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' N' ROOUCCION 

l a glomerul onefritis prolife,ativa me · 
,""gial. gfom .. rufon .. f'itis e ndocap ila' 
»",a Q glQme.ulonefrilis prolife.aliva. 
se co'acteri.a por un aum .. nto mode.ado 
v difuso M el numero de cé lu la. me· 

P,of .. o, ,,".m .. d. p oO ;. "ia. foooull"" 
No , 2, ISCM.H. JOfo elel •• ",Ie ;o de ... lro 
Iog.o ~. I ""''''01 ",;ó,.;"o o<ov,,,,, .. 1 do­
«.Ile "Wil liom Sol o.: ' Av.., ldo San F •• o . 
c l,<o 'O"~. Ciud ... d. l. H.b..,., l. 
Cu"o. 
¡.f. dol d.~"am.n'o de '0. '0''''' p.,ol<>­
.<c • . Hoop;tal ~diá"IO<I p,,,,,Ir><;al 60<:00' 
,. 'Willó"n Sol. ," 
(,,,.., ,,1.,,. de 1 .... 0<10 • ., ..... tn •. So,· 
"0'" ,¡~ ",,!r0l0'];. do l ,,".p"~' ... d'.",,,,, 
1'-"';0",1 oIo<~",. WiWom ""1 .. .. 

s"ngialu ' y puede e"C01lI.",se ¡"SI.e. ' 
m .. me en el sindrome nef ,ótico idiop;i· 
lico del nii,o' En nuestra .e,ic de 
pacientes nefrÓticos. 25 p,esaolon esta~ 
caracter;st icas hiSliCJ' y an"l;zamos $U ~ 
ca'3cl"riSlicas evolutivas y ,'LI , 00 ,lLJCS 

t~ ~ ) ItalO",iento 

\MHAIAI MUO!)() 

Veinticinco nir.o$ cOn sind rome ne!<ó, 
ti co y glome",lonefdlis p,ollfe,aliv3 
mesangial en la biopsia renal. SOn ana­
lizados dc"d~ el punlO de vista de rU­
p,msla a los est8ro;des y ciclofosfam, . 
( I ~. m'm,ero de 'ecaidas y evol"ción de 
1" lunc i6n ,enal . El ti em po de evoluc ión 



cic "51<>$ paC";'''les o s cd~ e nt re ti ",~ "" s 
'{ ,< año$ (promedio- 5'IZ allo$l , 

COl>cepl os 

al Recaidas cspor;'d,cas_ pacien te que 
responde a tos osteroides para vol­
ver a recaer después de 6 meses. 

b) Recaidas frecuentes : paciente que 
responde a Uleroides pero reCae 
mediando 01eOOS de 6 meses entre 
una y ol<a ,ecaída_ 

el Corti~o"es , stc nt" : $indron,,, ne!r" t, ­
eo que ,ecibe esteroidcs a 60 mg por 
metro cuadrado de ,,, pM fi ~i~ COro 
poral y pOr dia y después de 4 se· 
manas de tratamiento mant iene el 
cuadro nefró\iCO o persiste la prote l. 
nuri~ 

~ ) Res istente ~ la ~ i c lo¡osram i da, pa­
ciente que recibe esta droga a razón 
de 2 ,5-3 mg por kg de peso y por 
dia y despues de 6·8 semanas de tra· 
tamlento su cuad ro nefrót i ~o no se 
ha modificado <) pe,si~te la p,otei ­
nuria. 

Gráfjco 

Ve ,nt,cinco n'nos cOn s indrome nefró 
tico idiop~t i co que sus biopsias nos pe,­
miten clasificarlos en este g'upO hísti­
co representan ~l 12,6~'. de nuestroS 
pacientes con biops ia De ellos 20 sOn 
varones y 5 hembras. para una propOr· 
ción mayor de varones de (- 1_ La edad 
de comienzo del síndcome nefrótico os­
ciló entre 10 meSeS y 13 '1, años (g ráfico) 
y el tiempO de evolución de estos n¡· 
nOS al terminar este ulIldio. fluctúa en· 
tce 6 meses y 12 años. para un prome­
d io de 66 meses (5'12 años). 

