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+ Los rifiones sanos fitran alrededor de media taza de sangre por minufo, de unidades de filtracién llamadas nefronas. Cada nefrona incluye un
eliminando los desechos y el exceso de agua para producir orina. La filtro, lamado glomérulo, y un tdbulo. Las nefronas funcionan a través de
orina fluye de los rifiones a la vejiga a través de dos tubos musculares un proceso de dos pasos: el glomérulo filtra la sangre y el tibulo
delgados llamados uréteres, uno a cada lado de la vejiga. La vejiga devuelve las sustancias necesarias a la sangre y elimina los desechos.

almacena orina. Los rifiones, los uréteres y la vejiga son parte del tracto A medida que la sangre fluye hacia cada nefrona, ingresa en una

urinario. agrupacién de diminutos vasos sanguineos: el glomérulo. Las finas
+ Los rifiones eliminan los desechos y el exceso de liquido del cuerpo paredes del glomérulo permiten que las moléculas mds pequefas, los
También eliminan el 4cido que producen las células del cuerpo y desechos y los liquidos, en su mayoria agua, pasen al tubulo. Las
mantienen un equilibrio saludable de agua, sales y minerales (como moléculas mds grandes, como las proteinas y las células sanguineas,
sodio, calcio, fésforo y potasio) en la sangre. permanecen en el vaso sanguineo.
- Sin este equllibrio, es posible que los nervios, los musculos y otros tejidos + Un vaso sanguineo fluye al lado del tdbulo. A medida que el liquido
en el cuerpo no funcionen normalmente. filtrado se mueve a lo largo del tbulo, el vaso sanguineo reabsorbe el
+ Los rifiones también producen hormonas que ayudan a: 99 por ciento del agua, junto con los minerales y nutrientes que el
+ Controlar la presién arterial. cuerpo necesita. Hl tibulo ayuda a eliminar el exceso de écido de la 0 ONES SON GO O €N TOIT
+ Producir glébulos rojos. sangre. El liquido restante y los desechos en el tibulo se convierten en RIS : :
+ Mantener los huesos fuertes y saludables. orina. ‘ - . M\‘ )

+ Cada uno de los rifiones estd formado por aproximadamente un millén
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+ Detectar y tratar estos problemas puede ayudar a prevenir la son mds propensas a tener infecciones del rifén que los hombres debido
enfermedad renal crénica se convierta en falla renal.  Otros problemas a la forma en que los cuerpos de las mujeres estén constituidos. Fl
de los rifiones pueden resultar en enfermedad renal crénica si no son tratamiento de las infecciones del rifién de inmediato puede ayudar a
controlados. prevenir el dafio permanente de los rifiones.

+ Piedras en el rifién. También conocidos como célculos renales, son el + Céncer de rifién. El céncer es una enfermedad que ocurre cuando las
problema de rifién mds comun. Estas usualmente son causadas por la células malignas en tu cuerpo crecen y se multiplican fuera de control.
acumulacién de cierfos minerales que se aglutinan dentro de tus rifiones. « Lesién renal aguda. Cuando tus rifiones dejan de funcionar de repente,
Las piedras grandes en el rifién, causan dolor cuando se mueven a través durante un periodo de tiempo muy corfo (generalmente dos dias o
del tracto urinario. Puede ser que no sientas nada si tienes una piedra menos), se denomina como lesién renal aguda (LRA). La LRA a veces se
pequefia, y puede ser que la piedra se mueva fécimente a través del refiere como falla aguda del rifién o falla renal aguda. Es muy grave y
tracto urinario. requiere tratamiento inmediato.

+ Infecciones del rifién. Las infecciones del rifién usualmente son causadas + Sindrome nefrético. El sindrome nefrético es un grupo de sinfomas que,
por bacterias que se propagan a los rifiones de ofra parte del tracto juntos, muestran que tus rifiones no estén funcionando fan bien como
urinario. Sinfomas comunes de las infecciones de los rifiones incluyen deberfan.

fiebre, vémito, dolor de espalda, en los costados o la ingle. Las mujeres
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« En 2017, se reporté una prevalencia de la Enfermedad Renal Crénica
([ERC) del 12.2% y 51.4 muertes por cada 100 mil habitantes en México.
Ademds, de tener un gran impacto en las finanzas de las instituciones y
de las famlias.

