
La enfermedad renal crónica (ERC)  
es una condición manejable, que afecta a 
millones de personas en todo el mundo1
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•	 Importante aumento o disminución del número de veces que se orina

•	 Necesidad de orinar por la noche

•	 Falta de apetito

•	 Cansancio

•	 Náuseas y vómitos

•	 Dolores de cabeza

•	 Hinchazón (sobre todo en párpados y piernas)

•	 Insomnio

•	 Dificultad al respirar

¿Qué es la ERC?
La ERC es una enfermedad progresiva e 
irreversible en la que los riñones dejan de 
funcionar correctamente con el paso del tiempo, 
provocando que sean menos eficaces a la hora de 
filtrar los desechos del torrente sanguíneo.2,3

La enfermedad renal crónica (ERC)  
es una condición manejable, que afecta a millones de personas en todo el mundo1 Síntomas4

Con el paso del tiempo pueden aparecer otras manifestaciones, como:  
picores, quemazón plantar, inquietud de piernas, dolor de huesos, color de 

piel amarillento, mal aliento o interés sexual disminuido.

A pesar de lo común que es, la ERC se considera 
una enfermedad silenciosa porque muchas 
personas que la padecen suelen presentar pocos 
signos o síntomas,3 lo que complica su diagnóstico. 

Factores de riesgo como diabetes, presión arterial 
alta o enfermedad cardíaca, junto a la práctica de 
ciertos hábitos como fumar, pueden aumentar 
significativamente el riesgo de desarrollar 
enfermedad renal crónica.3



¿Cada cuánto tiempo tengo 
que ir al médico?

¿Cómo sé que tengo ERC?
La ERC se detecta mediante dos pruebas sencillas y rutinarias:2

En la siguiente tabla, 
siguiendo tus valores 
de TFGe y CAC, podrás 
ver la frecuencia con la 
que es aconsejable 
acudir a tu médico de 
familia o especialista 
en un año.6

Tabla extraída de Skolnik NS, Style AJ. Diabetes Ther, 2021. Traducción no oficial.

Tabla extraída de KDIGO 2024. Traducción no oficial.

Si te han diagnosticado 
ERC, es importante 
revisar tu función renal 
periódicamente.6 

ANÁLISIS DE ORINA 
En condiciones normales, los riñones 
actúan como filtros que no permiten  
el paso de las proteínas a la orina. Pero, 
cuando hay un deterioro renal, los 
riñones dejan de filtrar como deberían, 
apareciendo proteínas en la orina. Esta 
cantidad de proteína en orina se 
detecta realizando un análisis de orina  
y midiendo el cociente albúmina-
creatinina (CAC) presente en ella. 

En la parte izquierda de la tabla se muestra el valor de 
TFGe, que corresponde con el estadio de la ERC. En la 
parte superior, se indica el nivel de CAC. Busca el color 
que coincida con tus datos, este te indicará el riesgo 
de empeoramiento o progresión de la enfermedad.5

ANÁLISIS DE SANGRE 
Mediante un análisis de sangre, se puede 
calcular la tasa de filtración glomerular 
estimada (TFGe), que mide la función renal 
analizando la cantidad de productos de 
desecho que hay en la sangre y la rapidez 
con que salen del organismo.

Con los resultados de estas dos pruebas, tu 
médico puede conocer en qué fase de la ERC 
te encuentras.5
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Categorías de albuminuria persistente
Descripción e intervalo

A1 A2 A3
Normal o 

aumento leve
Aumento 
moderado Aumento grave

<30 mg/g  
<3 mg/mmol

30-300 mg/g  
3-30 mg/mmol

>300 mg/g 
>30 mg/mmol
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G1 Normal o alto ≥90

G2 Levemente disminuido 60–89

G3a Descenso leve-moderado 45–59

G3b Descenso moderado-grave 30–44

G4 Descenso grave 15–29

G5 Fallo o fracaso renal <15

riesgo bajo (si no hay otros marcadores 
de enfermedad renal, no hay ERC)

riesgo moderadamente 
aumentado

alto riesgo muy alto riesgo

Normal o alta
≥90 mL/min/1,73 m2

Levemente disminuida
60-89 mL/min/1,73 m2

Medio a moderadamente 
disminuida

45-59 mL/min/1,73 m2

Moderada a disminución 
severa

30-44 mL/min/1,73 m2

Severamente disminuida
15-29 mL/min/1,73 m2

Fallo renal
<15 mL/min/1,73 m2
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Albuminuria

