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PERFIL DOS PACIENTES SUBMETIDOS A AVALIACAO URODINAMICA NO SERVICO DE UROLOGIA INFANTIL DO
HOSPITAL DE CLINICAS DE PORTO ALEGRE

Bruna Brasil Carneiro, Catiucia Carneiro Lopes Hommerding, Tiago Bortolini, Renata Farinon, Rodrigo da Silva, Tiago
Elias Rosito, Milton Berger, Brasil Silva Neto. Hospital de Clinicas de Porto Alegre (HCPA)

Introdugdo: A avaliagdo urodindmica (AU) tornou-se um exame importante na pratica uroldgica. A sua indicacdo ja
estda bem estabelecida em diversas patologias urinarias, tanto de adultos quanto infantis. Nessa populagdo, contudo,
a AU pode ser desafiadora. Além de um profissional capacitado e um ambiente adequado, ¢é
necessario paciéncia e tempo para a realizacdo do exame tendo em vista que nem sempre € possivel obter a
cooperacdao do paciente. Dentre as principais indicacbes de urodindmica nessa populagdo estdo:
disfuncdo vesical neurogénica (meningomielocele (MMC), espinha bifida, agenesia sacral), a enurese polissintomatica
e a avaliagdo pré/pds-cirirgica de patologias do trato génito-urinario. A indicagdo da AU deve ser sempre criteriosa a
fim de ndo expor a crianca desnecessariamente. Objetivo: Revisar as principais indicagbes do exame na populagao
infantil de um hospital tercidrio de Porto Alegre. Material e Métodos: Foram revisadas 84 avaliagdes urodindmicas em
criancgas, realizadas em hospital terciario de Porto Alegre, entre 10/01/2012 e 19/06/2013. Resultados: A populacdo
estudada tem idade média de 8 anos, sendo 56% do sexo masculino. As principais indicagdes do exame sdo: Bexiga
Neurogénica em 54,75% (46.42% MMC, 2.38% espinha bifida oculta, 1.19% agenesia sacral, 1,19% paralisia
cerebral, 1.19% encefalomielite, 1.19% encefalopatia herpética, 1.19% encefalocele); 3.57% pré-operatério de
cirurgias vesicais, 2,38% seguimento pds operatério de cirurgias vesicais, 9.52% Valvula de Uretra Posterior;
3,57% ITUs de repeticdo; 3.57% ITU de repeticdo associada a Refluxo Vésico-ureteral; 2.38% Disfuncao miccional;
1.19% Sindrome de Hinmann; 2.38% Enurese noturna primaria; 1.19% Enurese noturna secundaria; 3.57%
Enurese polissintomatica; 1.19% Pds-operatério de correcdo de genitdlia ambigua; 5.95% pds operatdrio de
Hipospadia distal; 1.19% Estenose de uretra; 3.57% Incontinéncia
urinaria mista. Apenas 3,6% foram cancelados pela nao colaboragdo do paciente. Conclusdo: Concluimos
gue a principal indicacdo de AU na infancia é bexiga neurogénica por Meningomielocele. Uma avaliagdo urodindmica
adequada é fundamental para orientar a terapia, pois exames neuroldgicos, quadro clinico e exames radioldgicos,
isoladamente, nao fornecem dados importantes para o manejo e seguimento destas criancas. Ainda, vemos que a AU
€ um exame bastante factivel, mesmo na populagdo pediatrica, podendo ser realizado com anestesia local e com
baixo indice de cancelamento. Palavra-chave: avaliacdo urodindmica; pediatrica.

Clin Biomed Res 2014; 34 (Supl.) 263