La respuesta a lo~ esteroide s en este 
g'upo de pacientes se muestra en e l 
cuad ro l ' .5 no han recaido. 8 respondie . 
rOn con recaídas frecuentes, 8 con ce· 
caídas esporádiCas y 4 no respondieron 

Se administró ciclofosi8mida a 7 pa· 
ci entes con recaidas frecuentes y a 3 
de los que no respondieron a los este· 
roides_ Un paciente que a pesar de 
haber reCibido esleroides mantfene la 
proteinufia no ha sido tratado con ci· 
c lofoslamida pOr h;¡ber desapareCido los 
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de" .;" el<e",onlos. clínicos y humoraln 
del sóS\drome ""froHco y la pro¡einuria 
no es mayor de I lI,amo on 24 Ilorn. 
El patlente ~on ,eca íd .. I,.cuentes 'Iue 
nO h. ,ecibido clclolos/amldl. te carac· 
le,lló ¡)Or reSpOnder Inlclalmonle con 
,ecaidn espor' dicas y on la ultima eu· 
I,a de Su evolución ha comonudo a 
I"esenla, ,ec. idas frecuentes . 
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l a evolucl6n de estOs 111 ~.enlc, 
desp..es del ' roUmiomo con c.dolosla· 
mida es m.o. tr.d. en el cuadro 11 . y 
como podernos obsefv" 1"" paclo,;tes 
l . 3. 4. 7 Y 9 n m.nt i ..... n ulntom'tl . 
COS ent re 26 y 51 mnes d esp~s de 
suspend ido el trat.miento. a pe", de 
que uno de e ll Ds (paciente 6) . lej6 las 
,ecaidas y co·nt inúa roSpOndiendo a 101 

'" 



<Js'c ,o.on: los """"nt.s 2 y S eonli­
nu'n ,e<:.yenOO I,.euenl.menle. PO' lo 
",uo se ,dminist,ó la d'og. en dos e~ 
elo. diterenl~s y los paelentu 8 y lO 
no ,ulXlndieron .1 t'atamlentO. L. pa. 
elenle 8. a los 30 mesu de 'ulpend'do 
e l t,'t.miento tiene una pro lel"url . ji. 
U.ra 1 est~ cliniCilmente nlntomática y 
e l ¡»ciente l O presentó un $in.d rome de 
malabsOlción mient, .. ree,bi. clclofos. 
b mida y I. lleció • los 3 meses de s .... · 
pendido el tr. l.miento por un. sep. i. 
por III",onell. 8 y con . "'drome ne l,ó­
tleo aCt ivo. 

El numero de rec.idn en eSlOS pa· 
cientes e.U en ,elación eon el tie mpo 
de evo lución y el tipo de r .. puesta a 
los eSferolde. _ Cinco pacientes no han 
presentado recaidu ent,e 8 mues y .2 
mues de evolución y .1 rUlO que no 
I)< ... ntó corticorreslstencl. Inic:i.l .... 
!en!(lo ent,e 1 y 19 recaídas y Su li.mpo 
de seguimiento vJlia entre 31; y 10'1:1 
aIIos. ~'Q uo p,omedio de 0.8 rec,idas 
por ~i.ntc y por afio en e l grupo. ,el .. 
rindO '1U' se exceptú'n di elle an"i· 
SiS de l •• recaid ••. do . p.)(:lente. que 
llegaron • nosotros despu6. de . Igún 
ti empo de evolución y ambos han reci­
bido clclofosfamida por reca idas fre-

cuentes. lo Q<Je au"",m'fla 01 numero 
"" ,ecaodas por paciente y por al'lo. 

En 6 p.)CI.nles se ha repetido . 1 es· 
ludio bió~ :ico mediante micro,copl, óp· 
¡ica . Uno d. utos pacientes no ha 
presentido rec.idas. la biopsl, lue r. · 
pe ti,b • Jos cIos meses d • • vol uclón y 
p ~r.l sti, un. im,gen 910 ...... '1.11" I lmi· 
1". Se repUió.1 iIK> en e l paciente q .... 
desp,,,;~ de ,ecibir e"erold ...... nll ...... 
p,olelnu,ia . pero 00 ... recib ido ciclo­
~ osl • ..., ld. y l. promeraej6n ...... ngl.1 
per.i.t , ~ Fue repetido el estudio . 1 PI­
e'cnte qua p,esen taba rec.ldas upor. 
dicu y h~ pasadO a recaer f,eeuente· 
mente y la prolileración ha disminuido 
despu~. ~e 11 anos de evo lución. Tre. 
p.eientu del grupo '1ue recibió cielo· 
fosl. mlda se eatudi.roo e'rolullv¡omln. 
1 • . fo e l PKieote 2 deuf"'e<:ló l. pro. 
liferaclÓn . • n el paciente 5 pe. si.11 una 
Im.gen slmil..- y e l pac i"'te 10 ··borró·· 
l. prollferKIón I pe"" de no .. ,ponda, 
• los es teroldf:s ni a la ciclolo.l.mlda_ 

Se determinó el complem.nto hamo· 
li ti eo po, la l~cnica desc,lu prevl.men. 
te' y todos los paclontes pruentan ni· 
ve les normal ... 

ri?' .... 1 G_,,~~ ...... proJ;!~~ __ ;~ ....... peclMl. """ 
# "lJ"""" ".,taioo III~_. 

