
Creatinina sérica / Creatinina orina / MAU / TFG / 
Tira reactiva y sedimento / Hemograma

Estudio básico de la función renal
ABREVIATURAS: 
MAU: Albúmina en orina.
TFG: Tasa filtración glomerular.
MDRD-4: Fórmula abreviada, de 4
variables, para la estimación del filtrado
glomerular (Modification of Diet in Renal
Disease).
Hb: Hemoglobina.
Crea_o: Creatinina en orina.
ERC: Enfermedad renal crónica.
HTA: Hipertensión arterial.

BIBLIOGRAFÍA: 103, 237, 249.

Control trimestral
desde primaria
Valorar remisión

a nefrología

Elevado descenso
de la TFG

Remisión a 
nefrología

Control semestral desde primaria.
Derivar a nefrología solo si:
    MAU progresiva o MAU / Crea_o > 1000 mg/g
    Hb < 11 g/dL tras corrección ferropenia
    HTA no controlada a pesar de asociar más 
    de 3 fármacos
    Posibilidad de otras patologías que requieren
    estudio nefrológico: vasculitis, glomerulonefritis
    o enfermedad sistémica
    Signos de alarma: hematuria asociada a proteinuria
    o incremento de la creatinina > 1 mg/dL en menos 
    de 1 mes

Control anual desde primaria

TFG ≥ 90

TFG
normal

Ligero descenso
de TFG

Con albuminuria
o hematuria

ERC en estadio 1

Con albuminuria
o hematuria

ERC en estadio 2

TFG 60-89 TFG 45-59 TFG 30-44 TFG 15-29 TFG < 15

Fallo renal
Remisión a 
nefrología

Tasa de filtración glomerular (Calculada por la fórmula MDRD-4) mL/min

Edad ≤ 50 Edad > 50

Enfermedad renal
crónica en
estadio 3a
si persiste

más de 3 meses

Control semestral desde primaria.
Derivar a nefrología solo si:
    MAU progresiva o MAU / Crea_o > 1000 mg/g
    Hb < 11 g/dL tras corrección ferropenia
    HTA no controlada a pesar de asociar más 
    de 3 fármacos

Enfermedad renal
crónica en
estadio 3b
si persiste

más de 3 meses
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