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El diagnéstico, estadificacion,

y tratamiento de la enfermedad renal

cronica en perros y gatos

La enfermedad renal crénica (CKD) se diagnostica basandose en la
evaluacion de toda la informacion clinica y de diagnostico disponible en
un paciente estable. Tras el diagnéstico de la ERC, la Junta IRIS

recomienda el uso de la creatinina sérica o0 SDMA (idealmente ambos) a

la etapa de CKD con subestadiaje basado en la evaluacion de la presiéon

arterial y proteinuria.



Los signos clinicos y los hallazgos del
examen fisico empeorar con el aumento de

la gravedad de la enfermedad renal

Presentacion clinica

Considerar la edad, el sexo, la raza predisposiciones e informacion histérica relevante,
incluyendo el historial de medicamentos, exposicion a toxinas / sustancia toxica, y la

dieta.

Puede ser subclinica en la ERC estadio temprano. Los signos pueden incluir
poliuria, polidipsia, pérdida de peso, disminucion del apetito, letargo,

deshidratacion, vomitos y mal aliento.

O

hallazgos del examen fisico

Puede ser normal en la ERC estadio temprano. Los hallazgos
pueden incluir anormalidades palpables renales, evidencia de
pérdida de peso, deshidratacion, palido membranas mucosas,
Ulceras urémicas, evidencia de hipertension, es decir, la retina

hemorragias / separacion.

Ambos de estos resultados de diagnéstico:

concentraciones de SDMA aumento de la creatinina y

Uno o mas de estos resultados de diagnéstico:
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un aumento persistente SDMA * > 14 g / dl

formacién de imagenes renal anormal

proteinuria renal persistente
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UPC> 0.5 en los perros; UPC> 0,4 en los gatos
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terapéutica, y las directrices de gestion.

ris-kidney.com para la estadificacion mas detallada,
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Los resultados de ambas pruebas deben interpretarse

a la luz del estado de hidratacion del paciente.

gravedad

especifica de la orina

<1,035+

+Tenga en cuenta que algunos gatos pueden producir orina hypersthenuric en

la cara de la azotemia renal.

creatinina en mg / dL

Etapa basada en la

creatinina estable

Canino

Felino

SDMA * en microgramos / dl

Etapa basada en
SDMA estables

relacion de la UPC

Subetapa
basado en la

proteinuria

Presién sanguinea
sistélica en mm Hg

Substage basado en la

presion arterial

Nota: En el caso de puesta en escena discrepancia entre la creatinina y SDMA, considere la
masa muscular del paciente y volver a probar tanto en 2-4 semanas. Si los valores son

persistentemente discordantes, considerar la asignacion del paciente a la etapa superior.
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Nivel 1

sin azotemia

(Creatinina normal)

Menos que

1.4

(1252 Mol / L)

Menos que

1.6

(1402 Mol / L)

Menos que

18

Menos que

18

Etapa 2

azotemia leve

(Creatinina normal o

ligeramente elevada)

1,4-2,8

(125-250 mol / L)

1.6-2.8

(140-250 mol / L)

18-35

18-25

Etapa 3

azotemia moderada

2,9-5,0

(251 2 440 mol / L)

2,9-5,0

(251 a440 mol / L)

36-54

26-38

proteinurica < 0.2 proteinurica borderline 0,2-0,5 proteinarica> 0.5

proteinurica < 0.2 proteintrica borderline 0,2-0,4 proteinurica> 0.4

* SDMA = IDEXX SDMA. Prueba

normotensos < 140 prehipertensivo 140-159

hipertensiva 160-179 hipertensiva severa > _ 180

etapa 4

azotemia severa

Mas grande que

5.0

(440? Mol / L)

Mas grande que

5.0

(4407 Mol / L)

Mas grande que

54

Mas grande que

38

Ver www.iris-kidney.com para la estadificacion

mas detallada, terapéutica, y las directrices de

gestion.
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