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GLOMERULONEFRITE POS ESTREPTOCOCICA: O QUE O SISTEMA
IMUNOLOGICO TEM A VER COM ISSO?
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INTRODUCAO: A glomerulonefrite pds-estreptocécica (GNPE) é uma doenca renal
inflamatodria que ocorre apds uma infecgdo da garganta ou pele pela cepa nefritogénica
do estreptococo beta-hemolitico do grupo A, que afeta criangas e adolescentes em paises
em desenvolvimento, sendo responsavel no mundo por mais de 470.000 casos e 5.000
mortes por ano. OBJETIVOS: Revisar a literatura sobre GNPE, enfatizando os aspectos
clinicos eimunoldégicos. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisao integrativa da
literatura, utilizando a plataforma PubMed, com os descritores “Glomerulonephritis”,
“Poststreptococcal”, “Infection”, “Immune response”. Foram encontrados 13 artigos e
selecionados 7, que apresentaram os critérios de inclusao: Clinical Trial, review,
systematic review, publicadosnos ultimos 5 anos. RESULTADOS: A GNPE é responsavel
pela maioria dos casos de nefrites agudas, sendo maior o risco de ocorréncia em criancas
entre 5 e 12 anos, que é associada a faringites em 5 a 10% dos casos e 25% por infecgoes
na pele. Ainda se discute qual o mecanismo envolvido no desenvolvimento da nefrite.
Acredita-se que o microrganismo ou partes dele se ligue a membrana basal, que é a
segunda barreira de filtracdao do glomérulo, que impede a passagem de proteinas grandes
devido a sua carga negativa. Nesse contexto, ocorre a ligacao da proteina C3, tendo
inicio a ativacao da via alternativa do complemento. Por outro lado, pode ocorrer
deposito de imunocomplexos na membrana basal e ter inicio a ativagao da via classica.
Sabe-se que na etapa final da ativacdao do complemento das duas vias ocorre a formacao
do MAC (complexo de ataque a membrana), que causa lesdao glomerular. Porém, com a
ativacao das vias sao gerados C3b (opsonina) e C5a (quimiotatica). Os neutrofilos
atraidos pela Cba se ligam ao C3b, degranulando suas enzimas proteoliticas sobre a
membrana basal, em decorréncia da fagocitose frustrada, causando ainda mais dano ao
glomérulo e permitindo a passagem de proteinas e de hemécias observadas no sumario
deurina. CONCLUSAO: Além da evidéncia de leséo glomerular pelo sumério de urina
que mostra hematuria e proteintria, pode-se solicitar a dosagem sérica do componente
C3 que cai durante a doenga ativa, retornando ao normal em dois meses.
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