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QUAL E O SEU DIAGNOSTICO?

Febre com calafrios, vomitos e dor lombar a direita
Fever with chills, vomiting and Lower Back Pain on the Right Side
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Mulher, 48 anos, internada com quadro clinico de
febre com calafrios, dor lombar a direita, dor em regido
suprapubica, ndusea e vomitos. A urinalise apresentou
aspecto ligeiramente turvo, leucdcitos presentes (+++),
mais de 100 piocitos por campo, 20-25 hemacias por
campo. A urinocultura com antibiograma evidenciou
presenca superior a 100.000 UFC/ml de Proteus mirabilis
sensivel aos antibioticos cefuroxima e ciprofloxacino.

A Tomografia Computadorizada (TC) de abdome
revelou calculo em rim direito modelando a pelve renal,
correspondendo a “célculo coraliforme total” (Figura 1).

A "litiase coraliforme” é definida pela Associacéo Eu-

Figura 1. TC de abdome mostrando imagem hiperdensa
modelando célices e pelve renal direita, correspondendo
as caracteristicas de célculo coraliforme e leve reducao
das dimensdes do rim direito.

ropéia de Urologia como um calculo renal com um corpo
central e extensdo a pelo menos um grupo calicial. Afeta
entre 1 e 1,5% da populacdo mundial, correspondendo
a cerca de 10% dos casos de urolitiase. Ocorre mais fre-
guentemente no sexo feminino e/ou em pacientes com
idade superior a 50 anos.!

A etiopatogenia se relaciona com recorrentes infec-
¢oes do trato urinario, justificando a sua denominagéo
de “célculo de infeccdo”. As bactérias mais associadas a
esses calculos sdo do género Proteus, Klebsiella, Pseudo-
monas ou Staphylococcus, as quais produzem a enzima
urease, responsavel pelo aumento do pH urinario e da
concentracdo urinaria de amonia, favorecendo a forma-
cdo de estruvita.!

O quadro clinico se manifesta por febre e/ou infec-
¢ao urinaria de repeticdo, sendo comum ocorrer lombal-
gia, nduseas e vomitos. Esses pacientes também podem
ser assintomaticos.”

O diagnostico é confirmado através de exames de
imagens. A TC é o melhor método para a avaliagdo desses
volumosos calculos, que sado de alta densidade e se asse-
melham a “chifre de veado”, em virtude do modelamento
caracteristicos dos célices, dos infundibulos e da pelve
renal. As infec¢des urinarias de repeticdo nos casos mais
avangados podem levar a reducdo volumétrica do rim.34

O tratamento de primeira linha é a nefrolitotomia
percutanea (NLPC), apresentando alta taxa de sucesso,
além de serem raras as complicacdes. Caso o calculo
coraliforme ndo possa ser tratado adequadamente por
NLPC, indica-se nefrectomia parcial associada a retirada
do célculo e nos pacientes que apresentem rim sem fun-
cdo anefrectomia é indicada.>®
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