'''' ..c .~ _._"OC .. " ........ 



- -... ... ~ .. "" __ '-te ~e .. 
I'i"'e l. 

COM(NT AR,OS 

~ se ha escrilO hasta t. ¡'''M ao­
brt! el sind ro me nefrótico idiop' tleo del 
"i,io con Iulón hi.tica de glomorulone· 
Iri lis prollfera tiv. mesanglal . poro debe· 
,nOS dUlaCa r que esta lesión prodom i. 
na en 101 varo nes. que la edad de co· 
,nieNO del . Ind,ome nefrÓltcO oscila 
erU,e 1 y 13 ao\ol (cuondo H es loolon 
¡»cientn ped"I,ir;:osl . COfls liluyo el 
:2.6' . de los n iflos con sindrome .... 
IrOlIeo idior»lico y de ellos e' 16-" no 
,espar>de , los esteroide. y el 32% rttl· 
I>onde P'" reC.e, f,ecuenlemenlo . 

Robin' ,.Iiere la evolución de 1 d, 
C,'Q' p~cient... Todo. prttlon toron 
"",Uiplel rec.ldos. 2 no ... pendleron 
.. 1 ,n,c io . pero respendieron en los pro­
. • mas .ecakbs y a' lormi".., su es ludio . 
S .. t~.n lib<es de sinlomos. uno es­
,aba .In ,illnos de enfe,medad cUnlco. 
' K iblendo esteroides y e l último PII· 
ciente lenl. u"" glomeruloesclerosl l lo· 
cal e" la biopsia evolullv. y 'e hl.ro re· 
s is tente a un. combin.clón de este rOi· 
des y clc loloslomlda. 

Habib y KlelnknlJCh¡" Inlormaf\ p~clen. 

Ita ~"e siendo resistentes o lo. este· 
' cÓde a U fIO,m alizan espo01jneamente .. , 
".~ ..... _" ........ 

en periodos de uno ° va.,os ao\o •. y uno 
de nue.t'oS piIoCientu resistente. 101 
esteroides y eleloloslamida. desputs de 
30 mue •• 1" IrlliiOmiento no presenta 
slntomas y I1 p'otelnu,la ha descendido 
consld .... b lem.nle . PO' lo que puede u · 
perarse esle tipo de evolución. y WhU. 
y coI.oor#dore,' Informan OtrO pacl.nte 
con 1111.1.1 re'pUestl. 

Ninguno <le nuellro» pacienles h. 
e>lOluc lonado e l. insulicienci. ' In.1 
crónica y el ún ico lallecldo. aunque no 
respOndió, lo. trllomlenlos . con . .. ' .... • 
ba un .. lunclón , .. n.1 no,mal ,1 morir 
por une sepl ll por 58lmonella B. El sj~· 
drome d .. n,.l.bao,clón que p , es~ntó 
este p.cl.n" y que nO pudimos prec ,· 
Ur bien su "'USl. h, s ido señal, d" po, 
algunos duraf\te 1, ,dminist ración de c l . 
clolosfamld. y se ha planteado la posi. 
bilidad que SliiO debido. la te,aptiu¡ic. 
con inmunodep •• lorU' . 

En nin\juno de los pa"ientes biOl)lia­
do. evolulivomeMe hemos encontr.do 
lesione. de glomeruloesclerosi. toe.l. 
pero este hllloZllo se ha inform.do en 
el nir'io·· .. y t i ha encontrado en lo. 
adultos '·. 

El sind,ome ",Irótlco <lel nlllo cOn le· 

." 



