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GLOMERULONEFRITE POS-ESTREPTOCOCICA DAS VIAS AEREAS
SUPERIORES AOS RINS

Julia Fontes Souza da Mota Soares’
Vinicius Duarte Guedes de Oliveira?

Larissa Cruvinel Andrade?

A glomerulonefrite pds-estreptococica (GNPE) ¢ uma complicagdo possivel da amigdalite
quando esta é causada pelo Streptococcus do grupo A de Lancefield, sendo a causa mais
comum de inflama¢do dos glomérulos em criangas. A amigdalite — infec¢do de via aérea
superior (IVAS) - ¢ comumente causada por virus, porém os quadros bacterianos tendem a ser
mais intensos e muito mais prevalentes acima dos 3 anos de idade. Concomitantemente, a
GNPE ocorre principalmente em individuos entre 5 e 12 anos, considerada incomum em
menores de 3 anos e mais predominante no sexo masculino. Nesse contexto, a maioria desses
episodios de nefrite possuem duragdo autolimitada de 2 a 3 semanas, e menos de 1% dos
casos evoluem para doenca renal cronica quando hd manejo inadequado. O objetivo desse
trabalho é contemplar a principal causa de acometimento renal na infincia, abordando sinais e
sintomas, fisiopatologia e o tratamento adequado para os casos de inflamagao renal secundaria
a uma infeccdo de via aérea superior. Trata-se se uma revisdo de literatura, utilizando o
manual de recomendagdes do departamento de nefrologia da Sociedade de Pediatria de Sao
Paulo, publicado em 2019. Além disso, utilizou-se uma analise descritiva de 2010 publicada
na base de dados Scielo, tendo como critério de inclusdo dados do Brasil e idioma portugués,
a partir do descritor “glomerulonefrite na pediatria”. Apds a andlise das referéncias, observa-
se que a GNPE ¢ rara, e também pode acometer adultos e idosos, porém em quantidades
insignificativas quando comparada a criangas. As manifestagdes clinicas nefriticas costumam
aparecer em 1 a 2 semanas apds a amigdalite, com quadro subito de edema, hematuria e
hipertensdo. A hemataria microscopica ¢ o sinal de maior duracao, que pode persistir por
meses até 2 a 4 anos, enquanto a macroscopica desaparece em semanas, assim como o edema.

A hipertensdo arterial costuma durar apenas alguns dias, mas pode evoluir para emergéncias
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hipertensivas como edema pulmonar e encefalopatia. Outro sinal esperado da doenga ¢ a

reducdo da taxa de filtragdo glomerular, ocorrendo em 50% dos pacientes, com normalizagao
em aproximadamente 1 més do inicio da doenga. Nesse sentido, a fisiopatologia se baseia na
deposi¢do de citocinas e leucdcitos nos glomérulos, a partir da acdo dos anticorpos contra os
componentes do estreptococo, & medida que estes se encontram, em parte, na unidade
funcional dos rins. O sistema imunoldgico, na tentativa de combater a bactéria e a infec¢io
sistémica, ativa o sistema complemento, cascata de coagulagdo e outras células de defesa para
agirem nos locais acometidos — nesse caso, nos glomérulos. O tratamento da GNPE possui
medidas gerais, como repouso, restri¢do hidrica e restricdo de sédio, com manejo especifico
para cada caso. Além disso, utiliza-se diuréticos e anti-hipertensivos para tratar os sinais e
sintomas, e antibioticoterapia caso a infecgdo estreptococica esteja ativa. Por fim, observa-se
que o prognoéstico da doenga € positivo, com possibilidade de recuperagdo completa para a
maioria dos pacientes. Ressalta-se, ainda, a importancia de uma histdria clinica adequada para
a identificagdo do caso de IVAS como a infecg¢do primdria e seu possivel acometimento renal

em criangas.

Palavras-chave: Amigdalite. Criancas. Glomerulonefrite.
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