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Resumen

Objetivo: Valorar lafrecuencia de cicatrices renales tras infeccion del tracto urinario (ITU) febril en
poblacion pediatrica menor de 24 meses de nuestro hospital y posibles factores de riesgo asociados.

Material y métodos: Andlisis retrospectivo de 51 gammagrafias renales (99Tc-DM SA) realizadas a nifios de
0-24 meses tras episodio de I TU febril entre los afios 2021-2023 en el HUGF. Se considerd dafio renal la
presencia de hipocaptacion focal del trazador en la cortezarenal. Asimismo, se evaluaron antecedentes
clinico-patol 6gicos, microbiologiay radiologia (ecografiay CUMS) como posibles factores de riesgo
involucrados.

Resultados: Serealiz6 99Tc-DMSA 4-6 meses después de una I TU febril a 51 nifios 2 afios, un 54,9%
mujeresy un 45,1% varones. La edad media de infeccion fue 5,3 meses. Un 47,1% han presentado I TU tipica
(E. coli) y un 21,6% atipica (no E. coli). Laecografiarena fue normal en un 74,5% de la serie. LaCUMS se
realizo en 35,3% de los pacientes y mostro 3,9% reflujo vesical grado 2-4 'y 2% grado 5. El 19,6% present6
reinfeccion con una edad media de 13 meses. Solo uno de los pacientes mostré unacicatriz renal en el
DMSA, siendo unanifiade 11 meses con I TU atipica por Klebsiella pneumoniaey RV grado I11.

Conclusiones: LalTU es una de las infecciones bacterianas més frecuentes en Pediatria, sobre todo en
varones en |os primeros 3-6 meses con un incremento progresivo y predominio en nifas a partir del afio,
asociando alta probabilidad de reinfeccion (> 30%). Las I TU febriles se han asociado a cicatrices renalesy
cada nueva I TU aumenta el riesgo de cicatrizacion renal hasta alcanzar un 2,8%. La frecuencia de cicatrices
renales en nifios menores de 2 afos tras I TU febril en nuestro hospital es un 2%. No hemos encontrado
asociaciones significativas en cuanto afactores de riesgo involucrados debido a tamafio muestral.
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