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Introducao

A nefrolitiase pediatrica, embora menos prevalente que em adultos, vem
aumentando e constitui causa importante de morbidade renal em criancas e
adolescentes. Estudos apontam prevaléncia de 0,1% a 5% em paises
desenvolvidos e até 15% em regides de clima quente, associada a fatores
ambientais, dietéticos, anatdbmicos e metabdlicos. Disturbios metabdlicos estéo
entre os principais desencadeadores



Objetivo

Avaliar o perfil clinico, epidemiolégico, metabdlico e terapéutico de pacientes
pediatricos com nefrolitiase em hospital terciario nos ultimos 10 anos,
identificando fatores associados a recorréncia e reintervengéo, comparando-os
a literatura.

Método

Estudo retrospectivo baseado em 244 pacientes pediatricos com nefrolitiase
em hospital terciario. Incluiram-se apenas casos dos ultimos 10 anos, excluindo
prontuarios incompletos ou fora do periodo, resultando em 59 pacientes. Foram
analisados dados demograficos, antecedentes clinicos, caracteristicas dos
calculos, alteragdes metabdlicas, condutas, evolugdo, complicacbes, taxa de
stone-free, recorréncia e reintervengao, confrontando-se com a literatura.

Resultados

Houve discreto predominio feminino (52,5%), idade média de 9 anos e historia
familiar positiva em 35,6%. A maioria dos calculos foi renal (50,8%), com
lateralidade direita em 37,3% e bilateralidade em 28,8%. O tamanho foi <1 cm
em 67,2% dos casos. Alteragbes metabdlicas ocorreram em 40,3%,
principalmente hipocitraturia e hipercalciuria. Quanto as condutas, predominou
a observacédo (59,3%), seguida por LECO (10,2%), ureterorrenolitotripsia
(8,5%), pielolitotomia (8,5%) e PCNL (3,4%). A taxa de stone-free foi de 51,7%;
a recorréncia ocorreu em 30,5% e a reintervencdo em 29,3%. Dor abdominal
foi o sintoma mais frequente (56,9%), seguida de infecgdo urinaria (15,5%),
embora 13,7% assintomaticos. Esses achados se aproximam de séries
nacionais e internacionais, que também relatam altas taxas de recorréncia e
impacto metabdlico.

Conclusao

A nefrolitiase pediatrica é condigdo em crescimento, multifatorial e de impacto
clinico relevante. Observou-se frequéncia elevada de disturbios metabdlicos,
calculos renais pequenos e predominio do manejo conservador. As taxas de
recorréncia e reintervencdo reforcam a necessidade de seguimento
prolongado, avaliagcdo metabdlica sistematica e estratégias preventivas. A
integracao dos dados locais com a literatura destaca a importancia de estudos
multicéntricos no Brasil para padronizar condutas e reduzir morbidade.
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