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Concepto: 

 Los riñones filtran los desechos y 

el exceso de líquido de la sangre. 

Cuando fallan los riñones, los 

desechos se acumulan. 

Los síntomas aparecen lentamente 

y no son específicos de la 

enfermedad. 

Algunas personas no 

presentan síntomas en 

absoluto y son 

diagnosticadas por un 

análisis de laboratorio. 

Causa: 

 Las glomerulonefritis, son 

enfermedades que provocan una 

inflamación de las unidades de filtrado 

de los riñones (nefronas). Suelen estar 

causadas por una alteración del 

sistema inmunológico que reconoce una 

parte del riñón como algo extraño. 

La poliquistosis renal, es una enfermedad 

hereditaria, que provoca una 

desestructuración de los riñones, 

sustituyendo la estructura normal del riñón 

por quistes de gran tamaño, que con el 

tiempo provocan una destrucción del riñón y, 

con ello, una pérdida de su función.  

Síntomas: 

Diagnostico: 

El diagnóstico de de la insuficiencia 

renal crónica se basa en las 

manifestaciones clínicas que 

presenta el paciente, así como en las 

alteraciones que se pueden apreciar 

la analítica. 

El diagnóstico en estadios precoces (1 al 

3) resulta fundamental para prevenir la 

pérdida de la función renal y de las 

complicaciones cardiovasculares y 

mantener la función renal durante 

muchos años para retrasar la entrada en 

diálisis. 

Tratamiento: 

Control dietético: 

 Restricción del consumo de sal, 

proteínas, alimentos ricos en fósforo y 

en potasio. 

 

Fármacos: 

 Protectores de la 

función renal: inhibidores 

de la enzima de 

conversión de la 

angiotensina. 

Los medicamentos pueden 

controlar los síntomas. En las 

etapas posteriores, puede ser 

necesario filtrar la sangre con 

una máquina (diálisis) o hacer un 

trasplante. 

Signos: 

Correctores electrolíticos: 

 Quelantes del fósforo. 

 Quelantes del potasio que se 

emplean en fases muy terminales de 

la insuficiencia renal crónica. 
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Concepto: 

 La falla renal aguda se 

desarrolla rápidamente en 

algunas horas o días. Puede ser 

mortal. Es más común en aquellas 

personas que sufren de 

enfermedades críticas y que ya 

están hospitalizadas. 

Afección en la que los 

riñones dejan de filtrar los 

residuos de la sangre 

repentinamente. 

Causa: 

 La insuficiencia renal 

aguda se puede producir 

por que fallen algunos o 

todos los mecanismos que 

intervienen en la filtración 

glomerular. 

 Puede producirse un descenso del 

filtrado al disminuir la presión de 

filtración por una reducción de la 

presión arterial o una hipovolemia 

importante (absoluta por hemorragia 

o deshidratación) 

 

 Edad avanzada  

 Infecciones crónicas  

 Diabetes  

 Hipertensión arterial  

 Problemas renales  

 Hipertrofia prostática  

Puede producirse esa insuficiencia renal 

aguda por pérdida de unidades 

funcionales, como sucede en las 

glomerulonefritis o bien por la acción de 

tóxicos como algunos medicamentos 

(incluyendo el contraste intravenoso). 

Síntomas: 

 Se puede manifestar por una 

alteración de los análisis, 

produciéndose un incremento de los 

niveles de creatinina y urea, o bien 

por la aparición de determinados 

síntomas como una reducción del 

volumen de la orina que se puede 

acompañar de cambios en el aspecto 

(orinas oscuras, concentradas o con 

presencia de sangre). 

 Esa reducción en el 

volumen puede llevar a la 

ausencia de orina o anuria. 

Debido a esa disminución 

en el volumen de la orina, si 

existe una entrada 

incontrolada de líquidos 

Síndrome urémico: Es la 

principal consecuencia de 

una insuficiencia renal. Se 

produce un acumulo de 

toxinas urémicas que 

produce alteraciones en 

diversos sistemas. 

Los síntomas más habituales 

son: 

 Edemas. 

 Síndrome urémico. 

 Disminución de la 

cantidad de orina.  

 Anuria. 

Diagnostico: 

Debido a que la insuficiencia renal 

aguda suele ser una complicación de 

otras enfermedades graves, en 

ocasiones los signos y síntomas 

pueden pasar inadvertidos o ser 

atribuidos a la enfermedad 

subyacente. 

Cuando se sospecha esta 

enfermedad, debe realizarse 

un análisis de sangre y orina. 

Las alteraciones que pueden 

aparecer son: disminución del 

volumen de orina (menos de 

500 mililitros) 

Suele ser necesario realizar 

una ecografía abdominal y, en 

algunas ocasiones, incluso una 

biopsia renal que permita 

determinar la causa de la 

insuficiencia renal aguda. 

Cuanto antes se resuelve, más 

probabilidades hay de recuperar la función 

renal. En ocasiones, la insuficiencia renal 

aguda causa la pérdida permanente de la 

función renal 

Tratamiento: 

El tratamiento comienza por corregir la 

causa que ha ocasionado esa insuficiencia 

renal. Esto se puede observar claramente 

cuando existe una deshidratación o 

hipotensión 

Cuando se ha producido una afectación 

importante de los riñones, y no se ha 

producido una recuperación tras 

estabilizar al paciente, se hace preciso 

mantener una vigilancia sobre las 

constantes vitales 


