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Resumo: Objetivos: Infeccdo do trato urin&rio (ITU) é causa frequente de consultas ambulatoriais e de

prontos-socorros pedidtricos. O quadro clinico é geralmente inespecifico, principalmente em
lactentes jovens. O retardo no diagndstico e tratamento pode levar a cicatriz rena e sequelas
como hipertensdo arterial e insuficiéncia renal. Este estudo tem por objetivo descrever os
principais sinais e sintomas de ITU em lactentes jovens abaixo de 3 meses. Estes dados sdo
relevantes para auxiliar o pediatra na suspeita clinica de ITU, para solicitar exame de urocultura
quantitativa para confirmacao diagnostica e tratamento imediato. Metodologia: Estudo descritivo,
retrospectivo, de ITU diagnosticada em pronto- socorro universitario secundario de pediatria, no
periodo de 01/01/2010 a 31/12/2012, em lactentes abaixo de 3 meses. Diagnostico de ITU
definida pela urocultura quantitativa colhida de forma asséptica, por cateterismo vesical, com
crescimento ? 50.000UFC/mL de bactéria Unica. Os prontuérios foram analisados e descritas as
frequéncias dos sinais e sintomas: febre, temperatura maxima aferida, irritabilidade, vomitos,
baixa ingesta alimentar, baixo ganho ponderal, desidratacdo, ateracdo de habito intestinal e
alteracdo urindria. Resultados. No periodo de 3 anos foram colhidas 519 uroculturas em lactentes
jovens, sendo ITU diagnosticada em 65 casos (prevaléncia de 12,5%), com predominio no sexo
masculino (50 casos - 77%). Escherichia coli foi o principal agente, responsavel por 56,9% dos
casos. Febre sem sinais localizatérios foi a principal queixa, presente em 77,8% dos casos. A
temperatura méxima aferida variou de 37,8°C a 39,5°C (64,9% com temperatura aferida abaixo
de 39°C). Outros sinais e sintomas descritos foram: irritabilidade (41,4%), vomitos (25,4%),
baixa ingesta alimentar (20,7%), baixo ganho ponderal (13,8%), desidratacdo (19%) e alteracéo
de habito intestinal (constipagdo: 12,1% e diarreia: 6,9%). Apenas 10,3% de relatos de ateracdo
urinaria. Conclusdes. Febre sem sinais localizatorios foi a principal queixa presente em 77,8%
dos casos, seguida por irritabilidade e vémitos. A maioria dos lactentes jovens apresentou febre
baixa, inferior a 39°C. Na triagem de ITU, deve-se considerar que 0s Sinais e sintomas s&o
geralmente inespecificos nesta idade, com baixo indice de relato de altera¢es urinarias.
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