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INTRODUCA

As infecgdes do trato urindrio (ITU) estdo
entre as infecgbes bacterianas mais
comuns na _infancia, com incidéncia
variavel conforme faixa etaria e sexo.
Embora muitas vezes restritas_ao trato
urindrio inferior, as apresentacdes febris
estio associadas ao acometimento do
parénquima renal (pielonefrite), elevando
o risco de cicatrizes renais. A cicatriz renal
é uma importante apresentacéo clinica,
Fela associagdo com comg icagbes a

ongo prazo, como hipertensdo e doenga
renal crénica. Esses desfechos sao
potencializados por fatores clinicos e
anomalias urolodgicas, como o refluxo
vesicoureteral.

OBJETIVOS

Avaliar a associagéo entre infeccdo do
trato  urindrio na infancia e o
desenvolvimento de cicatrizes renais, e
seus principais fatores de risco, com
énfase na ITU Febril e no refluxo
vesicoureteral, e nas repercussées a longo
razo na fungdo renal e risco de
ipertensao.

METODOLOGIA

Revisdo sistemdtica realizada nas bases
PubMed/MEDLINE e Scopus. A busca
utilizou os descritores “urinary tract
infection” OR “UTI” AND “renal scarring”
OR “kldney scarring” AND “children” OR
“pediatric”. Foram incluidos estudos entre
2015 e 2025, em inglés, com populagdo
pediatrica (0-18 anos), que avaliassem a
associagao entre ITU e cicatriz renal, com
texto completo disponivel. Consideraram-
se estudos observacionais e ensaios
clinicos. Apés aplicagédo dos critérios, os
estudos foram anallsados
qualitativamente quanto & associagao e
fatores de risco.

RESULTADOS

A andlise demonstra que ITU febril e
refluxo vesicoureteral séo os principais
determinantes de cicatrizes renais. A
febre mostrou-se marcador de agressdo
ao parénquima renal, associada a
alteracbes na cintllograﬁa com DMSA.
Observou-se correlagao entre a gravidade
do refluxo e a extensdo das cicatrizes,
com risco de progressao proporcional ao
%rau A recorréncia das infecgées é fator
risco para dano renal crénico.
Evidenciou-se impacto a longo prazo, com
ﬁre]ufzo da fungao renal e maior risco de
ipertenséo, especialmente com atraso da
antibioticoterapia ou ocorréncia precoce
do primeiro episédio.

CONCLUSAO

Os quadros de ITU febril e refluxo
vesicoureteral sédo caracteristicos
determinantes de cicatrizes renais na
infancia, observando maior risco de
extensdo da cicatriz proporcional &
gravidade do refluxo e risco elevado de
dano renal crénico em recorréncia de ITU,
levando ao prejuizo da funcdo renal e
maior risco de hipertenséo a longo prazo.
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