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424/4039 - LA IMPORTANCIA DEL FILTRADO GLOMERULAR
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Resumen

Descripcion del caso: No alergias medicamentosas conocidas. Antecedentes personales:
dislipemia, hipertrofia benigna de préstata, hipertension arterial, diabetes mellitus tipo II, nefropatia
cronica moderada, cataratas Varén de 70 anos que acude a nuestra consulta para realizarse un
control analitico cada 6 meses. En tltima analitica destaca filtrado glomerular (FG) 60 ml/min/1,73
m’ y creatinina de 1,21 mg/dl, similar a analiticas previas. Acude el paciente a nuestra consulta para
recoger resultados analiticos en el que se observa FG 14 ml/min/1,73 m’ y creatinina de 3,93 mg/dl.

Exploracion y pruebas complementarias: Auscultacion cardiopulmonar: tonos cardiacos ritmicos,
murmullo vesicular conservado. No roncus ni crepitantes ni sibilantes. Abdomen: blando, depresible,
no doloroso a la palpacién, Blumberg y Murphy negativos. Pufio percusion renal bilateral negativa.
TAC abdominal: masa renal en rifén derecho con metastasis retroperitoneales. Tras realizarse
biopsia de la masa renal se confirma el diagnostico de linfoma no Hodgkin.

Orientacion diagndstica: Linfoma renal no Hodgkin.

Diagnostico diferencial: Neoplasia renal. Nefropatia diabética. Colico renoureteral. Nefropatia
tubulointersticial. Necrosis tubular aguda. Hipertrofia de prdstata avanzada. Cancer de prostata.

Comentario final: Tras confirmarse el diagnostico, el paciente se encuentra en seguimiento tanto
por hematologia como por nefrologia para comenzar con sesiones de dialisis. Con este caso quiero
incidir en la importancia de los controles analiticos mas concretamente en este caso en el filtrado
glomerular, ya que nos permite detectar patologia grave precozmente desde atencién primaria y de
este modo iniciar un tratamiento curativo lo antes posible.
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