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Introducción: El tratamiento con sacubitrilo/valsartán ha demostrado mejorar el pronóstico en pacientes con
insuficiencia cardiaca con fracción de eyección reducida. Sin embargo, su impacto sobre marcadores renales en
condiciones de práctica clínica real sigue siendo objeto de estudio. El objetivo de este trabajo fue evaluar la
evolución de los principales parámetros de función renal tras el inicio de sacubitrilo/valsartán, analizando su
comportamiento a lo largo del seguimiento en una cohorte de pacientes con insuficiencia cardiaca.

Métodos: Se llevó a cabo un estudio prospectivo unicéntrico que incluyó a 121 pacientes consecutivos con IC-FEr.
Se recogieron variables clínicas y analíticas desde la evaluación basal, previa al inicio de sacubitrilo/valsartán, así
como en visitas de seguimiento sucesivas en hospital de día. La evolución longitudinal de parámetros renales en
sangre y orina se analizó mediante modelos lineales de efectos mixtos.

Resultados: La mediana de seguimiento fue de 3,44 meses (RIC: 3,47 meses). La edad media de la muestra fue de
72,7 ± 10,9 años, con un 27,3% de mujeres. La fracción de eyección del ventrículo izquierdo media fue del 32%, y
el 55,4% de los pacientes presentaban etiología isquémica. Los cambios a lo largo del tiempo se expresaron como
diferencias medias estimadas (?). Se observó una disminución significativa de la urea (? = 4,632; p<0,001), ligero
descenso de los niveles de creatinina (? = 0,021; p<0,345) y un ligero aumento de la albuminuria (? = -0,2764;
p<0,001). Además, se observó un ligero aumento de la tasa de filtrado glomerular (? = -1,210; p<0,181) y
aumento de cloro en orina (? = 10.191,35; p=0,04) (Tabla 1).

Conclusiones: En pacientes con IC-FEr tratados con sacubitrilo/valsartán, el seguimiento longitudinal mostró
mejoría de biomarcadores renales. Con nuestro trabajo el sacubitrilo/valsartán ha demostrado ser seguro desde el
punto de vista renal, siendo por tanto un fármaco seguro a iniciar en pacientes con IC-FEr en la práctica clínica.




