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OBJECTIUS: El pacient diabètic amb nefropatia mostra lesions molt diverses a la biòpsia renal, amb una elevada 
prevalença de lesions no diabètiques. No es coneix exactament la supervivència renal i del pacient diabètic 
segons l’afectació per nefropatia diabètica (ND) o nefropatia no-diabètica (NND). MATERIAL I MÈTODES: Estudi 
descriptiu retrospectiu i anàlisi de funció renal i supervivència de pacients diabètics biopsiats entre 1990-2013 al 
nostre centre. Es va realitzar seguiment en relació a la necessitat de teràpia renal substitutiva i mortalitat entre 
1990 i 2013. RESULTATS: Es van incloure 110 pacients, 87 homes (79%), edat mitjana 62 anys (50-74), 
creatinina 2.6 mg/dl (0.9-4.3), hemoglobina glicosilada 6.8%(5.1-8.5), glicèmia basal 141 mg/dl (77.2-205.8) i 
proteïnúria de 3.5 g/24h(0.5-6.5). A la biòpsia renal, un 35% presentaven ND i un 65% nefropatia no-DM 
acompanyada o no de ND (NND). Varen necessitar tractament substitutiu renal un 33%, amb una proporció 1:2 
entre ND i NND (11 vs 22%). En el moment de la biòpsia renal 1 pacient del grup de ND i 9 del NND van iniciar 
diàlisi. La mortalitat global dels pacients estudiats va ser del 23%, essent èxitus el 5% dels afectes de ND i el 18 
% dels afectes de NND. No es van observar diferències de supervivència ni renal ni del pacient entre ambdues 
cohorts estudiades mitjançant corbes de Kaplan-Meier. CONCLUSIONS: No s’observen diferències de 
supervivència renal entre pacients diabètics afectes de ND o de NND. Tot i que la mortalitat crua és superior en 
pacients diabètics amb NND, no s’observen diferències significatives a la comparació de la supervivència 
actuarial. 


