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GLQMERU'LOESCLEROSE SEGMENTAR FOCAL PRIMARIA OU SECUNDARIA: UMA DECISAO
148 CLINICA. Alvaro Paiva Neto, Alexandre V. Mussatto, Rodrigo G. da Silva, Carlo S. Faccin, José V. Morales
(Departamento de Medicina Interna, Servigo de Nefrologia, UFRGS).

Distinguir entre a forma priméria e secundéria da glomeruloesclerose segmentar focal (GESF) freqiientemente é um desafio para
o nefropatologista. A correta classificacdo apresenta importantes implicacdes clinicas para o estabelecimento do prognoéstico e
tratamento. Embora a microscopia eletronica de fragmentos de bidpsia renal seja especifica e segura para o diagndstico
diferencial, o seu uso em nosso meio ainda € bastante limitado. Assim, justifica-se a necessidade de outros parametros para uma
correta classificacdo desta patologia. Este trabalho objetiva salientar a importancia dos aspectos clinicos e laboratoriais na
classificagdo da GESF. Foram avaliados, através de registros médicos, 27 pacientes em acompanhamento no Ambulatério de
Glomerulopatias do HCPA, com bidpsia renal positiva para GESF e classificagdo (primaria ou secundaria) de acordo com
critérios clinicos e laboratoriais. Os pacientes com GESF secundaria apresentaram-se com niveis séricos de albumina (média de 4,
05 mg/dl) e colesterol total (média de 205 mg/dl) dentro da normalidade, podendo apresentar proteinGria em niveis nefréticos
(média 3, 1 g/24 horas). Ao exame clinico, apenas 29, 5% apresentavam edema e na maioria dos casos pode ser identificada uma
patologia responsavel pela ocorréncia de GESF (predominantemente hipertensédo arterial sistémica e obesidade). Nos pacientes
classificados como GESF primaria, por outro lado, foram prevalentes os achados de hipoalbuminemia, hipercolesterolemia e
sindrome nefrotica.
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