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CONCEPTO DE INSUFICIENCIA RENAL

La insuficiencia renal es el dafio transitorio o permanente
de los rifiones, que tiene como resultado la pérdida de la

funcién normal del rifdn.

TRASTORNO QUE PRESENTA LA INSUFICIENCIA

TIPOS DE INSUFICIENCIA

renal aguda

Los principales tipos de insuficiencia son:

vinsuficiencia renal aguda (IRA): el rifién deja
de funcionar de manera brusca, en un periodo de
horas a dias. Puede llegarse a necesitar
tratamiento inmediatamente, incluso dialisis. En
muchas ocasiones, es una alteracion reversible
con tratamiento correcto y que puede no dejar
secuelas una vez se ha resuelto la causa.



Normal

v Insuficienciarenal crénica (IRC): se trata de una alteracién
renal cronica que se mantiene en el tiempo. Avanza de manera
progresiva e irreversible. El ritmo de su progresion dependera
\ de su causa, asi como del resto de factores implicados en su

aparicion (edad del paciente, su estado general, manejo de la
tension arterial, evitacion de farmacos toxicos para el rifion y
alimentacion correcta...). Actualmente, se tiende a hablar mas
Insuficiencia de enfermedad renal cronica (ERC), en lugar de insuficiencia
renal crénica renal cronica y suele desarrollarse a lo largo de cinco estadios.

SIGNOS Y SINTOMAS DE LA INSUFICIENCIA RENAL

Los sintomas de la insuficiencia renal aguda dependen en gran medida de su causa principal
como suelen ser
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Hemorragia

Fiebre

Erupcién

Diarrea con sangre

Vémitos severos

Dolor abdominal

Ausencia o0 exceso de miccion

Antecedentes de infeccion reciente

Palidez

Antecedentes de ingesta de ciertos medicamentos
Antecedentes de traumatismo

Tumefaccién de los tejidos

Inflamacién de los ojos

Masa abdominal detectable

Exposicion a metales pesados o solventes toxicos

Asi mismo los sintomas de la insuficiencia renal crénica pueden incluir los siguientes:

v
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Falta de apetito '
Vomitos

Dolor en los huesos

Dolor de cabeza

Atrofia en el 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




EXAMENES PARA DIAGNOSTICAR PRESENCIA DE INSUFICIENCIA RENAL

v Exdmenes de sangre. Determinaran el recuento de
células sanguineas, niveles de electrolitos y funcién renal
v Examenes de orina.

v Radiografia de térax. Un examen de diagndstico que
utiliza rayos invisibles de energia electromagnética para
producir imagenes de tejidos internos, huesos y 6rganos
en una placa radiogréfica.

v Gammagrafia O0sea.Un método de imagenes
nucleares para evaluar cualquier cambio degenerativo o
artritico en las articulaciones para detectar enfermedades
de los huesos y tumores con el objeto de determinar la
causa del dolor o inflamacién de los huesos.

v Ultrasonido renal (también [lamado
"sonografia"). Examen no invasivo en el cual se pasa
sobre el area del rifién un transductor que produce ondas
sonoras que "rebotan” contra el rifidon y transmiten la
imagen del 6rgano a una pantalla de video. Sirve para
determinar el tamafio y la forma del rifidn, y para detectar
masas, célculos renales, quistes y otras obstrucciones o
anomalias.

v Electrocardiograma (ECG o EKG). Examen que
registra la actividad eléctrica del coraz6n, muestra los
ritmos anormales (arritmias o disritmias) y detecta el
dafo en el masculo del corazon.

v Biopsia renal. Procedimiento mediante el cual se
extraen muestras de tejido (con una aguja o durante una
cirugia) del cuerpo para un andlisis en el microscopio.

|
:

W
T

TRATAMIENTO PARA COMBATIR LA INSUFICIENCIA RENAL

El médico determinara el tratamiento especifico ) "- ' \ "‘
\\ » ’ .

basado en lo siguiente:

v Edad, estado de salud general e historia
clinica del nifio

v Gravedad de la enfermedad

Tipo de enfermedad (aguda o cronica)

v Tolerancia de su hijo a medicamentos,
procedimientos o terapias especificos

v Expectativas para la evolucion de la
enfermedad Su opinion o preferencia
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El tratamiento de la insuficiencia renal aguda depende en gran medida de la causa principal.
El tratamiento puede incluir lo siguiente:



Internacién

v Administracion de liquidos por via intravenosa
(IV, por sus siglas en inglés) en grandes
cantidades (para reemplazar el volumen de
sangre disminuido)

v Terapia o medicamentos diuréticos (para
aumentar la cantidad de orina)

v Control riguroso de los electrolitos
importantes, como el potasio, el sodio y el
calcio

v Medicamentos (para controlar la presion
arterial)

v Régimen alimenticio especifico
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En ciertos casos el tratamiento de la insuficiencia
renal crénica depende del grado de funcion renal
resultante, de tal modo que el tratamiento puede
incluir lo siguiente:
v Medicamentos (para ayudar al crecimiento, a
prevenir la pérdida de densidad de los huesos
0 a tratar la anemia)
v Terapia o0 medicamentos diuréticos (para
aumentar la cantidad de orina)
v Régimen alimenticio especifico
Didlisis
v Trasplante de rifién

<

CONCEPTO DE CATETER

Es un dispositivo con forma de tubo estrecho y alargado que puede ser introducido dentro de
un tejido o vena, de tal forma que los catéteres permiten la inyeccion de farmacos, el drenaje
de liquidos o bien el acceso de otros instrumentos médicos.

TIPOS DE CATETER

v 14G: quiréfanos y emergencias (rapidas transfusiones
sanguineas, liquidos muy densos y/o grandes volimenes de
fluidos).

v 16G: quiréfanos y emergencias (rapidas transfusiones
sanguineas, liquidos muy densos y/o grandes volimenes de
fluidos).

v 18G: hemoderivados, medicacion irritante, grandes
volumenes de fluidos, nutricion parenteral, contraste.

v 20G: transfusiones sanguineas, grandes volumenes de
fluidos, administracion de antibioticos y analgesia.

v  22G: transfusiones sanguineas, venas pequefias y fragiles,
terapia con citotoxicos, la mayoria de medicaciones vy fluidos.

v  24G: medicaciones, infusiones de corta duracion, venas
fragiles, neonatos, pediatria, geriatria y servicios oncologicos.




