Angiologia. 2017;69(2):74-77

SEACV Angiologia

Sociedad Espaiiola
de Angiologia
y Cirugia Vascular

==

www.elsevier.es/angiologia

ORIGINAL

Quistes renales y aneurismas de aorta de gran tamano

) CrossMark

C. Pantoja Peralta®*, A. Hernandez Aguilera® y B. Gomez Moya“

@ Hospital Universitari Arnau de Vilanova, Lérida, Espafa
b Unitat de Recerca Biomédica, Hospital Universitari d’Investigacié Sanitaria Pere i Virgili, Reus, Espafia
¢ Hospital Universitari Joan XXlll, Tarragona, Espafa

Recibido el 18 de agosto de 2016; aceptado el 6 de septiembre de 2016
Disponible en Internet el 14 de octubre de 2016

PALABRAS CLAVE Resumen

Aneurisma de aorta Introduccion: Los quistes renales se han relacionado con una mayor presencia y un mayor
abdominal; didmetro de aneurismas de aorta abdominal (AAA).

Quistes renales; Objetivo: Evaluar la proporcion de pacientes con AAAy con quiste simple renal (QSR) en nuestra
Metaloproteinasas poblacion y valorar su relacion con el diametro aneurismatico.

Material y métodos: Realizamos un estudio transversal de pacientes consecutivos diagnostica-
dos de AAA infrarrenal con tomografia axial computarizada con contraste entre 2013y 2016 en
nuestro centro. Registramos sus datos demograficos, factores de riesgo para el desarrollo y el
crecimiento del AAA y la presencia de QSR. Se realizo una estadistica descriptiva con medidas
de tendencia central, dispersion y un analisis de la relacion del diametro aneurismatico con la
presencia de QSR y su presencia uni- o bilateral.

Resultados: Incluimos a 135 pacientes con edad media de 74 anos (DE: 11,3). El 54,8% (n=68)
tenian QSR, de los cuales el 50,7% (n=35) eran bilaterales. El diametro medio de los AAA de los
pacientes sin QSR (n=67) fue de 59,2 mm (DE: 12,3) en contraste con el diametro aneurismatico
medio de los pacientes con QSR (n=68) que fue de 65,2 mm (DE: 15,3) (p=0,36). Tampoco se
observaron diferencias significativas en el diametro maximo de los AAA de los pacientes con
QSR unilaterales (n=33) respecto a los pacientes con AAA 'y QSR bilaterales (n=35) (53,5 versus
59,1 mm; p=0,16).

Conclusion: En nuestra serie, no se encontré relacion significativa entre presencia de QSR,
bilateralidad y tamano de los AAA.
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Introduction: Renal cysts have been associated with an increase in the presence abdominal
aortic aneurysm (AAA) and also with a larger aneurysmal sac diameter.

Objective: To study the proportion of patients with AAA and simple renal cyst (SRC) in our
population and study their relationship with the aneurysmal diameter.

Material and methods: A cross-sectional study was conducted on consecutive patients diagno-
sed with infrarenal AAA using contrast computed tomography between 2013 and 2016 in our
centre. Information was collected on the demographics of participants, including risk factors
associated with AAA development, growth rates of AAA, and the presence of renal cysts. Descrip-
tive statistics were performed with measurements of central tendency and dispersion, and an
analysis of the relationship between aneurysmal diameter and the presence of uni- or bilateral

Results: A total of 135 patients were included, with a mean age of 74 years (SD 11.3). Renal
cysts were present in 54.8% (n=68) of cases, with 50.7% (n=35) of these being bilateral SRC.
The mean diameter of the AAA in patients (n=67) without a SRC was 59.2mm (SD 12.3), as
opposed to a mean AAA diameter of 65.2mm (SD 15.3) in patients (n=68) with a SRC (P=.36).
No significant differences were observed in the maximum diameter of the AAA in patients (n=33)
with a unilateral SRC compared to patients with a bilateral SRC (n=35) (53.5 versus 59.1 mm;

Conclusion: No significant relationship was found in this series between the presence of an SRC,

© 2016 SEACV. Published by Elsevier Espana, S.L.U. All rights reserved.
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P=.16).
bilateralism, and the size of the AAA.
Introduccion

Un aneurisma adrtico abdominal (AAA) es una dilatacion de
la aorta en su segmento infrarrenal de al menos 1,5 veces
su diametro medio, o con un exceso en su diametro normal
de mas de un 50%. La prevalencia oscila entre el 4 y el 9%
en los hombres mayores de 60 anos de edad. Los principa-
les factores de riesgo de los AAA son similares al resto de
las enfermedades cardiovasculares aterosclerdticas como la
edad, el tabaquismo, el sexo masculino, los antecedentes
familiares, la hipertension arterial, la hiperlipidemia y la
enfermedad arterial periférica (EAP)"2.

