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Resumo: Introducdo: O refluxo vesicoureteral RVU) é uma das doencas mais frequentes no tratamento
urol6gico de criangas. A apresentacdo clinica mais comum é na forma de infecco do trato
urinario ITU), podendo ou ndo ser acompanhada de febre. A avaliacdo de ITU deve ser
complementada com a uretrocistografia miccional UCM) e a ultrassonografia USG) de vias
urinarias. Obejtivo: Demonstrar a importancia do UCM para o diagnéstico de RVU a partir de
um relato de caso. Relato de caso: Recém-nascido, masculino, peso ao nascer de 1428g, idade
gestacional de 31 semanas. M&e encaminhada ao hospital de referéncia de Porto Velho-RO por
indicagdo de oligodramnio. Recém-nascido manteve-se estavel até o 61° dia na UTI neonatal
guando apresentou oliguria, ureia 132,5 mg/dL e creatinina 2,20 mg/dL. Solicitou-se USG do
aparelho urinario que evidenciou dilatacdo pielocalicina bilateral associada a dilatacéo de ambos
0s ureteres e bexiga urinéria distendida, sugerindo obstrucdo urinéria baixa. Realizou UCM que
evidenciou RVU grau 1V. Durante internagdo teve urocultura positiva para Candida abicans e
Klebisiella pneumoniae. Optou-se por ndo intervir cirurgicamente e o paciente recebeu alta
hospitalar em uso de antibioticoterapia profilatica e realizacdo de EAS e urocultura e retorno a
consulta com cirurgido pediatrico em 15 dias. Retornou ao servico apenas apds 20 dias com
guadro de sepse e evoluindo para ébito. Discussdo: Realiza-se UCM, que, além de demonstrar a
presenca e a graduacgdo do RV U, fornece importantes detal hes anatémicos internos da bexiga e da
uretra. Também fornece importante correlacdo clinica que visa a recomendacdo cirdrgica, o
prognostico e a probabilidade de regressdo espontanea. Conclusdo: O diagndstico correto de uma
ITU e sua posterior investigacdo para RVU fornece excelentes resultados. O exame definitivo
para diagnéstico continua sendo o UCM, visto que a USG apenas demonstra alguma
malformacao renal e/ou ureteral e dilatacdo da pelve rena associada ou ndo a obstrucao.
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