
COMPLICANZE ED EFFETTI  
COLLATERALI DEI FARMACI  

Silvio Maringhini 
U.O.C. Nefrologia Pediatrica 

Ospedale dei Bambini “G. Di Cristina” 
I.S.M.E.P. A.R.N.A.S. Civico Palermo 



COMPLICANZE DELLA 

SINDROME NEFROSICA 

Complicanze della malattia 

  

Complicanze della terapia 
  



ALTERAZIONI 

METABOLICHE NELLA 

SINDROME NEFROSICA 

Proteinuria ed Ipoalbuminemia 
 Ritenzione idrica 

 Alterazioni elettroliti sierici 

 Iperlipemia 

 Ipercoagulabilità del sangue 

 Ipogammaglobulinemia 

 Ipovitaminosi D 

 Ipotiroidismo 

 

 



Infettive: peritonite,cellulite, varicella 

Cardiovascolari: ipertensione,iperlipemia,coronaropatia 

Respiratorie: versamento pleurico, embolia 

Ematologiche: trombosi,anemia 

Gastrointestinali: intususcepzione 

Renali: insufficienza renale acuta, trombosi venosa 

Endocrinologiche: ipotiroidismo, ipodensità ossea 

Neurologiche: trombosi venosa centrale 

 

COMPLICANZE DELLA SINDROME 
NEFROSICA 

Complicanze della malattia 



Polmonite da Mycoplasma pneumoniae (MP)  

         nella sindrome nefrosica (SN) 

 

Bambini con SN e sintomi respiratori  

    52/124  (42%) 

 

 

Bambini con SN ed infezione da MP   

    33/124 (27%) 

  

 

Bambini con SN e polmonite da MP 

   14/124  (11%) 

 

 
    

Nefrologia,Osp.dei Bambini,Palermo 

 



INFEZIONI IN CORSO DI SINDROME NEFROSICA  

IN ETA’ PEDIATRICA 

 

Nei bambini affetti da sindrome nefrosica: 

 

- Le infezioni delle vie respiratorie sono frequenti 

 

- Il Mycoplasma pneumoniae è un agente eziologico molto 

 frequente 

 

- Le infezioni da Mycoplasma pneumoniae provocano 

 spesso polmoniti atipiche (paucisintomatiche) 

 

 
 

 

 

 





COMPLICANZE TROMBOEMBOLICHE  
NELLA SINDROME NEFROSICA 



CARENZA DI VITAMINA D 
NELLA SINDROME NEFROSICA 



COMPLICANZE DELLA SINDROME 
NEFROSICA 

Complicanze della terapia 

 
 Corticosteroidi: cataratta,bassa    

      statura,alterazioni ossee, eretismo psichico 

 Levamisolo:  vasculite, leucopenia 

       Agenti alchilanti: sterilità, neoplasie, cistite        

   emorragica, alopecia 

 Inibitori della calcineurina: iperplasia gengivale,     

  irsutismo, ipertensione, nefrotossicità 

 Micofenolato:  vomito, diarrea, leucopenia 

 Rituximab: neutropenia, infezioni, polmonite 

interstiziale, encefalopatia, miocardite 



COMPLICANZE A LUNGO TERMINE DELLA 
SINDROME NEFROSICA  

INSORTA IN ETA’ PEDIATRICA 
 Hjorten R. et al. Frontiers in Pediatrics, 2016  



 153 bambini affetti da SN (108 M, 45 F)  

 afferenti alla nostra U.O. dal 2000 al 2010 
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COMPLICANZE DELLA SINDROME 
NEFROSICA 

Complicanze della terapia 

 

 Corticosteroidi:  

 
 bassa statura 

 

 alterazioni ossee 

 

 cataratta  



The reduction in the mortality of idiopathic nephrosis 
is certainly as much due to efficient antibiotics as to  
specific effect of steroid therapy. 



CRESCITA STATURALE NELLA SINDROME NEFROSICA 



Growth in both boys and girls, worsened significantly 
with chronological age. There was a significant 
negative correlation between AHt SDS and duration 
of treatment in boys, but not in girls. 
 
In adolescent boys treated long term for steroid 
sensitive nephrotic syndrome corresponded with the 
clinical picture of delayed onset of puberty, which 
accounted for severe growth retardation in a 
substantial proportion of subjects. 



CRESCITA STATURALE NELLA SINDROME NEFROSICA 



CRESCITA STATURALE NELLA SINDROME NEFROSICA 





CRESCITA STATURALE NELLA SINDROME NEFROSICA 

Francesco Emma, Antonella Sesto, Gianfranco Rizzoni.  Pediatr Nephrol 2003 



CATARATTA NELLA SINDROME NEFROSICA 



The incidence and severity of posterior subcapsular cataracts were 
studied in 58 children with steroid-sensitive nephrotic syndrome. 
Eight (14%) children had cataracts.  
 
Visual acuity was normal in all but one child. 
 
there is little risk of causing permanent visual handicap in children 
with steroidsensitive nephrotic syndrome, provided prednisolone 
treatment is carefully controlled. 



Intermittent treatment with high-dose glucocorticoids 
during growth does not appear to be associated with 
deficits in the bone mineral content of the spine or 
whole body relative to age, bone size, sex, and degree 
of maturation. 

OSTEODISTROFIA NELLA SINDROME NEFROSICA 



OSTEODISTROFIA NELLA SINDROME NEFROSICA 



COMPLICANZE DELLA SINDROME 
NEFROSICA 

Complicanze della terapia 

 

Agenti alchilanti: 
  

sterilità 

 

neoplasie  





    Hodgkin Lymphoma and Nephrotic Syndrome 
 in Childhood 

 
Piero Farruggia, Antonino Trizzino, Silvio Maringhini, Antonella Grigoli, 
 Chiara Sapia, Mariella D’Alessandro, Serena Tropia, Paolo D’Angelo 
 
  The Indian Journal of Pediatrics. 2010, 77, 10, 1147–1149  

 

… the incidence of nephrotic syndrome in 
Hodgkin lymphoma is less than 1% ....there are 
about 50 pediatric cases published, no one 
among Italian children.  
In the present paper, the authors report 2 cases 
observed in 7 yrs period.  

https://link.springer.com/journal/12098
https://link.springer.com/journal/12098/77/10/page/1
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NEFROSICA 

Complicanze della terapia 

 

 Inibitori della calcineurina: 

 
 

  nefrotossicità 

  





COMPLICANZE ED EFFETTI  
COLLATERALI DEI FARMACI  

Le complicanze della sindrome nefrosica 
 interessano molti organi ed apparati 

 
I farmaci usati hanno ridotto le complicanze  

ma hanno effetti collaterali 
 

Alternare i farmaci può ridurre la comparsa di  
effetti collaterali irreversibili 

 

CONCLUSIONI 




