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INTRODUCCION Y OBJETIVOS

El rifidn tnico funcionante (RUF) es una condicion en la que
un rifién realiza la funcién de ambos, pudiendo desarrollar
alteracion funcional a largo plazo. La poblacién pediatrica
con RUF es especialmente sensible, sobre todo con etiologia
congénita por dano irreversible del rinén remanente.

El objetivo es revisar la etiopatogenia y manejo del RUF. Los ob-
jetivos especificos son establecer pautas de seguimiento desde
la infancia a largo plazo, conocer factores de riesgo y modifica-
bles de la enfermedad, y difundir ideas clave de esta patologia.

METODOS

Se reviso la literatura cientifica publicada relacionada con
pacientes pediatricos con RUF seleccionando las bases de
datos PubMed y Web-of-Science, empleando palabras clave
“solitary”, “kidney” y “pediatric” y operador booleano AND.
Los mejores resultados se obtuvieron de la combinacién:
((solitary)AND(kidney))AND(pediatric) con 693 articulos. Se-
gun criterios de inclusidn/exclusion se seleccionaron articu-
los publicados 2015-2023, acceso libre (N = 162), recogiendo
metaanalisis, revisiones o revisiones sistematicas que des-
criben etiopatogenia, clasificacion, complicaciones y reco-
mendaciones de manejo en edad pedidtrica (N = 26).

Para su elaboracion, se siguieron la declaracion PRISMA y
normativa PICO, para el estudio de nifios con RUF, evaluar
etiopatogenia, clasificacion, pruebas diagnésticas, funcion
renal, factores modificables de evolucién, complicaciones y
manejo del seguimiento, tratamiento (medicacion protecto-
ra renal, habitos nutricionales, estilo de vida y actividades
deportivas) y recomendaciones segun estratificacion.

RESULTADOS

Los resultados obtenidos de Web-of-Science y Pubmed
(N = 26) se descargaron en formato xIs y procesaron con
software Microsoft-Excel y Zotero, respectivamente. Los
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registros duplicados (N = 7) se eliminaron (N = 19). Tras lec-
tura del titulo y resumen, se seleccionaron, segun criterios
de inclusion/exclusion, aquellos de mayor interés para el
trabajo (N = 10). Se afiadieron otros estudios de busqueda
manual (N =9), quedando 19 articulos. Finalmente, se inclu-
yeron 14 articulos, ya que 5 seleccionados por idoneidad se
desestimaron por informacion repetida.

CONCLUSIONES

* La presencia de RUF no es una condicién benigna per se.
La hiperfiltracién compensadora se asocia con mayor inci-
dencia de dafio renal.

La hipertension, albuminuria y reduccion leve del filtrado
glomerular suponen riesgo a largo plazo, precisando scree-
ning de dafo renal de por vida cualquier individuo con RUF.

De acuerdo con la bibliografia, la mayoria de los estudios
son cohortes retrospectivas por nefrélogos pediatricos,
siendo necesarios estudios longitudinales, cohortes de
gran tamafio, prospectivos, preferiblemente pacientes pe-
diatricos, pero también adultos, considerando otros espe-
cialistas. Ademas, es necesaria mayor investigacion de la
fisiopatologia de hiperfiltracion, normogramas especifi-
cos del crecimiento de tamano renal medido con ecogra-
fia para pacientes con RUF, validacion de modelos de es-
tratificacién de riesgo aplicables en etapas precoces para
adecuar seguimientoy estudio de funcionalidad renal por
riesgo de hiperfiltracion dicha estratificacion.
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ABREVIATURAS

RUF: rifién unico funcionante.
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