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RESUMEN 

Se re ali z6 un estudio retrospectivo -<le_io ;pacientes con diag­

n6s tico de Insuficiencia Renal.CC~-6~iC.a,~qt~ea~tualmente están 

dentro del programa de Diálisis Peritoneal Continua Ambulato­

ria (DPCA) en el Hospital "lo. de Octubre" del I.S.S .. §.T.E. -. 

Observando su comportamiento, sotirevida y complicaciones para 

valorar la utilidad de la DPCA en este grupo <le edad. 

SUMMARY 

A retrospcctive study was mad~ in 20 patients whit diagnosis 

of Chronic Renal Failure that are.currently in the Continuous 

Ambulát'ory Peritoneal Dialysis (CAPD) program at the Hospital 

"lo. de Octubre" I.S.S.S.T.E. To study the outcomc survival, 

complications and to evaluate the use of thc CAPD in this age 

.group. 



INTRODUCCION 

Dado el avance de la medicina desde el punto de vista tecnol~ 

gico, el número de enfermos cr6nicos aumenta día con día, lo · 

que hace necesario la utilizaci6n de nuevos procedimientos t~ 

rap6uticos. Los pacientes con Insuficiencia Renal Cr6nica son 

ejemplo de ello, por lo que se hace necesario incluírlos den-· 
tro de las modalidades actuales de tratamiento. 

La Diálisis Peritoneal Contínua Ambulatoria (DPCA) desarrolla 

da en al año de 1975 (1), es un procedimiento que se efectúa 

en nuestro hospital desde hace más de diez años (2). 

Los pacientes con Insufi~iencia Renal Cr6nica en nuestro me-­

dio antes de la DPCA con excepci6n de los candidatos a tras-­

plante renal, eran y son sometidos en algunas instituciones a 

la Diálisis Peritoncal Intermitente, en otras, únicamente re­

ciben tratamiento m6dico. Por lo anterior los pacientes tic-­

nen una cvoluci6n muy t6rpida con una calidad de vida muy ma­

la, con la consecuente carga para su familia y aquellos en -­

edad productiva no pueden seguir trabajando. 

En el presente estudio mostramos el seguimiento de 20 enfer-­

mos 4ayores de 60 afias con IRC, actualmente vivos dentro del 

pro~rama de DPCA . 

. ;uSTIFICACION 

ta que las enfermedades cr6nicas y degenerativas en la edad 

. ·~ulta, ocupan un lugar important~ en nuestro medio, es nece­

sario considerar la utilizaci6n de tratamientos actuales. En 

la Insuficiencia Renal Crónica la DPCA permite tratar a estos 

~nfermos mejorando la cal~dad y pronóstico de vida. LA DPCA -

~in~tituída en el Departnmento de Nefrología del Hospital ''1o. 
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de OctubTe 11 del r~ssrn (7}, ha tenido gran accptaci6n- cri los 

enfermos cori IRC, sobre todo en pacientes mayo1:es de 60 años 

qUe rio sor(,<::aTididato¿ a recibir trasplante renal, sin embargo 

el obse~~ar.su comportamiento dentro del programa de DPCA pei 

mite seguir utilizand·o este procedimiento y promoverlo a ··--­

ofTos lugares en donde adn existen dudas sobTe su eficacia. 

OBJETIVO 

Demostrar que la Diálisis Peritoneal Contínua''Ambulatoria, es 

de utilidad en el paciente con Insuficiencia .Renal Crónica ma 

yores de 60 años de edad (1,3). 

MATERIAL Y METODOS 

Desde el mes de junio de 1979 al mes de julio de 1990, han si 

de incluídos en el programa de DPCA en el Hospital "lo. de Oc 

tubre'' del ISSSTE, a 330 pacientes con diagnóstico de IRC (7), 
de los cuales 94 son mayores de 60 años, de estos se encuen-­

tran veinte enfermos vivos dentro del programa de los cuales 

se r~port~ en forma retrospectiva etiología, tratamiento pre­

vio, tiempo de estancia, en el programa, complicaciu~es y ca~ 

bias de laboratorio. Tomando los <latos de los expedi~ntes de 

cada paciente, siendo los criterios <le inclusión tener más de 

60 años de edad, diagnóstico de TRC y haber sido manejados -­

por más de un mes dentro del programa de DPCA (3, 4). Exclu-­

yendo a los pacientes que no tuvieran expediente clínico com­

pleto. La diálisis se Tealiz6 en su domicilio con 3-4 baños -

al día, con soluciones al 1.5%. Dado que el estudio no tiene 

grupo testigo, el an6lisis de los datos es con promedios y 

porcentajes. 



RESULTADOS Y. i\Ni\LISIS 

Fueron identificados 20 pacientes vivos dentro del programa -

de DPCA, de los cuales doce son del sexo masculino para el 

60% y ocho del sexo femenino para el 401 (gráfica 1-2), el de 

menor edad es de 60 afias y el de mayor edad de 76 afias con un 
promedio de 63.4 afies (gráfica 2). Todos los pacientes son ca 

sados, dieciocho son jubilados, dos pacientes continaan trab! 
jando como empleados federales, uno de los cuales recibió --­
trasplante renal al afio de estar en el programa, Dieciocho P! 

cientes recibieron tratamiento de diálisis peritoncal interm! 
tente por lo menos en dos ocasiones, uno ingresó directamente 

al programa y el otro estaba en hemodiálisis en un sistema de 
atenci6n privado (tabla

0

l). El tiempo de sobrevida es de 5 a 
63 mese• dentro del programa con un promedio de 21.6 meses 
(2,4,5,6), 

La etiolugía de la Insuficiencia Renal Crónica para 7 pacien­

tes, es Diabetes Mellitus (35%), en seis es Diabetes Mellitus 

e Hipertensión Arterial (301), en cinco es Hipertensión Arte­

rial (251), uno con Pielonefritis (SI) y ~l otro con Nefritis 
Intersticial Difusa (51), (ver gráfica 3), (6). 

