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APARATOS O SISTEMASAPARATOS O SISTEMAS
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CLASIFICACION DE LAS PRUEBAS DE LABORATORIOCLASIFICACION DE LAS PRUEBAS DE LABORATORIO
POR SU USO CLINICOPOR SU USO CLINICO

LESIONLESION FUNCIONFUNCION AGENTEAGENTELESIONLESION FUNCIONFUNCION AGENTE AGENTE 
ETIOLOGICOETIOLOGICO

HistologíaHistología HistoquímicaHistoquímica InmunohistoquimicaInmunohistoquimica

CitologíaCitología HormonasHormonas AnticuerposAnticuerpos

Enzimas de EscapeEnzimas de Escape Pruebas de FuncionamientoPruebas de Funcionamiento CultivosCultivospp

Radiografía simpleRadiografía simple Radiografía con medio de Radiografía con medio de 
contrastecontraste

PCRPCR

E i ó iE i ó i E i ó iE i ó i Hib id ióHib id ióExamen microscópicoExamen microscópico Examen microscópicoExamen microscópico HibridaciónHibridación

UltrasonidoUltrasonido Química sanguíneaQuímica sanguínea Western BlottingWestern Blotting

ELISA , IP , IFELISA , IP , IF



EXAMEN GENERAL DE ORINAEXAMEN GENERAL DE ORINAEXAMEN GENERAL DE ORINAEXAMEN GENERAL DE ORINA

LESIONLESION FUNCIONFUNCION AGENTEAGENTE NO TIENE QUENO TIENE QUELESIONLESION FUNCIONFUNCION AGENTE AGENTE 
ETIOLOGICOETIOLOGICO

NO TIENE QUE NO TIENE QUE 
VER CON VER CON 
URINARIOURINARIO

Aspecto , Aspecto , 
Sedimento, ColorSedimento, Color

Volumen, color, Densidad Volumen, color, Densidad 
pH, Olor pH, Olor 

OlorOlor

Sangre, AlbúminaSangre, Albúmina Glucosa , Glucosa , NitritosNitritos Glucosa, Glucosa, 
Bilirrubinas, Bilirrubinas, 
Cuerpos cetónicos, Cuerpos cetónicos, 
urobilinógenourobilinógeno

Cél l it li lCél l it li l C i t lC i t l B t iB t i C i t lC i t lCélulas epiteliales, Células epiteliales, 
leucocitos, leucocitos, 
eritrocitos, cilindros,  eritrocitos, cilindros,  
Mucina, Mucina, 

Cristales , Cristales , Bacterias, Bacterias, 
parásitos, hongosparásitos, hongos

CristalesCristales

uc a,uc a,
CistografíaCistografía
Electroforesis prot.Electroforesis prot.

Urografia excretoraUrografia excretora
Excreción Excreción 
FenolsulftaleínaFenolsulftaleína

Placa simplePlaca simple
UrocultivoUrocultivo Prot. Bence JonesProt. Bence Jones

FenolsulftaleínaFenolsulftaleína



AnatomíaAnatomíaAnatomíaAnatomía



AnatomíaAnatomíaAnatomíaAnatomía



AnatomíaAnatomíaAnatomíaAnatomía



IRRIGACION RENAL



HistologíaHistologíaHistologíaHistología





HistologíaHistologíaHistologíaHistología

Microfotografía electrónica de la nefrona.



RIÑON
Histología normalHistología normal



HistologíaHistologíaHistologíaHistología

VASO RENAL



HistologíaHistologíaHistologíaHistología
Glomérulo renal Pelvis renal

Túbulos renales URETER



FISIOLOGIAFISIOLOGIAFISIOLOGIAFISIOLOGIA

1.-Eliminación de desechos
2 Eq ilibri A pH2.- Equilibrio Agua, pH

Electrolitos
3 Endócrin : Eritropo etin3.- Endócrina: Eritropoyetina

Renina/angiotensina



FisiologíaFisiologíaFisiologíaFisiología



MECANISMOS RENALES



ENDOCRINOENDOCRINO
Producción de eritropoyetinaProducción de eritropoyetina



EVALUACION ENDÓCRINA DEL EVALUACION ENDÓCRINA DEL 
RIÑÓN (Eritropoyetina)RIÑÓN (Eritropoyetina)

R ti l itR ti l it N l b jN l b jReticulocitos Reticulocitos 
sanguíneossanguíneos
E it ló i dE it ló i d

Normales o bajos en Normales o bajos en 
presencia de anemiapresencia de anemia
C l l id d lC l l id d lExamen citológico de Examen citológico de 

M.O.M.O.
Celularidad normal o Celularidad normal o 
disminuída, relación disminuída, relación 
M/E aumentadaM/E aumentada

Tamaño GR, VGMTamaño GR, VGM
M/E aumentadaM/E aumentada
Normal o disminuídoNormal o disminuído
P tP tGR inmaduros en GR inmaduros en 

frotis sanguíneofrotis sanguíneo
ÓÓ

PresentesPresentes

DIAGNÓSTICO DE DIAGNÓSTICO DE 
LABORATORIOLABORATORIO

ANEMIA ANEMIA 
DEGENERATIVADEGENERATIVA



EVALUACION ENDÓCRINA DE EVALUACION ENDÓCRINA DE 
RIÑÓN (ReninaRIÑÓN (Renina--angiotensina)angiotensina)

ANGIOTENSINÓGENO

Aldosterona séricaAldosterona sérica

PERFUSIÓN 
RENAL RENINA

ANGIOTENSINÓGENO

A.I
Aldosterona séricaAldosterona sérica
Sodio séricoSodio sérico
Prueba de privación de Prueba de privación de 

