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INTRODUCCION

En 1950, Davies y Shock demostraron una dependencia de la edad en la dismirlucién del
flujo plasmatico renal, utilizando aciaramientos de Diodrast, asi como una menor proporcién
del filtrado glomerular. Los aciaramientos de Diodrast descendian de 613 a 290 nfl/min a lo
largo de 90 afos de vida. Esto significaria que e flujo de sangre renal desciende desdc
gproximadamente 1.150 mi/min. hasta 650 mi/min, En 1960, Wesson reviso la literatura
disponible y constaté que existia una disminucion del flujo piasmético de aproximadamente
un 10% por cada década de vida, esta circunstancia se asocia a un aumento de la resistencia
vascular propia de la edad.

Hollenberg y cols. (1974), en un estudio prospectivo sobre los donantes mayores de 76 afios,
confirmaron la disminucion del flujo plasmético rena, utilizando aclaramientos de
p-aminohipurato (PAH). Aunque se discutié que esta disminucion del flujo plasmatico podria
deberse a un menor impulso cardiaco, los datos en este punto son controvertidos,

En los estudios de Davies y Shock (1950), la caida en los aciaramientos de inulina ello s
produce durante € transcurso de la vida fue desde una media de 122 mi/min. a 65 mi/min , en
una muestra de pacientes comprendida entre 30 y 90 afios de edad, respectivarriente. y ta
como se puede ver en € gréfico (Fig. 1), pusieron de manifiesto la disminucion progresivade la
funcién rena a partir de los 30 afios, sefidando que € limite mas bagjo de aclaramiento de
inulina, para una persona sana de 80 afios, es de 40 mi/min 1,73 nf, y que tanto en la etapa
prepuberal como en la veez no existian diferencias de sexo en la proporcién del filtrado
glomerular, aprecidndose, sin embargo, esta diferencia de sexo en las edades comprendidas
entre estas dos etapas (30-80 afios). Siendo la funcién rena (GFR) ligeramente superior en €
varén que en lahembra.

OBJETIVOS

El objetivo del presente estudio fue evaluar la posible relacion e influencia de la edad y €
sexo, entre e donante y € receptor, en e posterior funcionamiento y supervivenciadel injerto.

MATERIAL Y METODOS

Se han estudiado un total de 112 pacientes, que fueron trasplantados en nuestro hospital,
durante un periodo comprendido entre enero de 1992 y diciembre de 19951 de los cuales 78
son varones y 34 hembras, con una media de edad de 46 + 12,2 afios (rango 19-68), y un
tiempo medio de tratamiento en HD/DP de 32 + 24 meses (rango 2190). Tiempo medio de
isquemiafria 2l + 5 horas (rango 11-50).

Las causas de IRC fueron: nefropatia por GNC 24, nefropatia intersticial 26, netropatia
diabética 4, nefropatia de origen vascular 12, y de etiologia no filiada 27.

Los donantes fueron 82 varones y 30 hembras, con una media de edad de 38, 66 + 16,15
anos (rango 12-69). Causas de exitus. TCE 45, AVC 53, otras 14.

Como criterio para medir e funcionamiento del injerto se utilizé € nivel de creatinina
séricamedida en pmol/1 alos 7 dias postraspiante, alos 30 diasy d afio.



Para la estadistica se utiliz6 un programa R-Sigma (ANOVA, coeficientes de correlacion).
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Fig. 1. Aciaramientos de inulina en individuos sanos a diferentes edades. Representacion
gréfica de los datos recogidos por la literatura de Wesson (1969). Modificados con
autorizacion por Macias y Cameron (1987).

RESULTADOS

El coeficiente de correlacion se mostré estad isti camente significativo p < 0,05 para los
siguientes parametros.

Edad receptor vs edad donante, 0,37.

Edad receptor vs creat. sérica 7 dias, 0,22.

Creat. sérica 7 dias vs creat. s&rica 1 afio, 0,63.

Creat. sérica 7 dias vs edad donante, 0,30.

Creat. Sérica 7 dias vs meses superv. injerto, -0,36.

Creat. sérica 30 dias vs creat. sérica 1 afio, 0,95.

Creat. sérica 30 dias vs edad donante, 0, 19.

Creat. sérica 30 dias vs meses superv. injerto, -0,56,

Creat. sérica 1 afio vs meses superv, injerto, -0,65.

El andlisis de la supervivencia del injerto en funcién del sexo entre el donante y e receptor
no mostré diferencia significativa.

CONCLUSIONES

1 . Observamos la megor funcion del injerto en receptores mujer con donante varén
(creatininaal afio = 128 mmol/1) y la peor funcién del injerto en receptores varones de donante
mujer (creatinina ad afio = 192 npmol/l), aunque estos resultados no alcanzaron una
significacion estadistica

2. En nuestro estudio se demostrd que la edad del donante, influye negativamente en €
posterior funcionamiento y supervivencia del injerto (p < 0,05).

3. El funcionamiento del injerto en los primeros 30 dias posteriores a TX, se correlaciona
con la supervivencia dd injerto a1 afio (r = 0,95).
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