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Resumo: Introducdo: A hidronefrose fetal bilateral (HFB), dilatacdo do tabulo coletor renal, pode ser de
origem congénita ou adquirida. Este relato tem por finalidade apresentar um caso de hidronefrose
bilateral identificado no periodo antenatal e confirmado ap6s 0 nascimento. Descricdo do caso:
Recém-nascido (RN) a termo, por parto cesareo sem intercorréncias, do sexo masculino,
adequado para a idade gestacional, apresentou alteragdes em ultrassonografia (USG) pré-natal:
oito exames seriados evidenciaram HFB, sem alteracdo do cortex renal e normodramnia. Ao
nascer, apresentou exame fisico normal e diurese nas primeiras 24 horas de vida. Avaliacdo
laboratorial (uréia, creatinina, sodio, potéssio, urocultura e exame simples de urina) ndo
evidenciou alteragbes. USG de rins e vias urinarias do RN no 9° dia de vida confirmou
hidronefrose acentuada bilateral, mais evidente a esguerda. Relagcdo corticomedular mantida.
Bexiga e ureteres sem alteragdes. Iniciou-se entdo a profilaxia para infeccdo do trato urinario com
cefalexina. Cintilografia renal dindmica da 5% semana de vida evidenciou rins topicos, de aspecto
hidronefrético, com fungdo glomerular diminuida discreta a moderada e com padr&o obstrutivo.
O RN foi avaliado periodicamente pela equipe de pediatria, nefropediatria e cirurgia pediatrica e
realiza o segmento nos respectivos ambulatérios para definicdo terapéutica. Discussdo: O
diagndstico de anormalidades do trato urinario pode ser antenatal, contudo, devera ser
confirmado com avaliacdo clinica e exames de imagem poés-natais, considerando a questéo
examinador dependente do exame. Os exames supracitados, foram realizados apds 0 nascimento
e confirmaram hidronefrose bilateral severa, contribuindo para a conducdo desta patologia no RN
assintomatico. Conclusdo: a USG antenatal permitiu o reconhecimento precoce da anormalidade
do trato urinario, a HFB, em neonato assintomético. Tal condicdo somente seria identificada
tardiamente, quando surgissem os sintomas a ela relacionadas. Desta forma, a identificacéo
precoce da patologia contribuiu para a adequada investigacdo e manejo pos-natal.
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