Si ERC
1 visita/año

Normal a levemente 
incrementada

<30 mg/g 

Moderadamente 
incrementada
30-299 mg/g 

Severamente 
incrementada

≥300 mg/g 

Si ERC
1 visita/año

Tratar la ERC
1 visita/año

Tratar la ERC
1 visita/año

Tratar la ERC
1 visita/año

Tratar la ERC
2 visitas/año

Tratar la ERC
3 visitas/año

Derivación a nefrología
3 visitas/año

Derivación a nefrología
>4 visitas/año

Derivación a nefrología
3 visitas/año

Derivación a nefrología
3 visitas/año

Derivación a nefrología
3 visitas/año

Consulta nefrólogo
2 visitas/año

Consulta nefrólogo
2 visitas/año

Derivación a nefrología
>4 visitas/año

Derivación a nefrología
>4 visitas/año

Derivación a nefrología
>4 visitas/año

Tratar la ERC
2 visitas/año



Puedes acudir a organizaciones de pacientes. Aquí:
	» Conocerás a personas en tu misma situación
	» Te ofrecerán información gratuita sobre cómo vivir con ERC y cómo mantener una 

adecuada calidad de vida
	» Te ofrecerán atención psicológica y nutricional para adaptarse a este nuevo diagnóstico

Encuentra la entidad de la Federación Nacional de Asociaciones para la  
lucha contra las enfermedades del riñón (ALCER) más cercana a tu  
lugar de residencia: 
También puedes contactar a través del siguiente número: 915 61 08 37  
o email: federacion@alcer.org

REALIZA CAMBIOS EN EL ESTILO DE VIDA

Alimentación 
La alimentación juega un papel muy relevante en el tratamiento de las diferentes fases de la enfermedad renal 
crónica, que depende de cada paciente y de su situación clínica7, por lo que recomendamos acudir siempre a un 
dietista-nutricionista experto en enfermedad renal.

Este lo puedes encontrar en tu hospital de referencia o en la asociación de pacientes ALCER de tu provincia de 
residencia. 

Consulta con tu equipo sanitario para más información.

¿Qué puedo hacer YO para controlar 
la ERC y enlentecer su progresión?

SIGUE LAS INDICACIONES DE TU MÉDICO

Aunque la ERC normalmente sea irreversible, el 
tratamiento puede enlentecer la progresión de 
la misma.7 

Consulta con tu médico o farmacéutico  
todas las dudas que puedan surgirte con  
la medicación. Es importante conocer  
bien el tratamiento prescrito y ser  
constante en su toma. 

PIDE AYUDA SI LA NECESITAS

Es normal sentirse abrumado o tener rabia, 
negación o miedo tras el diagnóstico de una 
enfermedad crónica. 

Es importante recordar que hay ayuda 
disponible si la necesitas.

Actualmente, el 15,1% de la población 
española vive con enfermedad renal crónica.5 
Queremos que sepas que no eres el único en 
esta situación.
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Ejercicio
Haz ejercicio moderado durante al menos  
30 minutos, de 3 a 5 días por semana.8
Esto ayuda a controlar factores de riesgo como la 
hipertensión, el colesterol o la diabetes. Además de 
fortalecer el corazón y mantener un peso saludable.8

Consulta a tu médico antes de iniciar un nuevo  
programa de ejercicio.

Evita el tabaco
El tabaco es un factor de riesgo para la progresión  
de la ERC y el empeoramiento de las enfermedades 
cardiovasculares.9 Puedes pedir ayuda a tu médico o 
farmacéutico para cesar este hábito.

 

Evita el consumo de alcohol
Beber alcohol puede afectar a tus riñones, empeorando 
así la enfermedad.10 

Vacúnate anualmente contra la gripe y el 
neumococo
Es importante reforzar tu sistema inmunitario y reducir el 
riesgo de infección.11

Escanea el siguiente QR:
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Todo está interconectado
Cuando un órgano no funciona correctamente, puede afectar a tu salud 
general.12,13 
Las personas con enfermedades cardiovasculares o diabetes tipo 2, presentan un 
mayor riesgo de padecer ERC.14,15 A su vez, cuando la función renal se ve alterada, 
afecta negativamente al corazón y al páncreas.12,13, 16, 17

En conclusión, tus riñones, corazón y páncreas están interconectados.12,13

Por lo tanto, recuerda:
	» No estás solo en este camino 
	» Puedes conversar con tu médico sobre cómo te sientes
	» Adopta buenos hábitos que contribuyan a mejorar tu condición de salud

¡LA VIDA TE ESPERA!

Para más información:  
www.cardiorrenal.es
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