F .... , . hoNe.«i<M ..... __ ... "'''' ¡ooeo ..... _ ~ .... I_~-

aión histica de glome'ulooel,lti. p,oll· 
tt'~t iva meungial. preUnt l a!gunas 
peculi.ridades que n deben destacar: 
la Image n h,s!ica e. bUlant. lugestiva 
d. glomerulonelnti. aguda ¡)Osestrepl()' 

'" 

COCIC~'. los estudiOS con inmu no/luoru· 
cencla son negativos' . pudiera confun· 
di rse con las verdaderas g,omeru lone· 
f,l tI . a~ud .. que u acompaftan de aln· 
drome ne lrOtico transitorio inicial". pOr 



lo que e l ,;ndron,e nefrótico con proli­
feración endocapll,r no forma un grupo 
l>emogéneo: , .1 cor<uponden .... tent;­
n. gfome<ulonefrflia lOudIIl cur.blu ° 
Ite ' ,op.lin de I"!I' evolución qo,¡l pr. 
IMtao todas lu c. r..::terisllc .. de un 
s ind rome .... frótlco ~on leaioMa mioi­
m~S ° foules ". 

Consideramo. cleb~ I_r.e cuidado 
"''' no inelui, en e.te gropo lo. ,i".. 
(Irom .. neftótlco, <:<>n "Iorne<ulone" ~ 
tlS con crecient .. epitflliale. , y. qo,¡e SU 
p'Móst ico es t..bltu.lmente m.lo' , lo. 
. ",dromes oefrótlcoa cOn olom"utooe· 
I" t. . membranoprolil.r.tlv.. y .obre 
todo si éstl .. KOmpalla de crecientes 
tp.teli.les. por su mal pronóstico". Iu 
9Iome"'''''''',ill, .,das poseSt,eplocó­
<~as CM ,indro""" o.frólico Inicia' que 
t.t nen butn prOt\Ólllco" y In ¡lIlonll 
",;nlmas que se esWdlan con co rtes 
~ru'SOI de tlS blop.lu_ 

~ ... r. 5. ~ ......... '" , (1 ", .. os '" _-J_ 
._ t>elffltla> ~Ico 1 '"16> "' .. /<_ 
" ~,u/w,~¡,;". p<fJIil.r"¡'" "" • .".,0/. 

Pa,a dilerenci,,¡ ... n caso de .Iguna 
duda. es de gr.n utllldad la Inmunoll uo· 
,e.uncl., ~ ...... g.tiva en titOS p.­
ciente, y poli tiv, en lo. o tros tipos de 
(I10 ...... ulotlelrit i' y l. de te< minxlOO del 
complemento t.emolitlco que fu. nor· 
m.1 eo ""estros paei, ntet. mientras 1ft 

.neuentr. perSI'ten temente b.jo eo la 
mayoria de lu glomerulon~rjt¡. memo 
b<.noprolife,.tlvu" y trtnsltorl.mente 
~jo en e t SO .... ° .mol de In glomero· 
10nel,l\i. agudas poles t<eptocóch:as'. 

SI ducartamos lIS pOSibilidades de 
confundIr una entidad con ot". pOde· 
mol .. nalar qUI e l pronóstico de esto . 
nU\os difiere de l. lesión mfnlma .n un 
mayo< porcent.je de ",;atenei. a los 
nteroldes". que las tomrllicacione. soo 
1 .. que con mayor frecueneia "'Vln a 
l. muerte. como .ucede In la lesión 
mlnlm."·" y que se diferencia cllnle.· 
n"nt. de la glome,uloesclero.l. foc.1 
PO<' mejor respunta I esterold .. y ei· 
clofo.l.mlda y " no evolución. J. in· 
suficIencia "' ... , de.pub de a'lIU~ 
a~os de seguimlenlO. 

CONCLuStONES 

l . El s,"drome nef,6,;co id iopiitico con 
lesión hística de g lo",erulonolritis 
prolllerativa m .... ngi.1 con.muye .r IV,,,, de nuu tra serie. 

2. Este tipO de lesl6n es .. vecea mis 
frecuente en el v.r6n que en l. 
hembra . 

3. El 20.,. de •• tOS plcient lS no han 
pruentado ,ec,ldas. el 16% no res­
pondió a 101 U le roides y e l ,esto 
rUPOnd e cM reca ídas uporiidicn 
o frecuent ... 

• . l OS que p,esenl.n recaidu I'.cuen. 
tes se benelic ian de l tr.tamlento 
con ciclofo~f.mlda . 

S. Nlogúo pac i.n" h. evolucionado h. 
cla 1, insuficiencia ren.1. 

6. la prolife<aclón meAngla' pued. 
disminuir hlSl . practica"""nte den· 
parece r en biopsllS evolutivas . 

'" 
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