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do los rinones no son capaces de
adamente las toxinas y otras
de desecho de
e. Fisiologicamente, la insuficiencia renal se
describe como una disminucion en el flujo
plasmatico renal, lo que se manifiesta en una
presencia elevada de creatinina en el suero
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e Dolor lumbar.
e  Somnolencia.

e Edemas.
* Fatiga.
* Anuria.

* Nauseas y vomito.
Lengua seca.

Clasificacion.

Insuficiencia renal aguda: deterioro de la
funcion renal que produce elevacion de urea y
creatinina en el curso de dias o semanas asi
como retencion de desechos nitrogenados y
alteracion hidroelectrolitico. Es reversible.

Insuficiencia renal Rifi6n Insuficiencia renal
aguda normal cronica

Insuficiencia renal croénica: disminucion
irreversible de la tasa de filtracion glomerular
del rifdn, usualmente por un plazo mayor de
3 meses, con retencidn progresivas de
sustancias toxicas.

CAUOSS RENULER

Enfermedad

renal crénica

Causas.

Insuficiencia renal aguda:

Pre-renal: hipovolemia, deshidratacion,
hemorragias, disminucion del gasto cardiaco,
infarto agudo de miocardio, AINES y IECAS.
Renal: glomerulonefritis, toxicos, farmacos.
Post-renal: obstruccion bilateral, litiasis
renal, hiperplasia benigna de proéstata.

Insuficiencia renal cronica:

HTA 19%

Diabetes mellitus 48.5%

Nefritis.

Pielonefritis.

Calculos renales.

Enfermedades congénitas de rinones y vias
urinarias.



Electrolito sérico.
USG renal.
EGO

/ o
Cuadro dlinico.

Insuficiencia renal aguda:

Pre-renal:
concentrada.
Renal: oliguria o diuresis normal vy
posteriormente poliuria, signos de uremia.
Post-renal: oliguria/anuria.

oliguria con orina  muy

Insuficiencia renal cronica:

Encefalopatia.
Anemia.
HTA.
Artritis.
Derrame pleural.
Desnutricion.
anorexia

Tratamiento.

Insuficiencia renal aguda:

Pre-renal: sueroterapia, furosemida, corregir
electrolitos, tratamiento etioldgico.

Renal: sueroterapia/ inotropicos,
furosemida/manitol 20%, corregir electrolitos,
tratamiento etiologico.

Post-renal: descomprension urinaria,
sondaje vesical, tratamiento etioldgico.

Insuficiencia renal cronica:

Trasplante.
Dialisis.
Hemodiilisis.

INSUFICIENCIA
PIENAL.




