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Resumo: A sindrome de Prune Belly é rara e acomete cerca de 1: 30000 a 1: 50000 nascimentos, sendo
96% dos afetados do sexo masculino. Defeitos pulmonares, cardiacos e gastrointestinais sao
comuns . Relatado caso de um recém-nascido (RN), mé&e primigesta, 19 anos, sem comorbidades
, com ultrassom (US) gestacional evidenciando anidramnio, bexiga com dimensdes aumentadas,
dilatacdo do sistema calicial bilateral, hidronefrose e uropatia obstrutiva . Nascido de parto
cesérea, ndo necessitou manobras de reanimacdo , APGAR 8/9, IG 33 e 3/7s. Observada
malformacdo de parede abdominal, hipospadia, malformagdo de membro inferior direito por
brida, hidrocele, criptorquidia bilateral e pé torto congénito esquerdo. Feito US abdome que
evidenciou: rins com multiplos cistos corticais, dilatagdo ureteral, hidronefrose bilateral;
ecocardiograma com forame ova pequeno e hipertrofia ventricular esquerda e US de bolsa
escrotal e regido inguinal que ndo evidenciou testiculos. Evoluiu com insuficiéncia renal e
disturbios metabdlicos. No quinto dia de vida, foi submetido a pielostomia a esquerda e
ureterostomia em alca a direita, sem intercorréncias. Recebeu antibioticoterapia sistémica para
tratamento de infecgdo do trato urinario, evoluindo com melhora clinica. A sindrome de “Prune-
belly” e? uma maformagdo com trés principais caracteristicas. dilatacdo ureteral;
subdesenvolvimento da parede abdominal anterior e criptorquidia bilateral. O US morfolégico
durante o pré-natal € Util para o diagnostico. O tratamento e o progndstico variam de acordo com
as complicacdes associadas. Devido a presenca de graves complicagbes uroldgicas e elevada
incidéncia de insuficiéncia renal estes RN tém sido abordados de forma cirdrgica individualizada
e desta forma, surgem melhores resultados a longo prazo com baixo indice de complicacoes e
maior sobrevida.
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