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Introducció:
Recentment es va publicar una actualització multisocietat del ?Documento de información y consenso para la
detección y manejo de la enfermedad renal crónica'.
L'objectiu de l'estudi és analitzar l'aplicabilitat de les recomanacions del consens.

Material i mètodes:
S´han analitzat les percepcions obtingudes en reunions amb 176 nefròlegs (19 participants a Catalunya) d'11
CCAA sobre l´aplicabilitat del consens.
Les percepcions es van codificar numèricament i els resultats de Catalunya es van comparar amb la mitjana
nacional.

Resultats:
Diagnòstic: Tant a Catalunya com a nivell nacional es considera que hi ha infradiagnòstic (95% i 86%
respectivament). Així mateix passa amb la percepció sobre l'escassa detecció de l'albuminúria des d'AP (82% i
72%).
Criteris de derivació: El 53% dels nefròlegs de Catalunya van considerar que se'n deriva d'acord a criteris,
similar a la mitjana nacional (48%). A més, s'estima oportú fer consultes virtuals per evitar derivacions
innecessàries. A Catalunya es considera que l'e.consulta s'utilitza sovint en un 77% vs la mitjana nacional 64%.
El bloqueig del SRAA havia estat l'única evidència en el tractament i la prevenció de la MRC. Dapagliflozina
compta amb indicació pel maneig de la MRC amb DM-2 i sense. Aquesta estratègia terapèutica (ISRAA +
Dapagliflozina) seria utilitzada pel 94% dels nefròlegs consultats de manera força o molt freqüent des de l'inici
del diagnòstic.

Conclusió:
S'observa que la pràctica clínica no concorda amb allò establert en el consens respecte al cribratge de pacients
amb MRC, la detecció d'albuminúria i la derivació a nefrologia, destacant a més, similituds i diferències entre
Catalunya i la resta d'Espanya.



Aquesta informació podria servir per ajudar a focalitzar els aspectes a millorar, i podria valer de guia futures
intervencions en la millora del diagnòstic i maneig de pacients amb MRC.