La enfermedad renal crénica (ERC) estd fuertemente asociada a las

enfermedades crénicas de mayor prevalencia en nuestra poblacién
(diabetes e hipertensién), su impacto en la salud publica se refleja en la
alta demanda de recursos humanitarios, econémicos y de infraestructura
que su fratamiento requiere. También, es la segunda causa mas

importante en Latinoamérica, de afios de vida perdidos.

Se ha estimado que en la actualidad, alrededor de 6.2 millones de

mexicanos/as con diabetes tienen insuficiencia renal en sus distintas

etapas, sin que necesariamente fodos/as ellos/as sepan que la padecen.

Hasta 98% de las personas con ERC por dicbetes en México se
encuentra en efapas tempranas, cuando por fortuna la ERC es todavia
controlable y reversible. Sin embargo, en estos datos no se incluye a las

y los enfermos que, por otras causas como hipertension arterial

riesgorenal
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desarrollan ERC en forma progresiva hasta legar a las etapas tardias.
+ En la actualidad, el Institufo Mexicano del Seguro Social (IMSS) tiene

registrados poco maés de 60 mil enfermos/as en terapia sustitutiva, 25

mil de los cuales (417%) estén en un programa de hemodidlisis y

alrededor de 35 mil reciben servicios de didlisis peritoneal (58.3%). Se

estima que el IMSS oforga 80% de todas las didlisis a nivel nacional; el
ISSSTE, 8%; SSA 'y privados, 5%, y el resto del sector, 7%, lo cual querria
decir que sélo 74,400 enfermos de los 124 mil (en etapas 4 y 5 por

diabetes) reciben tratamiento sustitutivo.

En el pafs, pacientes con trasplantes de rifidn con algin estatus de
infeccion por COVID-19 son 125 casos en la ciudad de México, le sigue

el estado de Puebla con 100 pacientes, Jalisco con 28, Guanajuato con

26y Nuevo Leén con 17. Las entidades con menos de 10 pacientes con

trasplante de rifidn que se encuentran con algun estatus de infeccion

son Coahuila, Michoacdn, Veracruz, Hidalgo, Yucatdn, San Luis Potosf, Ser diagnosticado con enfermedad renal puede ser
un gran desaffo, tanto para la o el paciente como

para las personas que la o lo rodean.

Aguascalientes, Estado de México, Querétaro, Sinaloa, Tlaxcala y

Tabasco.

sistémica, enfermedades autoinmunes, infecciones, antecedentes

congénitos, problemas obstructivos y dafio por férmacos, fambién

+ Aproximadamente una de cada tres personas que ingresan al hospital por
COVID-19 desarrollard una lesién renal aguda (LRA), una disminucién
repentina de la funcién renc}\, incluso si nunca antes han tenido una

enfermedad renal. Esta tasa de lesiones aumenta a mas de la mitad para

aquellos/as que se enferman gravemente y necesitan cuidados infensivos.

En lo mayoria de los casos, estos/as pacientes requerirén didlisis de

emergencia.

Sibien la enfermedad renal no pone a las y los pacientes en mayor riesgo

de contraer la COVID-19, si las y los pone en riesgo de resultados mas

severos, como la disminucién de la funcién renal durante la infeccién.
+ Aunque no se sabe exactamente por qué las y los pacientes con
enfermedades renales corren un mayor riesgo de padecer COVID-19

grave, es posible que esfos y estas pacientes sean tipicamente mayores y

tengan otras enfermedades crénicas, como diabetes, que son factores de
riesgo para la COVID-19 grave; ademds, también pueden tener un

A medida que las y los cientfficos van sistema inmunolégico debiitado.

