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Irrtrocucao

As malformacdes do aparelho urinario
representam 29% de todas as malformacoes
fetais;

Apesar do emprego do exame
ultrassonografico (US), o seu diagnostico pre-
natal é correto em apenas 70% dos casos;

A obstrucao bilateral pode levar a morte fetal
ou a insuficiéncia renal irreversivel,

A Ressonancia Nuclear Magnética (RNM) pode
contribuir como complemento a US, na
avaliacao das anomalias fetais complexas,
contribuindo para o sucesso do diagnostico.



Relzaito co Caso
LIVL,18 anos, feminina, branca, higida;

Encaminhada ao servico de Medicina Fetal do HMIPV
por US realizada com idade gestacional de 26
semanas evidenciando dilatacao pielocalicinal bilateral
- a pelve renal esquerda media 2,0cm e a direita
1,8cm, sem outras anormalidades no estudo;

HMP: G1PO, TS AB+, negava comorbidades e
cirurgias prévias. Sem historia familiar de
malformacdes ou doencas hereditarias.



segulrmento

Em seu acompanhamento em nosso servico, a
dilatacao pielocalicinal permaneceu, sendo a suspeita
Inicial de refluxo ureteral por possivel fator obstrutivo
a nivel do trato urinario inferior;

O estudo morfologico realizado com 27 semanas nao
evidenciou outras anormalidades;

Realizou RNM para elucidar a etiologia da
obstrucao,que sugeriu que a uropatia obstrutiva fosse
causada por estenose pieloureteral,;

Realizou amniocentese com 30 semanas, sendo gque o
cariotipo e os eletrodlitos do liguido amniotico eram
normais.



Uliraissonografia Fetizl

A 3,24cm B 281cm




RNV Fetal




sSegulmento

Internada com 35 semanas e 3 dias, por oligodramnia,
ILA 4,7. Doppler materno-fetal dentro da normalidade,
pelve renal direita medindo 3,9 cm e a esquerda 2,7
cm;

Optou-se por planejamento da interrupcao da
gestacao juntamente com a equipe da cirurgia
pediatrica, visto que a diminuicao do liquido amnidtico
poderia indicar diminuicao da funcao renal do feto;

A paciente foi submetida a cesariana com 36 semanas
de gestacao, RN feminino, 2805g, escores de APGAR
de 8 e 9, sem alteracdes morfoldgicas ao exame fisico.



Segulmento

O recém-nascido foi submetido a uma reavaliacao
ultrassonografica para confirmar o diagnostico prée-
natal e planejar a conduta terapéutica;

A ecografia do aparelho urinario mostrou importante
ectasia das cavidades coletoras dos rins, medindo a
pelve direita 3,9 x 1,6 cm e a pelve esquerda com 2,3
X 2,1 cm , sem ectasia de ureteres. A hipotese
diagnostica foi de estenose de JUP bilateral,

O recém-nascido foi submetido a nefrostomia
percutanea guiada por ecografia, com boa evolucao.



~J

goncliusoes

A obstrucao do trato urinario fetal na juncao
ureteropélvica (JUP) é a malformacao mais frequente
encontrada no trato urinario da vida fetal e a causa
mais comum de hidronefrose fetal ou neonatal;

Uma obstrucao precoce podera destruir os néfrons,
perdendo o rim a sua funcao;

Seu diagnostico e tratamento precoce aumentam
significativamente a sobrevida;

A selecao dos fetos, para uma derivacao da obstrucao
do trato urinario, requer precisa avaliacao das
caracteristicas e do prognostico fetais.



gEonclusoes

A US é o0 exame de imagem de primeira escolha para
rastreamento de doencas fetais por sua utilidade,
aplicabilidade e baixo custo;

Ocasionalmente, os achados da US sao inconclusivos
ou insuficientes para guiar o tratamento, e a RNM
funciona como ferramenta complementar;

Avancos tecnicos e terapéuticos tém guiado o
desenvolvimento da RNM fetal, a qual se torna uma
modalidade de exame importante na avaliacao das
anomalias fetais complexas suspeitadas no exame
ultrassonografico.



