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FISIOLOGIA RENAL

Nefrona

Tihulos renales

Tdbulo proximal,
Asa de Heley
tabulo colector

SISTEMA RENAL

INSIFICIENCIA RENAL

Tratamiento

Diagnostico

Examen fisico

Corpusculo

Se determina
seguln:

riguroso y la
historia clinica,

Capsulas

de Bowman

Glomérulo

eEdad

Recibe desde la sangre
las sustancias que
deben ser eliminadas

medico

Reabsorcion

Secrecion

Extracciéon de
una sustancia
del filtrado

G

eGravedad de la enfermedad
etipo de enfermedad
eTolerancia a medicamentos
eexpectativas para la
evolucion de la enfermedad
eopinion o preferencia del

~\ También puede
aconsejar el medico
los siguientes
examenes

Y, eExamen de sangre

eexamen general de
orina

Aguda

Incorporacion
de una
sustancia al
filtrar

g

-

einternacion

e Administracion de liquidos via
intravenosa

eterapia 0 medicamentos
diuréticos

Control riguroso de electrolito
como el potasio, sodio y calcio.
emedicamentos para controlar la
TIA

eRégimen alimenticio especifico

J

egammagrafia 6sea
eUltrasonido renal
(sonografia)
eelectrocardiograma
(ECH o0 EKG)
eBiopsia renal

Crénica

Ausencia o0 exceso de miccion,
Antecedentes de infeccion
reciente, Palidez, Antecedentes de
ingesta de ciertos medicamentos,
Antecedentes de traumatismo,
Tumefaccion de los tejidos,
Inflamacién de los ojos y Masa
abdominal detectable, Exposicion
a metales pesados o solventes
téxicos.

Tipos
Aguda Cronica
Es repentina Eslentoy
v reversible puede llegar a
ser irreversible
I
Sintomas Sintomas
| |
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Hemorragia, Fiebre , Erupcion, Dolor en los huesos, Dolor de
Diarrea con sangre, Vémitos cabeza , Atrofia en el
severos, Dolor abdominal, crecimiento, Malestar general,

Exceso o ausencia de miccion,
Infecciones recurrentes de las
vias urinarias, Incontinencia
urinaria, Palidez, Mal aliento,
Deficiencia auditiva, Masa
abdominal detectable,
Tumefaccion de los tejidos,
Irritabilidad, Tono muscular
deficiente, Cambios en la
agilidad mental.

emedicamentos (ayudar al crecimiento,
prevenir perdida de densidad de huesos o
tratar la anemia)

eterapia o medicamentos para aumentar la
cantidad de orina

erégimen alimenticio especifico

edidlisis

etrasplante de rifidén

|
Trastornos
I

~
edisminucion de flujo sanguineo en los

rifones

eobstruccion de las vias urinarias
esindrome urémico hemolitico
eglomerulonefritis

etrastorno que pueda n perjudicar el

Trastornos

|
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eObstruccién de las
vias urinarias
esindrome de Allport
eSindrome nefrético
eenfermedades
poliquistica del rifién
oCistinosis

flujo de O2 y sangre en los rifiones