Las complicaciones ¡que se han presentado durante el seguimie!}_ 
to son: en 16 enfermos infecciones de la cavidad peritoneal, 

siendo el promedio de dos episodios por paciente, las cuales 
se atribuyen a que el catetér ofrece vía de entrada a g6rme-­

ne~ que fácilmente colonizan la cavidad, su manejo al respec­
to es con antibióticos o reemplazo del cateter de Tenckhoff -
sin que el enfermo sea retirado del programa. Otro factor es 

el grado de nutrición que estos pacie?tes es bajo. En segundo 
lugar están 'las complicaciones cardíacas que tuvieron 10 en-­

fermos :desta~ando siete con Insuficiencia Cardíaca, dos con -
Ango~•Prcti:ris y una enferma con Derrame Pericárdico, ésta --



- 4 -

respcnidi6- con~aiáristsci.fitC!'fsi va-r e le-resto-tuvo una ~Yc:f5¡1ffcs~ 

ta ·sa tisfact:o:.r1aJ'cÓé1nhi1e}<J 1~édico, perma!iecien<lo-e~-el ¡)1·<J-•~ -
.-... ~ -_,,- - :-'.'.. _ ·_\<-e --~,: c. :

7 
- • -- - , _ , ·., , _-, __ 

grama. En tercer lugar: .. esti'.ín .los Derrames Pleui-afos que se --

presenta~on'. en d~cbc-e;n~ernios' en uno de los cuales dacia la : 

persistencia hubo 'la :necesidad de efectuar pi'eürodesis •. 

En relaci6n i las complicaciones cardíacas se atribuyen a la 

baja reserva card}aca, calcificaci6n frecuente de las válvu-­

las, rigidez del septum y a la misma toxicidad y efecto car-­

diodepresor de la uremia y a la presencia de arteroesclerosis 

en los enfermos. La coexistencia de derrames pleurales se --­

atribuye a la comunicaci6n de las vías linfáticas desde la c~ 

vidad peritoneal al espacio pleural (gráfica 4). Tanto en --­

existencia de complicaciones cardíacas y pulmonares el con--­

trol de liquidas, aumento en el nGmero de bafios al dia y uti­
lización de diuréticos, fué necesario para compensar estos -­

problemas (l, 2, 3, 6) 

Otras complicaciones observadas durante el manejo de los pa-­

cientes en DPCA, fueron; infecci6n de la herida posterior a -

la colocaic6n del cateter. Exacerbaci6n del Síndrome Acido -­

Péptico, Hipocalcemia, Crisis Convulsivas y formaci6n de Her­
nias (gráfica 4). En relaci6n a los cambios de laboratorio, -

se observ6 la disminuci6n de la creatinina sérica de 13,3 a -

9.2 mg. La cifra de Hemoglobina ascendi6 de 9 a 9.7 gr., lo -

que permiti6 a los pacientes el no ser transfundidos durante 

ese tiempo (gráfica 5). Otros cambios fueron :1a disminuci6n -

~-le las proteínas totales de 6.5 a 5,4 gr. y el inc~emento del 

colesterol de 166.5 a 199.5 mg. Durante el tiempo del estudio 

no se registr6 ninguna defunci6n (5). 

DISCUSION 
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EL-cs_tudío ___ 11os_deja ver el comportamiento del paciente de ---
edad avanzada con IRC, man~)a-clu-en!HálisisPcritoncal Contí-. 

nua Ambula to ria es una opción de -tratainiento~ que les permite 
seguir viviendo al lado de su familia, inde-pendientemcnte de · 
la etiología de la IRC, y que las complica¿iories-observad~s -
no varían a otros grupos de edad con el-mismo problema trata­
dos de la misma forma y que no interfieren con la DPCA. Ade-­
más es un procedimiento bien establecido cuando los enfermos 

·- -· 
no tienen opción a Hemodiálisis o trasplante. 
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DISTIUBUCION POR SEXO 

Gráfica 1 
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nISTRIBUCION POR EDAD Y SEXO 

60 61 62 ·63 64 65 

O HOMBRES 

Cj MUJERES 

66 67 6B 69 70 71 72 73 74 75 76 

EDAD 

Gr.c!i.fica 2 

77 78 



i' 

HOSPITAL REGIONfl. ·!19 DE OCTUBRE'' - ISSSTE 
DEPTO. DE NEFROLO..;L\k:, SERVICIO DE MEDICINA INTERNA 

SEGUIMIENTO DEL PACIENTE CON IRC MAYOR DE 60 A~OS 
DENTRO DEL PROGRAMA DE D.P.C.A. 

T,RATAMIENTO PREVIO EN LOS 20 PACIENTES 

ltl. DEL PAC TIPO DE TRA'mMIENID % 

Die::iocho Dialisis Peritoneal 
90 Intermitente 

Uno Herrodialisis 5 

'Uro Ninguno 5 

Tabla 1 
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Gráfica 3 

HIPERTENSION ARI'ER1l\L 
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HOSPITAL REGIONAL •12 DE OUUB~E" - ISSSTE 
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