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Resumo: Introducdo: A glomeruloesclerose segmentar e focal colapsante (GESFC) é uma variante rara
dentre as podocitopatias que acomete igualmente ambos 0s sexos, predominando em negros.
Tipicamente, apresenta-se como sindrome nefrética com rapida progressdo para faléncia renal. O
diagnostico é dado pela bidpsiarena que apresenta alteracdes caracteristicas. Em geral, a GESFc
estd associada a infeccdo pelo HIV, mas também pelos virus da hepatite C, citomegalovirus e
parvovirus B19, uso de drogas ilicitas intravenosas, lUpus eritematoso sistémico e mieloma
multiplo, além das formas idiopaticas e genéticas. Objetivo: Descrever e discutir um caso
pediatrico de GESFc. Metodologia: Avaliacdo clinica e posterior revisdo da literatura sobre o
tema. Relato: Paciente feminino, parda, 4 anos portadora de sindrome nefrética corticorresistente
ha um ano apresentando deterioracéo rapida da funcéo renal ao uso de ciclosporina e necessidade
de terapia rena substitutiva. Sorologias para HIV, herpesvirus, hepatites e TORCHS, dosagem de
imunoglobulinas, autoanticorpos e complemento sem alteracdes. Ultrassonografia demonstra rins
topicos com perda da diferenciacéo corticosinual e aumentados de volume. Realizada bidpsia
renal em junho de 2017, que revela incrementos da matriz mesangial com focos de obliteracdo e
colapso de segmentos dos tufos capilares glomerulares associadas a adesdes capsulares fibrosas
(sinéquias) e acentuada hiperplasia podocitaria, em vérios glomérulos, com acentuada
proliferacio epitelial/tubular. A imunofluorescéncia, padrdo granular, irregular e focal (+/3+)
predominantemente em mesangio/algas capilares para IgM e C3, além de padréo nuclear, tubular
e parieta positivo para autoanticorpo Ki67 e negativo para WT1 revelando perda da
diferenciac@o focal podocitéria. Discussdo: Em relagcdo a forma idiopética, como a apresentada
por esta paciente, o tratamento consiste em imunossupressores, terapia renal substitutiva e
transplante renal, no qual ha possibilidade de recorrer a doenca no enxerto.
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