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ORIGINAL ARTICLE

Evaluating Serum Cystatin C as A Marker of Reduced Glomerular
Filtration Rate in Pregnant Women: A Better Alternative to Creatinine?

Evaluation de la Cystatine C Sérique Comme Marqueur de la Réduction du Taux de Filtration
Glomérulaire Chez les Femmes Enceintes: Une Meilleure Alternative a la Créatinine?

*0. O. Adebisi, 'A. K. Bakare, 0. I. Adebisi, ‘M. A. Adeniyi, ’A. E. Faponle, ‘B. H. Soile, 0. O. Okunola

ABSTRACT

BACKGROUND: Monitoring kidney function during pregnancy is
vital, especially in women with hypertensive disorders like preeclampsia.
Serum creatinine, although widely used, is limited in sensitivity due to
physiological changes in pregnancy. Cystatin C, a novel biomarker, has
emerged as a potentially superior and early indicator of glomerular
filtration rate (GFR). The aim of this study was to evaluate the diagnostic
performance of cystatin C compared to creatinine in pregnant women.
METHODS: A cross-sectional comparative study was conducted among
180 pregnant women at a tertiary centre in Nigeria. Participants included
90 women with preeclampsia and 90 normotensive controls. The
respondents were interviewed using a pre-tested, interviewer
—administered, semi-structured questionnaire. Serum creatinine and
cystatin C levels were measured, and estimated GFR was calculated
using the CKD-EPI equation. Group comparisons and correlation
analyses were performed.

RESULTS: Mean serum cystatin C levels were significantly higher in
preeclamptic women (1.09 + 0.62 mg/L) compared to controls (0.80 %
0.22 mg/L, p < 0.001). Although mean serum creatinine levels were
slightly higher in the preeclamptic group (89.4 + 52.5 umol/L) than in the
control group (86.9 £ 47.5 pmol/L), the difference was not statistically
significant (p = 0.168). Cystatin C demonstrated a stronger inverse
correlation with eGFR (r = —0.68) than creatinine (r = —0.49). Kidney
dysfunction (eGFR < 60 mL/min) was detected in 11.1% of preeclamptic
women using cystatin C-based threshold and absent in normotensive controls
(»<0.001)

CONCLUSION: Cystatin C outperforms serum creatinine in detecting
early kidney dysfunction in pregnancy and may be a more reliable tool for
antenatal screening, especially in high-risk populations. Its adoption
could improve early diagnosis and clinical outcomes in resource-limited
settings. WAJM 2025; 42 (4): 298-302

KEYWORDS: GFR, Pregnancy, Creatinine, kidney Function, Cystatin
C

RESUME

CONTEXTE: La surveillance de la fonction rénale pendant la grossesse est
essentielle, en particulier chez les femmes souffrant de troubles hypertensifs
tels que la prééclampsie. Bien que largement utilisée, la créatinine sérique
présente une sensibilité limitée en raison des changements physiologiques
liés ala grossesse. La cystatine C, un nouveau biomarqueur, apparait comme
un indicateur précoce et potentiellement supérieur du taux de filtration
glomérulaire (DFG). Cette étude visait a évaluer les performances
diagnostiques de la cystatine C par rapport a la créatinine chez les femmes
enceintes.

METHODES: Une étude comparative transversale a été réalisée auprés de
180 femmes enceintes dans un centre tertiaire au Nigéria. Les participantes
comprenaient 90 femmes atteintes de prééclampsie et 90 femmes témoins
normotendues. Les données ont été recueillies a l'aide d'un questionnaire
semi-structuré, administré par un enquéteur préalablement formé. Les taux
sériques de créatinine et de cystatine C ont été mesurés, et le DFG estimé a
été calculé al'aide de I'équation CKD-EPI. Des comparaisons de groupes et
des analyses de corrélation ont été effectuées.

RESULTATS: Les concentrations moyennes de cystatine C étaient
significativement plus élevées chez les femmes prééclamptiques (1,09 + 0,62
mg/L) comparées aux témoins (0,80 + 0,22 mg/L, p < 0,001). Bien que les
taux moyens de créatinine sérique étaient légérement plus élevés dans le
groupe prééclamptique (89,4 = 52,5 umol/L) que dans le groupe témoin
(86,9 + 47,5 umol/L), cette différence n'était pas statistiquement
significative (p = 0,168). La cystatine C a montré une corrélation inverse plus
forte avec le DFG (r = -0,68) que la créatinine (r = -0,49). Une dysfonction
rénale (DFG < 60 mL/min) a été détectée chez 11,1 % des femmes
prééclamptiques selon le seuil basé sur la cystatine C, et absente chez les
témoins normotendus (p < 0,001).

CONCLUSION: La cystatine C est plus performante que la créatinine
sérique pour détecter une dysfonction rénale précoce pendant la grossesse, et
pourrait constituer un outil plus fiable pour le dépistage prénatal,
notamment dans les populations a haut risque. Son adoption pourrait
améliorer les diagnostics précoces et les résultats cliniques dans les contextes
aressources limitées. WAJM 2025; 42 (4): 298-302

MOTS-CLES: DFG, Grossesse, Créatinine, Fonction rénale, Cystatine C
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