluarse la anemia y la cinética del hierro, ya que con fre-
cuencia se asocian con el sindrome cardiorrenal (Sociedad
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Tabla 5 Estrategias terapéuticas en el manejo del sin-
drome cardiorrenal

Potenciales blancos terapéuticos en el manejo del sindrome
cardiorrenal

Blanco terapéutico
Alteraciones
hemodinamicas

Estrategia terapéutica

— Antagonistas de receptor V2 de
vasopresina

—Bloqueadores del receptor de
aldosterona

—Sensibilizadores de calcio

— Antagonistas del receptor de
endotelina

— Activadores de miosina cardiaca

Uremia — Hemodialisis de alto flujo
Arterioesclerosis, — Inhibidores de la enzima
disfuncion convertidora de angiotensina

endotelial y
tromboembolia

—Bloqueadores del receptor de
aldosterona

— Antagonistas del receptor
endotelina 6xido nitrico
—Bloqueadores del receptor de
aldosterona

— Antagonistas del receptor A1
—Inhibidores de renina

Neurohumorales

Anemiay —Soporte nutricional (antioxidantes,
alteraciones del acidos grasos)
hierro —Vitamina C

Carnitina

— Inhibidores de la enzima
convertidora de angiotensina
—Bloqueadores del receptor de
aldosterona

—Hormona del crecimiento

— Agentes antiinflamatorios y/o
antioxidativos

— Correccion de la sobrecarga de
volumen

Desnutricion,
inflamacion

Colombiana de Cardiologia 2014). Por otra parte, para el
sindrome cardiorrenal tipo 3, el manejo debe ser direc-
cionado a las manifestaciones y causas de la insuficiencia
renal aguda. En el sindrome cardiorrenal tipo 4 se requiere
un enfoque multifactorial para la falla cardiaca secundaria
a la insuficiencia renal crénica. Por Gltimo, segin Hadjip-
hilippou y Sui Phin Kon®® en su mas reciente publicacién
“‘Cardiorrenal syndrome: review of our current understan-
ding’’ el tratamiento ideal para el sindrome cardiorrenal
tipo 5 se divide en tres categorias:

1. Mejorar la funcion cardiaca (inotropicos, vasodilata-
dores, resincronizacion cardiaca, betabloqueadores y
receptores antagonistas de adenosina).

2. Disminuir la sobrecarga de volumen (diuréticos, recepto-
res antagonistas de vasopresina y ultrafiltracion).

3. Drogas para reducir la fraccion de eyeccion y la
enfermedad renal crénica (antagonistas del sistema
renina-angiotensina-aldosterona).

Prevencion

Ya se comento previamente la relacion del dafo cardiovascu-
lar y la enfermedad renal crénica; aproximadamente el 30%
de los pacientes con insuficiencia cardiaca tienen enferme-
dad renal crénica, lo cual se asocia con peor supervivencia
y mayor hospitalizacién®, debido a esto deben implemen-
tarse medidas preventivas para garantizar un dptimo estado
de completo bienestar fisico, mental y social; para ello, el
manejo del riesgo cardiovascular en personas con factores
de riesgo debe ser integral®, atendiendo todos los aspectos
que potencialmente pongan en riesgo al sistema cardiovas-
cular y la funcién renal''; por tanto se deben seguir los
siguientes pasos:

1. Establecer la situacion de cada persona con relacion
a los factores de riesgo modificables conocidos como
tabaquismo, sedentarismo, obesidad, HTA, dislipidemia,
sindrome metabdlico®.

2. Informar al paciente los factores de riesgo que presentay
las medidas que deben tomarse en la busqueda su impli-
cacion para el control de los mismos:

o Toma regular de la tension arterial.
o Dieta reducida en contenido proteico, bajo contenido
en sodio y baja en grasas de contenido animal.
o Ejercicio fisico dirigido.
e Seguimiento periodico adecuado en consulta externa
con estudios de control.

Control de glicemia.

Control de la dislipidemia.

Valoracion anual de la funcién renal.

Vigilancia en los niveles de calcio, fosforo y parato-

hormona.

oUW

Responsabilidades éticas

Proteccion de personas y animales. Los autores declaran
que para esta investigacion no se han realizado experimen-
tos en seres humanos ni en animales.

Confidencialidad de los datos. Los autores declaran que
han seguido los protocolos de su centro de trabajo sobre
la publicacion de datos de pacientes.
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