ACE
A II

aguaagua
Densidad urinariaDensidad urinaria
Osmolaridad urinariaOsmolaridad urinaria

VASOCONSTRICCIÓN LIBERACION
ALDOSTERONA

PERFUSION Osmolaridad urinariaOsmolaridad urinaria
Determinación de sodio Determinación de sodio 
en orinaen orina
Volumen de orina en 24Volumen de orina en 24

RETENCIÓN
Na Y AGUAPRESION

SANGUÍNEA

RENAL

Volumen de orina en 24 Volumen de orina en 24 
horashoras

VOLUMEN

SANGUÍNEA

EXTRACELULAR



Pruebas de laboratorioPruebas de laboratorioPruebas de laboratorioPruebas de laboratorio



ABSORCION

SECRECIÓN

FILTRACION



Presión hidrostática



PRUEBAS DE LABORATORIOPRUEBAS DE LABORATORIO
Mecanismo de filtraciónMecanismo de filtración

Proteínas urinariasProteínas urinarias
Electroforesis de Electroforesis de 

t ít í

Presentes, aumentadasPresentes, aumentadas
Tipos (única o varias)Tipos (única o varias)

proteínasproteínas
CilindrosCilindros
D ió d ti iD ió d ti i

PresentesPresentes
Depuración de creatinina Depuración de creatinina 
Velocidad de filtración Velocidad de filtración 
glomerular (GFR VFG)glomerular (GFR VFG)

Disminuida, 10% secret., Disminuida, 10% secret., 
no en aves (reabsor.)no en aves (reabsor.)

glomerular (GFR,VFG)glomerular (GFR,VFG)
FenolsuftaleínaFenolsuftaleína
Depuración de InulinaDepuración de Inulina

DisminuidaDisminuida
Depuración de InulinaDepuración de Inulina DisminuidaDisminuida



PatologíaPatologíaPatologíaPatología







SINDROME NEFRÓTICO
Hipoproteinémia



ELECTROFORESIS DE PROTEÍNAS
SERICASSERICAS



MECANISMOS RENALESMECANISMOS RENALES



REABSORCION EN RIÑÓNREABSORCION EN RIÑÓNREABSORCION EN RIÑÓNREABSORCION EN RIÑÓN

Luz tubular TUBULO CONTORNEADO
PROXIMAL

PARACELUALR

PROXIMAL
Nutrientes
-Umbral de Filtración 
Glomerular

TRANSCELULAR

Cél l TCP

Glomerular
Reabsorción tubular
-Concentración en plasma

Célula TCP

Capilar
Baja presión hidrostáticaBaja presión hidrostática
Alta presión oncótica



REABSORCIÓN RENALREABSORCIÓN RENAL
Túbulo colectorTúbulo colector

Endocrino : aldosterona, 
Péptido natriuretico calcitoninaPéptido natriuretico, calcitonina
Paratohormona, vit. D3
Concentración en plasma
Transporte activop



REABSORCION DE AGUA a) Pasiva, sigue al sodio (difusión)
b) Regulada (endócrina) ADHb) Regulada (endócrina) ADH



BALANCE DE AGUA EN EL ORGANISMO

INGESTA

PERDIDAS



REABSORCION DE SODIO

a) Pasiva (difusión) a favor de gradiente
b) Activa (contra conct.) bomba de Na
c) Regulada (endócrina) Aldosteronac) Regulada (endócrina) Aldosterona



SECRESIÓN RENAL DE RENINA









PRUEBAS DE LABORATORIO PARA PRUEBAS DE LABORATORIO PARA 
EVALUAR EL MECANISMO DEEVALUAR EL MECANISMO DEEVALUAR EL MECANISMO DE EVALUAR EL MECANISMO DE 

Reabsorción y secreciónReabsorción y secreción
Tasa de filtración Tasa de filtración 
glomerularglomerular

DisminuidaDisminuida

Depuración de ureaDepuración de urea
Bicarbonato yBicarbonato y

DisminuidaDisminuida
Aumento/disminuciónAumento/disminuciónBicarbonato y Bicarbonato y 

cloruros séricoscloruros séricos
Na K séricosNa K séricos

Aumento/disminuciónAumento/disminución

Na, K séricosNa, K séricos
pH, densidad, pH, densidad, 
deprivación de aguadeprivación de agua

AumentoAumento

deprivación de aguadeprivación de agua



PRUEBA DE DEPRIVACION DE AGUA



P t l íP t l íPatologíaPatología



PatologíaPatologíaPatologíaPatología



INSUFICIENCIAINSUFICIENCIA
EliminaciónEliminación

IRAIRA
Aumento de Aumento de 

IRCIRC
Aumento creatinina, Aumento creatinina, 

creatinina, urea creatinina, urea 
(disminución de la (disminución de la 

urea (disminución de urea (disminución de 
FGR)FGR)((

FGR)FGR)
Densidad urinaria altaDensidad urinaria alta

))
Densidad urinaria Densidad urinaria 
baja (deshidratación)baja (deshidratación)Densidad urinaria altaDensidad urinaria alta

HipernatremiaHipernatremia
Policitemia?Policitemia?

baja (deshidratación)baja (deshidratación)
Anemia no Anemia no 
regenerativaregenerativaPolicitemia?Policitemia? regenerativaregenerativa



AGENTES QUE CAUSAN FALLA RENAL AGUDA



SITIOS DE ACCIÓN DE ALGUNOS AGENTES CAUSANTES DE IRA



DAÑO RENAL AGUDO POR NEFROTOXICIDAD





DEPURACION DE UREA




