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Em animais jovens séo relatadas distintas causas de incontinéncia urinaria, dentre
elas a ectopia ureteral € uma das causas predominantes embora rara, causando
diferentes graus de incontinéncia desde as primeiras semanas de vida dos
pacientes. Tal condicdo é oriunda da ma formacado das vias urinarias inferiores,
condizente com a desembocadura ureteral fora do trigono vesical, comumente em
direcao caudal, em topografia de uretra pélvica, vagina ou utero. O diagnostico pode
ser alcangado por urografia excretora, que ainda pode sugerir o status de peristalse
ureteral, e diagnosticar condi¢des secundarias como hidroureter e hidronefrose.
Ainda sdo descritas alteracdes ultrassonograficas que podem sugerir fortemente o
diferencial de ectopia quando associadas ao histérico e quadro clinico. Foi atendida
em uma clinica privada um paciente canino, fémea, nao castrada, de raca Spitz com
aproximadamente 6 meses, que a queixa principal consistia no gotejamento urinario
continuo e pouco volume urinario durante a miccdo espontanea, alteragdes notadas
desde as primeiras semanas de vida da paciente. Ao exame ultrassonografico foi
visualizado importante dilatacdo do ureter direito em sua terminacao vesical, bem
como alteragdes teciduais na desembocadura vesical. Parametros hematolodgicos e
fisiolégicos se encontravam dentro da normalidade. Diante dos achados clinicos e
imagioldgicos levantou-se a possibilidade diagnostica de ectopia ureteral e por
op¢ao dos tutores do animal optou-se pela intervengao cirurgica exploratoria para
diagnostico definitivo e tratamento da condigao. Foi realizado acesso abdominal por
celiotomia retroumbilical seguido da identificagdo da vesicula urinaria e ureteres,
constatando-se a dilatagao difusa do ureter direito, porém sua desembocadura na
serosa vesical simétrica ao ureter esquerdo e em topografia de trigono vesical.
Seguiu-se do isolamento da vesicula urinaria com compressas umidas em sol.
salina e acesso ao lumen do 6rgao por cistotomia ventral; durante a inspecdo do
lumen do 6rgao, com auxilio de microscopio cirurgico sob aumento de 10x, foi
identificado o 6stio ureteral esquerdo em topografia normal, porém nao identificou
se nenhuma estrutura compativel com o 6stio ureteral direito, assim constatando-se
a ectopia ureteral intramural. Como tratamento optou-se pela neoureterocistostomia,
alcancada mediante incisdo via mucosa vesical do componente ureteral intramural
transeunte da regido do trigono vesical, identificado mediante sua dilatagdo com



auxilio de garrote temporario do segmento ureteral uretral imediatamente caudal ao
esfincter vesical. Apos sua incisdo de cerca de 0,4 cm foi realizada sintese muco-
mucosa vesiculoureteral com fio poliglactina 910 6-0 sob microscopia cirurgica com
aumento de 16x em padrao isolado simples. O segmento ureteral caudal foi mantido
in situ apds sua ligadura definitiva extraluminal com nylon 4-0 justaposto
caudalmente ao esfincter vesical. Vesicula urinaria e cavidade abdominal foram
encerradas de forma rotineira e o procedimento foi concluido sem complicagdes
transoperatérias. O pds operatorio transcorreu sem complicagdes e apos 2 semanas
a paciente ja apresentava continéncia urinaria. Epidemiologicamente a suspeita
diagndstica se assemelha com o que é relatado na literatura, indo de acordo quanto
a faixa etaria da aparigdo dos sintomas e sexo, sendo descrita uma incidéncia até
20 vezes maior da condicao em fémeas. O tratamento cirdrgico para a condicao,
dada a natureza da anomalia anatbmica, segue sendo a opg¢ao de escolha,
apresentando resultados satisfatérios e com baixa morbidade pds operatoria.
Relatos apontam até 100% de retorno a continéncia urinaria, mas esses resultados
apresentam grandes variagdes nas taxas de sucesso. Como alternativa
minimamente invasiva nos casos de ectopia ureteral intramural sdo descritas
ablagdes via laser por cistoscopia, técnica que visa a ablacdo da parede medial do
componente intramural ureteral desde sua insergcdo ectdpica até o trigono vesical.
Portanto conclui-se que para o caso exposto os achados ultrassonograficos
associados ao histérico e sinais clinicos serviram de subsidio suficiente para
tomada de decisdo para encaminhamento para cirurgia, bem como a intervencgao de
escolha foi capaz de promover um tratamento eficaz, indo de encontro com o que ja
ha de exposto na literatura.
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