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Resumo: [INTRODUCAOQ] - Doencas renais policisticas (DRP) constituem um grupo de patologias graves
gue podem levar a faléncia renal. Sdo divididas em autossdmica recessiva (DPRAR) e
autossomica dominante (DPRAD). DRPAR ¢ a forma grave pediétrica afetando rins e trato biliar
com incidéncia de 1:20.000 nascidos vivos. [OBJETIVOS] - Descricdo do caso: Méae com 31
anos, com filho anterior portador de displasia rena policistica. Ultrassonografia (USG)
morfoldgica evidenciou oligodmnio, rins aumentados hiperecogénicos bilateramente, sem
distincdo de cértex e medula. Recém-nascido (RN) pesando 2123 gramas apresentou massa
palpavel bilateralmente em abdome. USG de abdome evidenciou hepatomegalia, rins
aumentados, multiplos cistos corticais difusos e espessamento uretelial difuso bilateralmente. Nas
ultrassonografias subsequentes ocorreu aumento progressivo dos rins e dilatagéo das vias biliares
intra-hepaticas. Evoluiu com oliglria, anasarca, sepse e injdria rena aguda com indicagdo de
didlise. No entanto, a via de acesso ao peritdnio estava prejudicada devido a hepatomegalia e
nefromegalia e a didlise ndo redizada. Apds estabilidade clinica recebeu ata com 2 meses e 28
dias para seguimento ambulatorial. [METODOOLOGIA] - Néo se aplica [RESULTADOS] -
DRP ocorre substituicdo do tecido normal dos rins por cistos repletos de liquidos. Os cistos
podem ser de tamanhos variados, localizados em qualquer por¢cdo do néfron, modificando a
morfologia rena e evoluindo com injaria renal. O diagnostico pode ser suspeitado desde o
periodo antenatal, sendo a USG, o exame de primeira escolha. Os achados ultrassonogréaficos pré-
natais incluem rins de tamanho aumentado, hiperecogenicidade e oligoamnio. No periodo pos-
natal, 0s casos menos graves sobrevivem e apresentam rins palpaveis bilateramente, hipertensio
arterial, déficit de concentragdo urinaria, acidose metabdlica e injuria rena progressiva. O
acometimento hepatico pode ser desde assintomético até evoluir para hipertensdo portal. A USG
pOs-natal possibilita o0 acompanhamento rena e hepético. A DRPAR é associada a progndstico
reservado e cerca de 30% morrem no periodo perinatal, em geral por insuficiéncia respiratoria
por hipoplasia pulmonar. [CONCLUSAO] - A utilizagdo da USG no diagndstico e
acompanhamento das doencas policisticas renais ja esta bem estabelecido, levando em
consideracdo gque € um método de imagem ndo invasivo, sem radiacdo e indolor. Neste caso, 0
suporte clinico favoreceu o desfecho clinico, pois 0 RN recebeu ata hospitalar, apesar de quadro
grave e desfavoravel.
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