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Tem sido sugerido g e infeccdo urinaria (IU) é mais fre-

quente em meninos nao postectomizados. O objetivo deste e

tudo fToi analisar a evolucdo de pacientes submetidos a pos

tectomia. Foram estudados todos os meninos postectomizados
do Ambulatério de Nefrologia Pediatrica do Hospital de CIt
nicas de Porto Alegre entre marco de 1988 e maio de 1992, -
através da anadlise retrospectiva dos prontuarios. Neste pe.
riodo, 11 criancas, todas brancas, foram submetida®s ao pro
cedimento. Trés delas tinham alteracdo do trato urinario -,
demonstrada através de ultrassom, uretrocistografia miccio
nal e cintilografia renal com Tc-DMSA (refluxo vesicourete
ral primario em 1 e nefropatia do refluxo em 2). Todas es=
tas apresentaram recorréncia de IU na vigéncia de medica-

cao supressiva antes da postectomia. Uma (33%) foi postec-e
tomizada no primeiro ano de vida. Oito criancas tinham o |
trato urinadrio normal. Dois apresentaram recorréncia de 1U.
sendo que uma na vigéncia de medicacdo. Trés destas crian-
cas (37,5%) foram -postectomizadas no primeiro ano de. vida.

O periodo médio de seguimento apés a cirurgia foi de 19,4+

13,1 meses. Nenhum dos pacientes apresentou-lu apdés a pos=

tectomia. Conclui-se que a postectomia diminui a recorrén-

cia de 1U. (FAPERGS/CNPQ) .
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