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Objetivos del estudio: Analizar los mecanismos fisiopatolégicos de la enfermedad renal asociada a la obesidad
y explorar nuevas estrategias terapéuticas.

Poblacion de estudio: Personas con enfermedad renal asociada a la obesidad.

Resultados: Los mecanismos fisiopatoldgicos incluyen la acumulacién ectépica de lipidos en el rifidn
(lipotoxicidad), disfuncion del metabolismo lipidico y alteraciones en la secrecién de adipocinas, que
promueven inflamacién crénica, estrés oxidativo y resistencia insulinica. Estos factores resultan en hipertrofia
glomerular, hiperfiltraciéon y fibrosis tubular, contribuyendo al deterioro progresivo de la funcidn renal. Los
nuevos enfoques terapéuticos incluyen el uso de agonistas del receptor de GLP-1 en la diabetes tipo 2 (ARGLP-
1), inhibidores del cotransportador de sodio-glucosa tipo 2 (iSGLT2) y finerenona; con beneficios demostrados
en reduccién del dafio renal, mejora de la funcién metabdlica y reducciéon de la inflamacidn. La cirugia
bariatrica también se considera una opcién efectiva

Limitaciones: La falta de estudios a largo plazo y la escasez de métodos no invasivos para medir la grasa en el
seno renal limitan la evaluacidén completa.

Conclusiones principales y opinidn: La obesidad es un factor de riesgo muy importante para el desarrollo de
la enfermedad renal crdnica. La grasa ectdpica y la inflamaciéon son claves en la fisiopatologia. Los ARGLP-1,
iSGLT2 y finerenona pueden ayudar a cambiar el curso de esta enfermedad, sin olvidad la cirugia bariatrica.

Aplicabilidad clinica y perspectivas de investigacion derivadas del estudio: EIl manejo de la obesidad con
intervenciones farmacoldgicas o quirdrgicas puede ralentizar la progresién de la enfermedad renal. La
investigacion futura deberia centrarse en biomarcadores precoces de dafio renal para una intervencién
efectiva.

Resumen para la poblacidon general: La obesidad no solo afecta al corazén y a la diabetes, también puede
dafiar los riflones. Los nuevos tratamientos ofrecen una oportunidad para prevenir la insuficiencia renal en

personas con obesidad.

Fecha: noviembre 2024.

Informacion elaborada por Alberto Aliaga Verdugo, Servicio de Endocrinologia y Nutricion, Hospital Quironsalud Sagrado Corazon
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