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COMUNICACIONES ORALES » HEMODIALISIS

Relacion entre flujo de la fistula arteriovenosay las presiones arteriales y

venosas segiin velocidad de bomba

Yolanda Morales Lozano, Penélope Ramos Galacho, Jordi Calahia Martinez, Carme Puigvert Vilalta, M* Dolores

Velazquez Pages

Hospital Universitario Dr. Josep Trueta. Gerona. Espafia

Introduccion:

La hemodialisis (HD) como tratamiento sustitutivo de la
insuficiencia renal crénica en su estadio terminal requie-
re la creacion previa de un acceso vascular (AV) perma-
nente, siendo la fistula arteriovenosa (FAVI) autéloga
el AV mas usado por las ventajas que ofrece.

Objetivo:

Valorar la correlacion entre el flujo de la FAVI y las
presiones arteriales (PA) y venosas (PV) obtenidas a
diferentes velocidades de bomba (Qb).

Material y Método:

Se lleva a cabo un estudio observacional descriptivo
transversal a 14 pacientes portadores de FAVI. Se rea-
liza ecografia doppler pre HD para determinar el flujo
de la FAVI y su indice de resistencia (IR). En todos los
casos se utilizan agujas de 16 G para las punciones. Se
registran las PA y PV que refleja el monitor a los dife-
rentes ritmos de Qb establecidos (de 50 a 400 ml/min

en intervalos de 50) y se calculan las pendientes de PA'y
PV sobre Qb. Estas pendientes posteriormente se corre-
lacionan con los flujos de FAVI obtenidos.

Resultados:

La mediana de edad es de 57.5 afios, un 78.6% varones.
El 57.1% son portadores de FAVI himero-cefalica, el
resto portan FAVI radio-cefalica. La media del flujo de
la FAVI es de 1491.88 + 501.39 ml/min y la de IR de
0.524 + 0.146. La pendiente de arteria presenta una
media de -0.7136 + 0.0745 y la pendiente de vena de
0.6487 + 0.0589.

No existe correlacion entre las variables edad y IR con
los flujos de FAVI. Si existe una correlacion inversa sig-
nificativa entre el flujo de FAVI y la pendiente de pre-
siones arteriales (p=0.022), sin hallarla en el caso de las
presiones venosas.

Conclusion:
El grado de aumento de PA en relacién al aumento de

Qb, calculado mediante la pendiente de PA sobre Qb, se
correlaciona inversamente con el flujo de la FAVI.
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