Varias investigaciones han demostrado que la formacion
de AAA no es Unicamente provocada por la degeneracion
aterosclerotica, sino que también juegan un papel funda-
mental los desequilibrios de las enzimas de degradacion de
las proteinas de la matriz, las metaloproteinasas de matriz
(MMP) y los inhibidores tisulares de MMP>#. Las MMP de tipo 9
(MMP-9) y MMP de tipo 2 (MMP-2) son las que estan impli-
cadas en la patogenia de los AAA y actlan produciendo la
degradacion de la elastina y el colageno de las paredes de
la aorta, lo que conlleva la ectasia y posteriormente el cre-
cimiento del AAA>S,

Las MMP se han relacionado con la aparicion de quistes
renales por su accion sobre las proteinas de matriz que com-
ponen la pared de los tabulos renales’. Por ello, algunos
estudios, ademas de los factores de riesgo anteriormente
citados, han propuesto que la presencia de quistes renales
puede ser un predictor para el desarrollo de AAA%-"",

Se ha relacionado repetidamente la enfermedad poliquis-
tica renal (PQR) con el desarrollo del AAA'>"3, Sin embargo,

la documentacion publicada que relaciona la presencia de
quistes simples renales (QSR) con el riesgo de AAA es mucho
menor. Esto es debido probablemente a que la PQR es una
enfermedad hereditaria con consecuencias graves que con-
lleva en sus grados mas avanzados fallo renal o hipertension
arterial, desarrollo de multiples quistes hepaticos, pan-
creaticos y esplénicos, aneurismas cerebrales, enfermedad
diverticular de colon y prolapso mitral o aortico. No obs-
tante, el QSR se considera una enfermedad benigna y en la
mayoria de los casos asintomatica. Normalmente no necesi-
tan tratamiento: Unicamente en aquellos casos con quistes
de grandes dimensiones que provocan sintomas o en aquellos
con sospecha de malignidad se puede optar por un manejo
invasivo'.

El objetivo de nuestro estudio es analizar la proporcion
de QSR en los pacientes con AAA y su posible relacion con el
didmetro aneurismatico.

Material y métodos

Realizamos un estudio transversal de pacientes diagnostica-
dos o tratados de AAA infrarrenal que fueron incluidos de
forma consecutiva en las consultas externas o ingresados en
nuestro servicio.

Se incluyd a todos los pacientes con diametro adrtico
infrarrenal mayor a 30 mm en los que se habia realizado una
tomografia axial computarizada con contraste (angio-TC).
Se excluyo a aquellos pacientes que carecian de angio-TC o
aquellos con aneurismas inflamatorios, infecciosos o aneu-
rismas rotos.
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Tabla 1 Factores demograficos de la poblacion estudiada

Poblacion a estudio Pacientes (%)

74 (11,3; 53-84)

Edad en anos, media (DE; rango)
Sexo (hombre/mujer) 133 (98,5)/2 (1,5)
Tabaquismo activo 20 (15)

IRC 30(22,2)

Diabetes mellitus 35 (26,7)
Hipertension arterial 87 (65,4)
Dislipidemia 82 (61,7)
Cardiopatia isquémica 41 (30,8)
Enfermedad cerebrovascular 10 (7,6)

1

Figura 1  Angio-TAC de un paciente con AAA y quiste simple
renal (flecha).

Los datos de todos los pacientes se obtuvieron de las his-
torias clinicas. Las variables estudiadas de cada paciente
fueron las relacionadas con el desarrollo y la expansion de
los AAA: edad, sexo, raza, tabaquismo, hipertension arte-
rial, dislipidemia, diabetes mellitus, cardiopatia isquémica,
eventos neurologicos isquémicos e insuficiencia renal croé-
nica. Se asignaron los diagndsticos correspondientes a cada
paciente segln constaran codificados en su historia clinica
(tabla 1).

El diametro adrtico se definié como el diametro maximo
anteroposterior del AAA medido en la angio-TC en todos
los casos. Las mediciones se realizaron en corte trans-
versal en el punto de diametro maximo ajustado con
centerline mediante el programa Osirix®. Los QSR
fueron detectados mediante la angio-TC; se registro tanto
su presencia como su bilateralidad (fig. 1).

