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Enfermedad Renal Crónica



DEFINICIÓN

La ERC se ha definido con los criterios siguientes:

a) Daño renal durante 3 meses o más, definido por anormalidades

estructurales o funcionales el riñón, con o sin filtrado glomerular

disminuido manifestado por una u otra de las siguientes condiciones:

• Marcadores de daño renal.

• Anormalidades patológicas identificadas a través de la biopsia

renal.

b) Filtrado Glomerular



Fórmula CKD-EPI



Fórmula Swchartz



Clasificación de la ERC



Etiología de la ERC



TFGe y Albuminuria



Factores de Riesgo para ERC



Diagnóstico de la ERC

• Exploración física: tensión

arterial, peso y talla, IMC.

• Creatinina para estimación de

la TFGe (CKD-EPI desde los 18

años y Schwartz de los 2 a 17

años).

• Hemograma completo.

• EGO (osmolaridad, pH,

cetonas, nitritos, eritrocitos, ,

leucocitos, cristales, cilindros y

proteinuria).

• Medir albuminuria, por medio

de tiras reactivas a través del

índice albúmina/creatinina

(IAC).



Diagnóstico de la ERC

La ERC en sí misma no es un diagnóstico. Se debe intentar identificar la causa, las

comorbilidades y sus complicaciones, con el propósito de realizar acciones encaminadas

para prevenir la progresión de la enfermedad y que deben ser aplicadas.



Vacunación en ERC

• Vacuna contra la Hepatitis B.

• Esquema Regular. (al 1er contacto, al mes, a los 2 meses, a los

meses, a los 5 años.

• Paciente en diálisis (4 dosis de 40ug).

• Vacuna contra la Influenza.

• Vacuna contra Neumococo 13 Valente.



Indicaciones para referencia en la ERC

A Medicina Interna/Medicina Familiar

(E 1 a 3a):

• HTA resistente.

• Proteinuria/Albuminuria.

• Progresión rápida (TFGe).

• Hematuria persistente.

• Alteraciones electrolíticas.

• Diagnóstico de causa de ERC.

• Nefrolitiasis recurrente.

• Anemia ˂ 10 gr/dL.

• Alteraciones mineral/óseo.

A Nefrología (E 3b), cumpliendo lo

siguiente:

• Historia Clínica Completa.

• Exámenes de laboratorio

recientes.

• Tasa de filtrado glomerular.

• USG renal según capacidad

instalada.



Riesgo Amarillo



Manejo del Riesgo Amarillo



Riesgo Naranja



Manejo del Riesgo Naranja



Riesgo Rojo



Ajuste de Dosis de Medicamentos



Ajuste de Dosis de Medicamentos



Ajuste de Dosis de Medicamentos




