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D%

Grupo de sintomas que causan hinchazén
inflamacién de los glomérulos en el rifién o
glomerulonefritis.

1. Glomerulonefritis (inflamacién de los glomérulos renales)
2. Enfermedad de Hodgkin
3. Lupus eritematoso sistémico
4. Diabetes mellitus

Incidencia: 2-4 casos por 100.000 personas/afio
Prevalencia: 1-2% de la poblacién general

1. Edema (hinchazén) en piernas, pies y cara 2. Pérdida de peso
3. Fatiga 4. Nauseas y vomitos 5. Dolor abdominal
6. Hematuria (sangre en la orina)
7. Proteinuria (pérdida de proteinas en la orina)

1. Andlisis de orina: proteinuria > 3,5 g/24 horas
2. Biopsia renal
3. Pruebas de funcion renal
4. Ecografia renal

1. causa subyacente
2. Corticosteroides 3. Inmunosupresores 4. Diuréticos
5. Medicamentos para controlar la hipertension
6. Restriccion de proteinas en la dieta

Nefitice

condicién renal caracterizada por
inflamacién y dafio a los glomérulos renales,
lo que lleva a la pérdida de funcién renal y la
presencia de sangre y proteinas en la orina.

1. Glomerulonefritis post-infecciosa (GPU)
2. Glomerulonefritis membranosa (GM)
3. Glomerulonefritis proliferativa (GP) 4. Enfermedad de IgA
(Berger) 5. Lupus eritematoso sistémico (LES)

ncidencia: 2-10 casos por 100.000 personas/afio
Prevalencia: 1-5% de la poblacion general

1. Hematuria (sangre en la orina)
2. Proteinuria (pérdida de proteinas en la orina)
3. Edema (hinchazdén) 4. Hipertensién arterial 5. Dolor abdominal
6. Nauseas y vémitos 7. Fatiga

1. Analisis de orina: hematuria y proteinuria
2. Biopsia renal
3. Pruebas de funcion renal
4. Ecografia renal

1. Tratamiento de la causa subyacente
2. Corticosteroides
3. Inmunosupresores
4. Diuréticos




