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Resumen 

Introducción: La incidencia de la enfermedad renal crónica (ERC) se encuentran en au-

mento en todo el mundo, debido al envejecimiento de la población, al diagnóstico pre-

coz y al incremento de sus factores de riesgo. El objetivo del presente estudio fue de-

terminar los factores de riesgo asociados a ERC en adultos de un centro de salud de 

Santa Teresa –Carazo (Municipio de Nicaragua). 

Métodos: El presente estudio de casos y controles se realizó de noviembre 2017 a no-

viembre 2019. Con una muestra probabilística de muestreo consecutivo para los casos 

y aleatorio para los controles. Se analiza la variable dependiente (ERC) y las variables  

independientes sociodemográficas, historia familiar de ERC, comorbilidad, tabaquismo 

y uso de AINES e IBP. Para identificar la asociación de variables con ERC se aplicó Chi 

cuadrado (X2); la fuerza de la asociación fue medida con el odds ratio (OR) y se consi-

deró una asociación significativa si P < 0.05. 

Resultados: Se incluyeron 153 participantes, 51 casos y 102 controles. Constituyeron 

factores de riesgo: la edad > 60 años (OR 6.65), el sexo masculino (OR 4.98), proceden-

cia rural (OR 1.80), el analfabetismo (OR 2.46), ocupación agricultor (OR 6.73), obesidad 

(OR 2.08), hipertensión arterial (OR 8.19), diabetes mellitus (OR 4.85), dislipidemia (OR 

1.23), enfermedad cardiovascular (OR 4.40) y el uso de AINES (OR 2.87) e IBP (OR 4.17) . 

Conclusiones: Factores de riesgo para la presencia de ERC constituyeron componentes 

de pobreza como el analfabetismo. La exposición posible a nefrotóxicos es más fre-

cuente en agricultores por lo que tienen un riesgo importante, así como los pacientes 

que toman crónicamente aines e inhibidores de la bomba de protones. 

Palabras claves: 
DeCS: Hipertensión Esencial, Inhibidores de la Bomba de Protones, Tasa de Filtración Glomerular, 

Insuficiencia Renal Crónica, Progresión de la Enfermedad. 
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Risk factors associated with chronic kidney disease 

in adults, an observational study of a single health 

center in Nicaragua 

Abstract 

Introduction: The incidence of chronic kidney disease (CKD) is increasing worldwide due to the aging 

of the population, early diagnosis, and the increase in its risk factors. The objective of this study was 

to determine the risk factors associated with CKD in adults from a health center in Santa Teresa -

Carazo (Municipality of Nicaragua). 

Methods: This case-control study was conducted from November 2017 to November 2019. With a 

probabilistic sample of consecutive sampling for cases and random sampling for controls. The de-

pendent variable (CKD) and the independent sociodemographic variables, family history of CKD, 

comorbidity, smoking, and use of NSAIDs and PPIs were analyzed. Chi-square (X2) and odds ratio 

was applied, and a significant association was considered if P < 0.05. 

Results: 153 participants were included, 51 cases and 102 controls. Risk factors were: age > 60 years 

(OR 6.65), male sex (OR 4.98), rural origin (OR 1.80), illiteracy (OR 2.46), agricultural occupation (OR 

6.73), obesity (OR 2.08), hypertension (OR 8.19), diabetes mellitus (OR 4.85), dyslipidemia (OR 1.23), 

cardiovascular disease (OR 4.40), and the use of NSAIDs (OR 2.87) and PPIs (OR 4.17). 

Conclusions: Risk factors for the presence of CKD were components of poverty, such as illiteracy. 

Possible exposure to nephrotoxins is more common in farmers, so they have a significant risk, as 

well as patients who chronically take NSAIDs and proton pump inhibitors. 

Keywords: 

MESH: Essential Hypertension; Proton Pump Inhibitors; Glomerular Filtration Rate; Renal Insufficiency, Chronic; 

Disease Progression. 
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A breviaturas 
AINES: Ánti inflamatorios no esteroidales. 

ECV: Evento cerebral vascular. 

ERC: enfermedad renal crónica. 

HTA: Hipertensión arterial 

IBP: Inhibidores de la bomba de protones 
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