oonociendo més sobre la QOVID-19, se ha
hecho evidente que el virus impacta

Aunque las razones exactas no esfén claras en cuanto a por qué la

COVID-19 afecta a los rifiones, las y los cientificos han detalado algunas

+ La estructura del rifdn. Una de las razones por las que el coronavirus es
tan contagioso es que los picos del virus son la forma en que el virus se
adhiere a una célula anfitriona. El SARS-CoV-2, el virus que causa la
COVID-19, tiene picos muy pegajosos que forman un fuerte vinculo con
un receptor lamado ACE2, que es abundante en todo el cuerpo humano,
incluyendo los rifiones. Estos picos "en forma de corona” son los que dan

Ol coronavirus su nombre

Coagulacién de la sangre. El propésito de los rifiones es eliminar los
desechos y el exceso de liquido del cuerpo. las biopsias de rifién de
pacientes con COVID-19 han demostrado que en algunos casos se
forman pequefios codgulos de sangre. Estos codgulos pueden afectar al

buen funcionamiento de los rifiones

Inflamacién extrema. La inflamacién ocurre cuando hoy un nivel de dafo
en una célula. El cuerpo envia diferentes moléculas y protefnas a ese sitio
para mejorar su curacién. Sin embargo, hay momentos en los que la
reaccién puede ser extrema, y en estos casos, la inflamacién puede dafiar

la respuesta del sistema inmunolégico en lugar de ayudarla.

especialmente a aquellos/as con
condiciones médicas preexistentes, como la
enfermedad renal.

« Las y los pacientes en didlisis pueden tener un mayor riesgo de contraer
COVID-19 porque no pueden hacer autocuarentena en casa, necesitan
ir y venir de la didlisis e interactuar con el sistema de salud con mas
frecuencia que la mayoria de la poblacién. Afortunadamente, las
politicas de control de infecciones y el distanciamiento fisico en las
unidades de didlisis han limitado la propagacién de la COVID-19 en
estos sifios.

+ En este momento, no hay evidencia que sugiera que las y los receptores
de trasplantes de rifidn tienen mayor riesgo de contraer la COVID-19.
Segur las pautas recomendadas ayudard a reducir el riesgo de
exposicién al coronavirus.

« Para reducir el riesgo, las y los pacientes deben:

+ Seguir las pautas de distanciamiento fisico.
« Practicar la higiene de las manos.

+ Usar una mascarila cuando estén en publico.

posibles causas:

+ las y los receptores de trasplantes de rifidn vy las y los pacientes que
reciben didlisis no deben tener miedo de ir al médico por causa de la
COVID-19. Es fundamental que continden recibiendo la atencién que

necesitan. los hospitales y otros centros médicos han tomado muchas

medidas para garantizar la seguridad de las y los pacientes. Es

imporfante que continten su plan de tratamiento y estén en contacto con

su médico/a ante cualquier preocupacién.

+ los efectos a largo plazo de la COVID-19 en los rifiones son todavia

desconocidos. A muchos nefrélogos/as les preocupa que pueda haber
efectos a largo plazo en la funcién renal, que algunas personas con
enfermedades renales crénicas puedan experimentar un gran refroceso

y que ofroslas que no tenian anteriormente enfermedades renales No hay nada especial o propio de las enfermedades

renales que aumente la posibiidad de que una persona
contraiga la COVID-19. El riesgo dependerd de obtener
la atencién necesaria.

crénicas puedan desarrollarlas. Sin embargo, no ha pasado suficiente

tiempo para estudiar esos efectos y se necesita investigacién adicional.

este triptico es impreso en papel reciclable




Contacto

Gobierno del Estado de México
Secretaria de Salud

Centro Estatal de Vigilancia Epidemiolégica
y Control de Enfermedades

Fidel Velazquez 805, Col. Vértice,

Toluca, Estado de México, CP. 50150
Teléfono: O1(722) 219 38 8/

Si quieres estar en contacto con nosotros via internet y
realizar comentarios, visitanos en:

wwwisalud.edomexico.gob.mx/cevece/
correo: cevece@salud gob.mx
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