


auxilio de garrote temporário do segmento ureteral uretral imediatamente caudal ao 

esfíncter vesícal. Após sua incisão de cerca de 0,4 cm foi realizada síntese muco-

mucosa vesículoureteral com fio poliglactina 910 6-0 sob microscopia cirúrgica com 

aumento de 16x em padrão isolado simples. O segmento ureteral caudal foi mantido 

in situ após sua ligadura definitiva extraluminal com nylon 4-0 justaposto 

caudalmente ao esfincter vesícal. Vesícula urinária e cavidade abdominal foram 

encerradas de forma rotineira e o procedimento foi concluído sem complicações 

transoperatórias. O pós operatório transcorreu sem complicações e após 2 semanas 

a paciente já apresentava continência urinária. Epidemiologicamente a suspeita 

diagnóstica se assemelha com o que é relatado na literatura, indo de acordo quanto 

a faixa etária da aparição dos sintomas e sexo, sendo descrita uma incidência até 

20 vezes maior da condição em fêmeas. O tratamento cirúrgico para a condição, 

dada a natureza da anomalia anatômica, segue sendo a opção de escolha, 

apresentando resultados satisfatórios e com baixa morbidade pós operatória. 

Relatos apontam até 100% de retorno a continência urinária, mas esses resultados 

apresentam grandes variações nas taxas de sucesso. Como alternativa 

minimamente invasiva nos casos de ectopia ureteral intramural são descritas 

ablações via laser por cistoscopia, técnica que visa a ablação da parede medial do 

componente intramural ureteral desde sua inserção ectópica até o trígono vesical. 

Portanto conclui-se que para o caso exposto os achados ultrassonográficos 

associados ao histórico e sinais clínicos serviram de subsídio suficiente para 

tomada de decisão para encaminhamento para cirurgia, bem como a intervenção de 

escolha foi capaz de promover um tratamento eficaz, indo de encontro com o que já 

há de exposto na literatura.
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