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RINONES

ANGEL ANTONIO GuzMAN CORNELC

FUNCION

Purifican 200 litros de sangre al dia
para eliminar alrededor de 2 litros de
toxinas y agua en exceso.
Liberan 3 hormonas:

;QUESON ?

Los rifiones son 6rganos esenciales que, ademas
de actuar a modo de filtro eliminando productos

metabdlicos y toxinas de la sangre, participan en el « Eritropoyetina: estimula la médula
control integrado del liquido extracelular, del osea para producir glébulos rojos
equilibrio electrolitico y del equilibrio acido-basico. * Renina:regula la presion arterial
Producen hormonas como el calcitriol o la *  Calcitriol: ayuda a mantener el
eritropoyetina, y en ellos se activan metabolitos R

como la enzima renina.

N
%

PATOLOGIAS

Cuadro IL. Descripcian de la etiologia bacteriana

INFECCION DE VIAS URINARIAS causante de infeccion urinaria en embarazadas.

Las infecciones urinarias son infecciones

Agente causal Frecuencia %
comunes que ocurren cuando entran _
bacterias a la uretra, generalmente de la piel E. ool 263 76.7
. . o Proteus sp 89 7.1
o el recto, e infectan las vias urinarias. Klebsiella sp 83 66
E”LOG'A Enterobactersp a5 3.1
La infeccién de las vias urinarias se produce, Staphylococcus 3 57
por lo general, cuando entran bacterias en saprophyticus
; . , Streplococcus pyogenes 17 1.3
las vias urinarias a través de la uretra 'y Pseudomonas Sp 11 4
comienzan a propagarse en la vejiga. El Acinetobacter sp g E]j?
sistema urinario esta preparado para impedir Yersinia enterocolitica 5 04
la entrada de bacterias. Sin embargo, las Citrobacter sp 4 03
defensas a veces no pueden impedirlo Coringbacterium sp 2 0.16
Total 1,256 100.00

CUADRO CLINICO
¢Quée lo enfermo? Dolor o ardor al orinar. FISIOPATOLOGIA

e et il s b Sl Orinar con frecuencia.

respiratoriss que caussdas por bacterias.

Las enformedades virales no se pueden tratar con antibiéticos. Cuando su proveedor de atencidn Sentir Ia necesidad de .. .
miédica no le recete un antibiético. pidale conselos de como aliviar los sintomas y sentirse mejor. . La flslopatolog'a de Ia
, orinar a pesar de que la , , L
Intecciones respiratorias RS iSe necesitan ag t 4 Is S InfECCIOH urinaria tlene como
COMUNEs 1 anti heas? Ve I a ES e VaC|a. an re en . .
it 19 9 punto de partida el estudio de

Bacterias
la orina. . .
Resfriado comin o mogueo v No IOS mecanIS' mOS medlante

Dolor de garganta (que no sea

Virus o bacterias

A menudo se recetan antibidticos para las infec

scesitan antibidticos para tratar ciertas infecch

por infeccién estreptocdcica) v He |OS Cuales |aS baCteflaS
COVID-19 v Me q .
o alcanzan el arbol urinario y se
nfluenza (gripe) v Mo

R R multiplican en el.
pECM {en nifos ¥ adultos v Mo*

que excepto por la bronquitis

estdn sanos)*

Infeccién del oido medio v Tal vez lNFECCION RENAL

Sinusitis v Tal vez

P v |

Tosfering v si

es un tipo de infeccidn en las vias urinarias que
INFECCION RENAL comdnmente comienza en la vejiga y sube auno o a
ambos rifiones. En raras ocasiones, las infecciones
renales pueden causar problemas de salud graves, pero un
tratamiento rapido previene la mayoria de las

es un tipo de infeccion en las vias complicaciones.

urinarias que comunmente comienza en
la vejiga y sube a uno o a ambos rifiones.
En raras ocasiones, las infecciones
renales pueden causar problemas de
salud graves, pero un tratamiento rapido CUADRO CLINICO
previene la mayoria de las

complicaciones. e
P Falta de eliminacion de los

productos de desecho a
E”OLOGIA través de la orina.
Retencidn de liquidos,
provocando edemas
(hinchazén) en las piernas,
tobillos o pies.
Somnolencia, dificultad
respiratoria, fatiga,

son la edad avanzada, infeccidn cronica, diabetes,
hipertension arterial, trastornos inmunoldgicos,
problemas renales y hepaticos de base, hipertrofia
prostatica y obstruccion vesical.

Cuadro lil. Etiologia de la confusion e incluso coma
enfermedad renal cronica en el INPer. en los casos muy graves y
asociados, normalmente, a N W

Etiologia n (%) otras enfermedades. e ool o e
Hipertensian arterial sistémica cronica 18(38.3) ;
Nefropatia diabética 12 (25.5)
Glomerulonefritis primaria 10{21.3)
Nefropatia por lupus entematoso (4.3)

2
Nefrocalcinosis 1
Estenosis uretral 1(2.1)
Descanocida 3




