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SINDROMA NEFROTICO

A Proteinuria > 3,0 g/24 horas
(Proteinuria nefrotica)

A Hipoalbuminémia

Albumina plasmatica < 3,0 g/d|

A Edema



PATOGENESE |

1. Proteinuria:

A A proteinuria de grau nefrotico € sempre
devida a lesao glomerular (imunologica,
metabalica, toxica,genetica)

A $ das cargas elétricas negativas dos poros da
membrana capilar glomerular

A # das dimensdes dos poros



PATOGENESE I|

2. Hipoalbuminemia/Hipoproteinemia

A Quando o figado nédo é capaz de repor-as
proteinas eliminadas na urina.

3. Edema

A Hipoalbuminémia A diminuicdo da forca
oncotica do plasma A passagem de agua e
solutos para o espaco intersticial.

$

A Hipovolémia A retencio de sal e agua pelo rim




PATOGENESE Il

4 Dislipidéemia

A Aumento da sintese hepatica das apolipoproteinass em

simultaneo com aumento da sintese de albumina (resposta
inespecifica)

A Diminui¢do da accéo da lipoproteinalipase (?)

3 Alteracao dos factores da coaqulacao

A Aumento da producdo hepética em simultineo com o aumento
da sintese da albumina (fibrinogénio, factores V, VII, VIl e X)

A Perda de anti -trombina Il pela urina.

A Aumento do nimero agregabilidade das plaquetas.



PATOGENESE IV

6.  Diminuicao da imunidade

A Perda de imunoglobulinas e factores do
complemento pela urina.

A Diminuicao da funcao dos linfocitos.



ETIOLOGIA

A GN primaria

A Diabetes

A Amiloidose

A Doencas do colagenio
A Farmacos

A€ e



CLINICA |

Proteinuria nefrotica
O 3,0 g/24 nh

Hipoalbuminemia
< 3,0 g/l

Edema
A De ligeiro e localizado aos Ml a anasarca
A Edema branco,mole, depressivel,postural e simétrico.

Hipercolesterolemia
A Geralmente, tanto mais elevado quanto maior a proteinuria.






