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Resumo: Introdugdo: O trato urindrio é loca frequente de infeccBes bacterianas em lactentes.O quadro
clinico inespecifico, pode adiar o diagnéstico aumentando o risco de infecgdes graves e de lesdes
renais definitivas. E fundamental o estudo de imagem, para identificacdo de possivel
malformacdo do trato urinario, nos lactentes com ITU febris, para manejo adequado, a fim de se
preservar a funcdo renal. Relato de Caso: L.G.S, 5 meses, masculino, com ITU de repeticéo
internou com quadro de sepse. Na admissdo apresentava alteracdo da fungdo renal ( uréia:124/
creatinina1,3). ; submetido a ultrassonografia renal que mostrou hidronefrose bilateral e a
uretrocistografia miccional que foi compativel com vavula de uretra posterior. Tratado com
antibioticoterapia de largo espectro e submetido a vesicostomia tendo evoluido bem , recebido
alta com melhora da funcéo renal (uréia: 24 e cr:0,4). Segue em acompanhamento ambulatorial.
Discussdo: Uropatias obstrutivas podem passar despercebidas no periodo neonatal destacando-se
a importancia do exame fisico do recém nascido. A presenca de globo vesical papavel, esforco
miccional, jato urinario fraco e entrecortado sdo sinais de alerta para o problema. As sepses
urinarias sdo frequentes e a funcéo rena pode estar comprometida j& nos primeiros dias de vida.
E mandatéria a investigagiio das hidronefroses antenatais bilaterais com UCM, que da o
diagnostico de certeza da doenga. A vévula de uretra posterior é a causa mais comum e mais
grave de obstrucéo infravesical em meninos. A conduta ao nascimento deve ser a sondagem
vesical imediata até que possa ser redlizado o procedimento endoscopico de fulguracdo da
vélvula e/lou a vesicostomia. Conclusdo: A identificagdo precoce ,da uropatia obstrutiva por
valvula de uretra posterior ,é fundamental para o tratamento de descompressdo do trato urinario
ato (fulguracdo da vévula e ou vesicostomia). O acompanhamento dos pacientes com VUP
devera ser alongo prazo, para que sejatratada a disfuncéo miccional, que geralmente ocorre.
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