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Resumo: INTRODUÇÃO: O lúpus eritematoso sistêmico (LES) é uma doença crônica autoimune, de 
curso flutuante, com ampla variabilidade de apresentação e curso clínico. A glomerulonefrite 
(GN) é a causa mais frequente do uso de imunossupressores, a condição que mais requer 
internação hospitalar e o principal fator relacionado à morbimortalidade. DESCRIÇÃO DO 
CASO: Irmãs de 11 e 13 anos, pardas, com anasarca de instalação insidiosa e proteinúria de 140 
mg/kg/dia e de 192 mg/kg/dia, respectivamente, compatível, em ambos os casos, com síndrome 
nefrótica. A biópsia renal com análise histopatológica e imunofluorescência das duas pacientes 
demonstrou a existência de GN membranosa com repercussão túbulo-intersticial. No segundo 
caso, houve positividade para IgM e para o soro anti-C1q, granular, global, principalmente em 
membrana basal glomerular, achados fortemente sugestivos de GN lúpica. A dosagem sérica de 
FAN-HEp2, de anti-dsDNA, de anti-Sm, de anticorpos antifosfolípides, de HBsAg, de anti-HCV, 
do complemento e do Coombs direto foi persistentemente negativa. Durante a evolução, nenhum 
outro critério para o diagnóstico de LES foi verificado. A proteinúria regrediu parcialmente após 
a corticoterapia imunossupressora. DISCUSSÃO: Só um dos critérios para suspeição de LES foi 
formalmente preenchido: proteinúria mantida superior a 0,5 g/dia. A biópsia renal com análise 
histopatológica, compatível com as classes IV e V de GN lúpica, de acordo com a classificação 
da ISN/RNP, de 2004, referendada pela OMS, não constitui, formalmente, critério diagnóstico de 
LES, por não se associar à positividade do anti-dsDNA e do FAN-HEp2. Contudo, a satisfação 
dos critérios do ACR (1997) e do SLICC (2012) pode ocorrer de forma consecutiva ou seriada. 
CONCLUSÃO: a biópsia renal é o método de escolha para o diagnóstico de GN lúpica e é 
importante para afastar outras afecções que cursem com acometimento renal.
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