Se realizd un analisis estadistico descriptivo, se expre-
saron los resultados de las variables cuantitativas con la
media y la desviacion estandar, y las variables cualitativas,
mediante el nimero y el porcentaje. Para determinar las
diferencias entre los diametros medios de los AAA en los
grupos con y sin QSR, y en los pacientes con QSR bilatera-
les o unilaterales, se utilizo el test de U de Mann-Whitney.
El analisis estadistico se llevo a cabo mediante el programa
SPSS, asumiendo como valor significativo una p <0,05.
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Figura2 El diametro de AAA en los pacientes sin QSR y en los

pacientes con QSR.
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Figura 3 El diametro de AAA en los pacientes con QSR unila-

terales y en los pacientes con QSR bilaterales.

Resultados

Se incluyé de forma consecutiva a todos los pacientes con
los criterios de inclusion descritos, durante 3afos, entre
febrero de 2013 y febrero de 2016, hasta un total de 135
pacientes.

Los datos demograficos de los pacientes, asi como
las demas variables clinicas recogidas se describen en la
tabla 1.

El 54,8% (n=68) de los pacientes presentaron QSR, de los
cuales el 50,7% (n=35) eran bilaterales.

El didmetro medio basal de los AAA de la serie era de
53,3 mm (DE: 19,1; rango 30-100 mm).

El diametro medio de los AAA de los pacientes sin QSR
(n=67) erade 59,2 mm (DE; 12,3), similar a los 65,2 mm (DE:
15,3) de los pacientes con QSR (n=68) (p=0,36) (fig. 2).

Los pacientes con AAA 'y QSR unilaterales (n=33) presen-
taban un diametro adrtico medio de 53,5mm (DE: 14,4),
similar al diametro de los pacientes con AAA 'y QSR bilatera-
les (n=35) que era de 59,1 mm (DE: 17,7) (p=0,16) (fig. 3).

Discusion

Los QSR suponen el trastorno quistico mas comin encon-
trado en los rinones. Su incidencia aumenta con la edad. La
estimacion de la frecuencia en la poblacion varia del 30 al
50% después de los 60 afos de edad®'*">. En el caso de nues-
tra poblacion estudiada la frecuencia de QSR fue del 54,8%,
levemente superior a la poblacion sin AAA.
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En un metaanalisis elaborado por Takagi et al.?, en el que
se revisaron 139 articulos que estudiaron la relacion entre
QSR y AAA, y que incluy6 a un total de 2.897 pacientes,
concluyeron que el riesgo de presentar QSR es 2,54 veces
mayor en pacientes con AAA frente a los sujetos sin AAA (OR
2,54; IC 95%: 1,93-34; p<0,00001).

En este mismo metaanalisis’ se incluyeron 3 estudios que
correlacionaban la presencia de QSR con el diametro de los
AAA. El realizado por Gindera et al.? determind que el dia-
metro del AAA >55 o <55mm no tenia ninguna asociacion
significativa con el desarrollo de QRS (71,1 vs. 66,4%; OR
no ajustada: 1,24; IC 95%: 0,71-2,16; p=0,441). Por otro
lado, el analisis univariante de Pitoulias et al.® concluyd que
no hay ningln valor predictivo de QRS con relacion al dia-
metro del AAA (OR no ajustada: 1,38; IC 95%: 0,60-3,15;
p=0,446). Finalmente, el analisis de regresion lineal multi-
ple en el estudio de Kurata et al.'” demostrd que el nimero
de quistes renales se correlacionaba con mayor diametro de
la aorta abdominal (p=0,003).

En nuestro estudio tampoco hemos conseguido establecer
una asociacion entre la presencia de QRS y el diametro de
los AAA.

Gindera et al.? encontraron una afectacion quistica renal
bilateral en la mayoria de los pacientes con AAA (58 vs.
29,5%; OR no ajustada: 3,296; IC 95%: 1,89-5,73; p<0,001).
En nuestra poblacion, los pacientes con QSR bilaterales pre-
sentaban AAA con una tendencia no significativa hacia un
mayor tamano adrtico que el de los pacientes con QR unila-
terales. Es posible que la relacion no alcanzara significacion
estadistica debido a un niumero limitado de pacientes.

Algunos de los estudios mencionados valoraron otras
variables, como las dimensiones de los QRS, su nimero o
su lateralidad®, en su analisis de asociacion con los AAA,
variables que no se han contemplado en el presente estudio.

Conclusiones

En nuestra serie no se encontro relacion significativa entre
la presencia de QRS o su bilateralidad con la presencia o el
didmetro de los aneurismas de aorta infrarrenal.
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