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Evitando o lEgado da doEnça rEnal - Foco na inFância

Averting the legAcy of kidney diseAse-focus on childhood
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No Editorial publicado no Jornal Brasileiro de Nefrologia 38 (1), com número de DOI: 
10.5935/0101-2800.20160002, na Tabela 2 onde se lê "HA: Hipertensão Arterial" leia-se 
NH: Nefropatia hereditária.
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DRC DRT

Etiologia
Porcentagem 

(Faixa)
Etiologia

Percontagem 
(Faixa)

CAKUT 48-59% CAKUT 34-43%

GN 5-14% GN 15-29%

NH 10-19% HA 12-22%

SHU 2-6% SHU 2-6%

Cística 5-9% Cística 6-12%

Isquêmica 2-4% Isquêmica 2%
Causas raras incluem SN congênita, doenças metabólicas, cistinose/
Causas mistas dependem de como tais entidades são classificadas CAKUT: 
Anomalias congênitas do rim e trato urinário; GN: Glomerulonefrite; NH: 
Nefropatia hereditária; SHU: Síndrome Hemolítica-Urêmica *de Harambat 
et al. Dados da DRC do NAPRTCS, Dados Italianos e Dados Belgas. Dados 
sobre a DRT vêm de ANZDATA, ESPN/ERA-EDTA, UK Renal Registry e 
do Registro Japonês.

tabEla 2 etiologiA dA doençA renAl crônicA em  
 criAnçAs


