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Introducéo: O Uraco é estrutura fetal, remanescente do alantéide, comumente obliterado que
conecta bexiga a cicatriz umbilical. Cerca de 30 dos ductos mantém graus variados de paténcia
na vida adulta, ocasionando varias anomalias que, pela baixa frequéncia e manifestaces clinicas
pouco especificas, podem ser confundidas com afecgdes mais comuns, como o abddémen agudo
cirargico. Essa descricdo objetiva analisar o cisto de Uraco infectado como diagndstico
diferencial de abdome agudo pediétrico. Descricdo do caso: A.G.M, 14 anos, masculino,
admitido com vomitos, hiporexia e dor abdominal intensa ha duas semanas. Ao exame fisico,
ruidos hidroaéreos presentes, timpanismo, dor a palpacdo difusa, sem visceromegalias ou massas
palpaveis. Ultrassonografia de abdome evidenciou colecdo em fossa iliaca direita, apéndice cecal
medindo 5.5mm de paredes espessadas. Medicado com sintomaticos. ApoOs 48 horas, apresenta
piora da dor. Nova ultrassonografia de abdome evidencia aumento de ecogenicidade dos planos
adiposos de aspecto reacional e adjacente a ponta do apéndice, com imagem de colegdo com
debris e suspensdo. Indicado laparotomia exploratéria. Durante a cirurgia, foi evidenciado
tumoracdo sacular, em contato com a bexiga, de contelido purulento e bloqueada por apéndice
sem perfuracdo, compativel com cisto de Uraco infectado. Discussdo: O diagnostico geralmente é
incidental e a sintomatologia é ausente, podendo ocorrer dor abdominal, febre, nauseas, vomitos,
leucocitose e infecgdo do trato urinério. Os equivocos diagnosticos ocorrem pela sintomatologia
discreta, inespecifica e menor incidéncia do agravo, cuja complicagdo mais comum € a infeccao.
A ultrassonografia € eficiente na avaliagdo dos casos suspeitos de cisto de Uraco, porém na
possibilidade de neoplasia a tomografia computadorizada é necessaria. Conclusdo: O cisto de
Uraco infectado deve ser diagnostico diferencial, nas emergéncias pediatricas, frente a um
paciente com um quadro de abdome agudo, pois o diagndstico precoce contribuira para bom
prognostico e diminui¢éo de danos associados.
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