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Proceso inflamatorio intraglumerular

Md&s comin en paises en vias de desarrollo 9,5 a 28,5 por
cada 100 000 personas Mds frecuente en nifios entre 5 y
12 afios Predominio masculino 2:1

Abrupto

Enfermedad de cambio minimos
Glomerulonefritis membranosa

Disrupcién de la membrana basal glomerular debido a
inflamacién: complejos Ag-At, destruccién de glébulos
rojos que provoca hematuria.

Perfecto para mostrar informacién de forma
rdpida y clara.

Informacién en pdrrafos y pdginas.

2 a 3 por 100.000 nifios Mds frecuente en
menores de 6 anos Predominio masculino 2:1

Abrupto

Postestreptocdcica
LES

Borramiento de los pedicelos de los podocitos de la
MBG, aumento de la permeabilidad a proteinas,
reduccién de la presién oncética por consiguiente
edema.

Edema
Presién venosa yugular normal




CUADRO cemparatime

NEFRITICO

) Microscdpica: presente ., , L, .
Hematuda , ) Informacién en pdrrafos y paginas.
Microscdpica: poco frecuente

i : .. Presente Ausente
Protei ) Presente pero mfr,efzuente en rangos En rango nefrético (> 50mg/kg/dia)
nefroticos
Bigmes Proteinuria >3.5mg/2 4 h - Hematuria
srdeman Hiperlipidemia Oliguria -.5ml/k g/h ora
\ Edema, generalmente en extremidades Edema de inicio facial de predominio facial
superiores matutino y posteriormente en miembros
Hipoalbuminemia inferiores

Hipertension arterial

Biopsia renal: Solo en adultos y Laboratorios:
nifos >10 afios. Otros laboratorios: anti- *Antiestreptolisina A
DNA, sDeterminacién de C3 y C4
serologia viral, Ab contra el citoplasma de Biopsia renal
neutréfilos, cél LE.

DIAGN OB TICR
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_ Uso de corticosteroides, medicamentos Antibiéticos para tratar la infeccién
Tatamients inmunosupresores, restriccién de sal y subyacente, medicamentos para controlar la
liquidos, diuréticos inflamacién, control de la presién arterial y la
ingesta de liquidos, diuréticos
Puede variar dependiendo de la causa El prondstico también varia segun la causa
P At subyacente. En algunos casos, se puede subyacente, pero en general, el sindrome
lograr remisioén y recuperacién completa. En nefritico tiene un riesgo mds alto de

otros casos, puede progresar a enfermedad complicaciones y progresién a enfermedad
renal crénica. renal crénica.




