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Glomerolonetritis

Definicién

Signos'y
sintomas

Causas

R

- Es la inflamacion de los pequerios filtros de

los riflones (glomérulos)

Dependen de si
padeces la forma
aguda o cronica
y de la causa.

o Infecciones

-Los glomérulos eliminan el exceso de liquido, los electrolitos y
los desechos del torrente sanguineo, y los hacen pasar a la

orina.
Los signos y sintomas de la
- Los primeros indicios de que algo no Glomerolonetritis comprenden:
_J anda bien pueden ser los sintomas o los _J] - Hematuria
resultados de un analisis de orina de - Proteinuria
rutina. - Hipertension
__ - Edema

-Glomerulonefritis
posestreptocdcica

-Endocarditis
bacteriana

-Infecciones
virales

Puede manifestarse una o dos semanas después de la recuperacion
de una infeccién de la garganta por estreptococos

Para combatir la infeccién, el cuerpo produce anticuerpos adicionales
que, con el tiempo, se alojan en los glomérulos, lo que provoca
inflamacion

Las bacterias pueden viajar por el torrente sanguineo y alojarse en el
corazoén, lo que genera una infecciébn en una o mas de las valvulas
cardiacas.

Tienes mas posibilidades de sufrir esta enfermedad si tienes un
defecto cardiaco, como una vélvula cardiaca lesionada o artificial.

Las infecciones virales, como el virus de la inmunodeficiencia humana
(VIH), la hepatitis B y la hepattis C, pueden ocasionar
Glomerolonetritis.



Glomerolonetritis

» Causas

» Afecciones que
pueden causar
. - s —
cicatrizacion de
los glomérulos

- Enfermedad inflamatoria crénica, puede afectar muchas partes del cuerpo,
- Lupus como la piel, las articulaciones, los rifiones, las células sanguineas, el corazon
y los pulmones.

- Sindrome de - Trastorno inmunoldgico pulmonar poco frecuente que puede parecerse
o Enfermedades | Goodpasture a la neumonia, produce sangrado en los pulmones ademas de
inmunitarias ~ ) Glomerolonetritis.

o Vasculitis —

o Presion

arterial alta

o Enfermedad
renal diabética

_—

- Esta enfermedad glomerular primaria, caracterizada por episodios
recurrentes de sangre en la orina, es consecuencia de los depdésitos de
inmunoglobulina A en los glomérulos.

- La nefropatia por inmunoglobulina A puede evolucionar con los afios
sin sintomas evidentes.

-Nefropatia  por
inmunoglobulina A

- Afecta los vasos sanguineos pequefios y medios de muchas partes del

- Periarteritis . P ™ ) .
organismo, como el corazon, los riflones y el intestino.

- Granulomatosis - Afecta los vasos sanguineos pequefios y medianos de los
con poliangitis pulmones, las vias respiratorias superiores y los rifilones.

—

{ Puede dafar los riflones y deteriorar su capacidad de funcionar normalmente.

Puede afectar a cualquier persona con diabetes y generalmente tarda afios en aparecer.
Un control adecuado del nivel de azucar en sangre y de la presion arterial puede prevenir o
retardar el dafio renal.

o Glomeruloesclerosis - caracterizado por la cicatrizacion difusa de algunos glomérulos, puede originarse por
focal y segmentaria otra enfermedad o aparecer sin motivos conocidos



- Es un trastorno renal que hace que el cuerpo excrete demasiadas proteinas en la orina.
Usualmente se debe a dafios en los grupos de vasos sanguineos diminutos de los rifiones que filtran los

desechos y el exceso de agua de la sangre.

e Definicibn — -

- Hinchazdn intensa, en particular alrededor de los ojos y en los tobillos y los pies
Orina espumosa, que puede ser el resultado de exceso de proteina en la orina

* Signosy -
sintomas — - Aumento de peso debido a retencion de liquidos excesiva

- Fatiga

- Pérdida de apetito

S Enfermeda}o! - La diabetes puede causar dafio en los rifilones (nefropatia diabética) que afecta
renal diabética los glomérulos.
Sindrome nefrético | — © glefropatlg. - Hace que los rifiones no funcionen bien, pero, cuando se examina el tejido
€ cambios renal con un microscopio, se lo ve normal o casi normal.
minimos
o Glomeruloescle - Es caracterizado por la cicatrizacion difusa de algunos glomérulos, puede deberse
rosis  focal 'y a otra enfermedad, a un defecto genético, o aparecer sin motivos conocidos.
segmentaria
» Causas
) o Nefropatia - Este trastorno de los rifiones es consecuencia del engrosamiento de las
membranosa membranas dentro del glomérulo.

o Lupus . . . .
eritematoso - Esta enfermedad inflamatoria crénica puede causar dafio grave a los rifilones
sistémico -

_ _ - ocurre cuando sustancias llamadas “proteinas amiloides” se acumulan en los
o Amilo dosis 6rganos
o Coagulos sanguineos - La trombosis de venas renales, que ocurre cuando un coagulo sanguineo

en las venas bloquea una vena conectada al rifion, puede causar sindrome nefrotico.




Glomerolonetritis

Factores de
riesgo

« Complicaciones

Tratamiento

- Los factores que pueden

aumentar el riesgo de padecer

sindrome nefrético comprenden
los siguientes:

Coéagulos sanguineos

@]

@]

o Mala nutriciéon

— o Presion arterial alta
o Insuficiencia renal aguda
o Enfermedad renal cronica
@]

Infecciones

de medicamentos.

o Enfermedades que

dafan los rinones

o Determinados

medicamentos

o Determinadas

infecciones

Alto colesterol en sangre y triglicéridos en sangre elevados

-Ciertas enfermedades y afecciones aumentan
el riesgo de padecer sindrome nefrotico, como
la diabetes, el lupus, la amiloidosis y otras
enfermedades renales

-Algunos ejemplos de medicamentos que
pueden causar sindrome nefrotico son los
antiinflamatorios no esteroideos y los
medicamentos para curar infecciones.

-Algunos ejemplos de infecciones que
aumentan el riesgo de padecer sindrome
nefrético son el VIH, la hepatitis B, la hepatitis
C y la malaria.

- Comprende el tratamiento de la enfermedad de fondo que lo estd provocando y la administracion

— - Elsindrome nefrético puede aumentar el riesgo de sufrir infecciones y coagulos sanguineos.

- El médico puede recomendarte medicamentos y cambios en la alimentacion para evitar
complicaciones del sindrome nefrético.
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