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Como funcionam os rins?

Os rins sdo dois grandes 6rgaos em
forma de feijdo, que estdo localizados
na regido lombar, que corresponde
aproximadamente a zona média das
costas.

Cada rim contém até um milhdo de
nefrénios, que sdo as suas unidades
funcionais. Dentro de cada nefrénio,
existe um novelo minusculo de vasos
sanguineos, a que se dd o nome

de glomérulo. O glomérulo filtra o
sangue, removendo os residuos
toxicos e o liquido em excesso que,
mais adiante, constituirdo a urina.

Num rim saudavel, este filtro ajuda
a manter os glébulos vermelhos e
as proteinas na corrente sanguinea,
evitando que passem para a urina.

O que é a nefrite?

O termo nefrite refere-se a um
conjunto de doengas que provocam
uma inflamacgdo dos filtros dos rins,
a qual pode afetar a capacidade do
rim de remover os residuos téxicos
do sangue. Existem diversos tipos de
nefrites. A nefrite IgA (também
designada de nefropatia IgA) é o tipo
de nefrite mais comum em Portugal.

Oqueéa
nefropatia IgA?

A'IgA (Imunoglobulina A) é um
anticorpo. E uma molécula comum,
que todas as pessoas possuem e
que ajuda a combater as infe¢des na

garganta, nas vias respiratérias e nos
intestinos.

Na nefropatia IgA, o anticorpo IgA
deposita-se de forma anémala nos
filtros dos rins. A acumulagdo desta
imunoglobulina danifica os filtros dos
rins, permitindo que as proteinas e o
sangue passem para a urina. Os dois
rins sdo afetados por esta situagao.

A nefropatia IgA é uma doenca que se
pode agravar lenta, mas
progressivamente, ao longo de 10 a
20 anos.

Quais as causas da
nefropatia IgA?
Existem algumas possiveis causas
para a nefropatia IgA, que se

encontram a ser investigadas,
nomeadamente:

® Um excesso de produgdo de IgA
pelos plasmécitos, as células
produtoras de anticorpos

® Uma deficiente remogdo de IgA do
organismo

® A existéncia de uma IgA anémala,
que adere mais facilmente as células
dos filtros renais

Quem pode ter
nefropatia IgA?

A nefropatia IgA é uma das doengas
renais mais comuns. E mais frequente
nos homens dos que nas mulheres e,
geralmente, é diagnosticada por volta
dos 30 anos de idade. Na maior parte
dos casos, ndo é hereditaria, mas em
algumas familias pode haver uma
ligagdo genética.
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Quais sao os sintomas da nefropatia IgA?

A nefropatia por IgA pode ser
detetada em exames normais de
rotina. Os sintomas de nefropatia por
IgA podem incluir:

® A presenca de sangue na urina
(hematuria) - pode tornar a urina
cor-de-rosa ou cor de coca-cola

® Proteinas na urina (albuminuria ou
proteinuria) - pode provocar urina
espumosa

® Tensao arterial elevada
(hipertensao arterial) - se ndo for
tratada, pode causar danos
generalizados no organismo, com
manifestacdes como a dor de cabecga,
as tonturas, a trombose cerebral e a
falta de ar

® Anemia - diminuicdo do nimero de
glébulos vermelhos no sangue,

podendo provocar cansaco e falta de ar

e Insuficiéncia renal, com
necessidade de dialise ou
transplante.

A maior parte das pessoas com
nefropatia IgA desenvolve hipertensdo
arterial. A hipertensao arterial devera
ser sempre tratada. Infelizmente,
alguns pacientes (cerca de 20%)
poderdo desenvolver hipertensdo
arterial grave e insuficiéncia renal.
Neste Ultimo caso, a pessoa podera
necessitar de tratamento com didlise
ou um transplante renal.

E importante que uma pessoa com
um diagnostico de nefropatia IgA
tenha um acompanhamento médico
regular, preferivelmente por um
meédico nefrologista.
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Para mais informacgdes, consulte os
folhetos Tudo sobre a Anemia, Sangue
na Urina (Hematuria), Albumindria,
Tudo sobre a Doen¢a Renal Crénica e
Nefrite.

De que forma a nefropatia IgA é diagnosticada e tratada?

A detecdo de sangue ou de proteinas
na urina, em combinagdao com outros
sintomas, pode sugerir a existéncia de
nefropatia IgA mas, para se obter um
diagndstico conclusivo, é necessario
realizar uma biopsia renal, que
implica a remogao de uma

pequena amostra do tecido renal

que é, posteriormente, enviada para
andlise microscopica.

Atualmente, ndo existe cura para

a nefropatia IgA. Os objetivos do
tratamento consistem em retardar a
progressdo da doenca e evitar outras

Para mais informacgdes sobre

a saude dos rins ou do sistema
urinario, consulte o nosso site em
apir.org.pt, onde podera aceder
a materiais informativos gratuitos.
Este folheto pretende ser uma

complicacbes.

O tratamento mais importante para a
nefropatia IgA consiste no controlo da
tensdo arterial elevada. A investigacdo
demonstrou que medicamentos como
os inibidores da enzima conversora
da angiotensina (IECA) ou os
antagonistas dos recetores da
angiotensina (ARA) sdo formas
eficazes de tratamento da hipertensao
arterial. Estes medicamentos
reduzem a tensao arterial e ajudam

a proteger a fungdo renal. Também
podem ser utilizados outros

introducao geral a este topico e
nao devera substituir os conselhos
do seu médico ou profissional

de saude. A APIR reconhece

que cada experiéncia é individual
e que existem variantes

medicamentos, como os
bloqueadores beta e os bloqueadores
da entrada de calcio (ou bloqueadores
dos canais de calcio).

Para reduzir a inflamagdo dos filtros
dos rins, poderdo ser utilizados
suplementos de 6leo de peixe.

Fale com o nefrologista para saber

se estas opc¢Bes de tratamento se
aplicam ao seu caso. Existem outras
alternativas terapéuticas, como os
corticoides, que poderao vir a retardar
a evolucdo da insuficiéncia renal.

no tratamento devido

a circunstancias pessoais

ou outras. Se necessitar

de informagdes adicionais,
consulte sempre o seu médico
ou profissional de saude.
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