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Alteraciones ultraestructurales de la membrana
basal tubular en la nefronoptisis
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Senor director:

En los Gltimos afos se ha prestado atencién espe-
cial a las alteraciones ultraestructurales de la mem-
brana basal glomerular en diversas nefropatias here-
ditarias y adquiridas ' 2. Por el contrario, las altera-
ciones de la membrana basal tubular (MTB), que
contiene antigenos no presentes en la membrana ba-
sal glomerular, han merecido una menor atencién.
Creemos, sin embargo, que en algunas ocasiones las
alteraciones de la MBT pueden ser de gran ayuda
diagnéstica.

Recientemente hemos tenido ocasién de estudiar a

una paciente de trece afos afecta de nefronoptisis,
retinitis pigmentaria y fibrosis hepdtica. En la biopsia
renal apreciamos, en la microscopia éptica, peque-
nos quistes a nivel de la unién corticomedular, con
un componente inflamatorio crénico intersticial v fi-
brosis peritubular. En la inmunofluorescencia no he-
mos visto depdsitos con los antisueros IgA, 1gM, IgkE,
IgG, C3, C4, Clq y fibrinbgeno. La microscopia elec-
tronica mostré engrosamiento de la MBT irregular,
difuso y con imagenes de laminacién (fig. 1); estas
imagenes eran predominantes en tibulos colectores.
No apreciamos alteraciones de la membrana basal
glomerular.

Fig. 1.—Biopsia renal. Se obseva
engrosamiento con laminacion
de la membrana basal tubular.
(ME X 32.500.)
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En la nefronoptisis es constante el hallazgo de en-
grosamiento de la MBT, frecuentemente con image-
nes de reduplicacién. Al principio estos cambios
pueden ser segmentarios, incluso nodulares y foca-
les; posteriormente suelen ser circunferenciales y en-
vuelven a distintos segmentos tubulares 2%, En nues-
tro caso el engrosamiento de la MBT ya era difuso,
con dreas de laminacién y predominante en tdbulos
colectores que, segdn algunos autores, son los ini-
cialmente involucrados en la fisiopatologia de la ne-
fronoptisis *. Aunque ocasionalmente se han descrito
anomalias de la membrana basal glomerular en la
nefronoptisis consistentes en adelgazamiento regular
y/o laminaciones focales, las alteraciones principales
residen en la MBT 2 3,

El engrosamiento de la MBT, aunque no es especi-
fico de la nefronoptisis 3, siPuede tener utilidad diag-
nostica. Algunos autores* * han observado MBT en-

grosadas, laminadas y con diverticulacién a la luz tu-
bular, por lo que consideran estos cambios precurso-
res de los microquistes. En estudios familiares las
anomalias tubulares descritas deben ser consideradas
como marcadores precoces de la enfermedad, aun-




que el paciente esté asintomatico, con funcién renal
normal y sin alteraciones en la microscopia 6ptica.

Es evidente que la presencia de pequefos quistes
es un dato esencial para el diagnéstico de nefronopti-
sis. El problema radica en que hasta en un 25 % de
los casos, examinados post mortem, los quistes estan
ausentes 3. En estos casos las anomalias ultraestructu-
rales de la MBT, engrosamiento e imdgenes de redu-
plicacién pueden ser un dato de gran interés que
apoye el diagndstico junto con la clinica, hallazgos
patolégicos de nefropatia tubular crénica y a las alte-
raciones extrarrenales asociadas (retinitis pigmentaria
fundamentalmente).

ALTERACIONES DE LA MBT EN LA NEFRONOPTISIS
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