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INTRODUGAO: RESULTADOS:

A nefrite lupica € uma das manifestacoes
mais graves do lupus eritematoso sistémico,
especialmente em criangas e adolescentes,
NOS quais apresenta curso mais agressivo e
maior risco de progressao para doenca
renal cronica.

OBJETIVO:

Avaliar o impacto dos niveis de proteinuria
sobre desfechos renais em pacientes
pediatricos com nefrite lupica, analisando
seu papel como fator prognostico para
progressao da doenga e mortalidade.

METODOLOGIA:

Revisdo sistematica conduzida conforme as
recomendagdes do PRISMA 2020, com
busca nas bases PubMed e Embase entre
2016 e 2026. Foram utilizados os
descritores “lupus nephritis”, “proteinuria”,
“‘children”, “adolescents” e “pediatrics’,
combinados por operadores booleanos.
Foram selecionados 5 artigos que
atenderam aos critéerios de elegibilidade
apos triagem por titulo, resumo e leitura

completa. Incluiram-se estudos
observacionais (coortes retrospectivas e
prospectivas), devido a natureza

prognostica da analise e a auséncia de
ensaios clinicos com esse desfecho
especifico em populacao pediatrica.

Os estudos incluidos demonstraram que a
proteindria em niveis nefroticos ao
diagnostico esta associada a pior evolugao
clinica, incluindo queda da taxa de filtracao
glomerular, progressao para doenga renal
crbnica, necessidade de terapia renal
substitutiva e obito. O risco de desfechos
adversos variou entre quase trés vezes
maior (RR 2,91) e associacbes mais
robustas (OR ~5,3). A persisténcia de
proteinuria elevada ao longo do seguimento
associou-se a progressao da doencga,
enquanto sua redugao precoce esteve
relacionada a melhor prognostico. Outros
fatores, como hipertensao ao diagndstico e
auséncia de resposta terapéutica inicial,
também se associaram a piores desfechos;
entretanto, a proteinuria manteve

significancia independente.

CONCLUSADO:

A proteinuria, especialmente em niveis
nefroticos ao  diagndéstico, constitui
importante preditor de desfechos renais
desfavoraveis em pacientes pediatricos com
nefrite lupica. Sua persisténcia esta
relacionada a progressao da doenca,
enquanto a reducao precoce indica melhor
prognostico. Apesar da consisténcia dos
achados, destaca-se o predominio de
estudos observacionais, 0 que pode
introduzir vieses.
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