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El interjuego entre estas sustancias seria
responsable de la alteracion del balance

energético y potencial malnutricion en la
ERC




Leptina

Péptido de 16 kD, con dos variables conformacionales
Producido exlusivamente en el tejido adiposo

Regula la Masa Corporal a través de un incremento de la tasa
metabolica, y de su efecto anorexigeno a nivel hipotalamico

Sus niveles plasmaticos se encuentran estrictamente relacionados
con sexo, edad y BMI

Relacion directa con insulinemia

Posible relacion con eritropoyesis, angiogénesis, metabolismo
6seo y reproduccion




Leptinay ERC

NIVELES PLASMATICOS:

Se cree que la principal forma de eliminacion de la
leptina es a traves del filtrado glomerular seguido por
degradacion en los tubulos renales

En pacientes anéfricos y en ratones nefrectomizados, se
encontraron bajos niveles de leptina, lo que sugeriria
que existen otros mecanismos involucrados en la
genesis de la hiperleptinemia

[a acidosis metabolica reduce la liberacion de leptina
desde el adipocito




Leptinay ERC

m | as concentraciones de leptina en pacientes con

=

ESRD, no se correlacionaron con marcadores de
funcion renal residual (por ejemplo, creatinina)

m [ os niveles pre y postdialisis son similares




Leptinay ERC

m En pacientes con ESRD, la hiperleptinemia no
se asocia con pérdida de peso

m En pacientes con ESRD, la hipoleptinemia seria
un factor predictor de mortalidad cardiovascular
y por infecciones

m Se reduce la reactividad de las células T helper

® Se asocia a caquexia cardiaca y pobre pronostico




Predictor independiente de Eventos
Adversos Cardiovasculares en la poblacion
general y pacientes con ERC

BIOMARCADOR???




Adiponectina

Cast exclusivamente sintetizada por el tejido adiposo
Potente efecto anti inflamatorio

Efecto sensibilizador a la Insulina y protector del
endotelio vascular

Disminuye en pacientes obesos y se eleva luego de la
pérdida de peso (relacion inversa con BMI)




Adiponectina

La adiponectina inhibe la adhesion de monocitos
mediada por TNF , la expresion de moléculas de
adhesion in vitro y modula la respuesta endotelial al
estimulo inflamatorio

En pacientes con eventos cardiovasculares agudos, los
niveles de adiponectina son menores que en pacientes
Sin eventos

Reduccion del 3% del riesgo por cada aumento de 1 w/

ml de adiponectina en plasma M

Efecto Protector a Nivel

Cardiovascular




Log rank test: 4.50
P=0.03
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Adiponectina y ERC

m | os niveles plasmaticos de adiponectina, son
dependientes de FG, encontrandose
marcadamente aumentados en pacientes con
disfuncion renal

m En pacientes en HD los niveles son 2.5 veces
mayores que en la poblacion general, siendo
Superiores en mujetres




Adiponectina y ERC

FACTORES DE RIESGO m Relacion Directa:
CARDIOVASCUIAR = LIDI.

m Relacion Inversa:
m BMI
m [eptina
m [nsulinemia
= HOMA
TG




Grelina

Factor de liberacion de GH endogeno

Producido principalmente en el estomago

Modula la conducta alimenticia, dado que incrementa
los niveles de péptidos orexigenos a nivel hipotalamico

Se libera 2 a 3 horas antes de la ingesta y disminuye
rapidamente una vez que esta se ha iniciado




Grelina y ERC

Relacion directa con BMI
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Figure 2. The relationship between body mass
index and serum ghrelin level, an endogenous
growth hormone secretagogue factor, in 25 nondi-
abetic chronic kidney disease patients (n = 25, r =
0.42, P = .04).

Ghrelin

GFR (ml/minf1.73m2)

Figure 1. The relationship between renal function
as measured by the gold standard, Inulin clearance,
and serum ghrelin, an endogenous growth hor-
mone secretagogue factor, In 25 nondiabetic
chronic kidney disease patients (n = 25, r = 0.41,
P = .04).

Relacion inversa con FG

Joumnal of Renal Nutrition, Vol 15, No 1 ( January), 2005




Grelina y ERC

m Fn pacientes con ERC avanzada o ESRD, la
orelina sérica se encuentra elevada, a expensas de

la forma desacetilada (90%o)

m En pacientes en HD cronica, los niveles se
encuentran elevados por encima de lo normal




Grelina y ERC

CAQUEXIA RENAL

m Una hipotesis indicaria que la deacil-grelina
suprimiria el apetito

m Otra teoria indicaria que en estadios finales de la
ERC, se produciria un estado de resistencia a la
orelina
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Journal of Renal Nutrition, Vol 15, No 1 (January), 2005: pp 116-120
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