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Resumo 

Paciente com 33 anos de idade, apresentando dispnéia aos médios esforços. À ausculta cardíaca constatou-se 
estertores creptantes bibasais e à ausculta cardíaca, bulhas rítmicas, normofonéticas, sem sopros, com a presença 
de B3. Na tomografia computadorizada (TC) de tórax e de abdome verifica-se pneumopatia intersticial bilateral, 
densificações nodulares no lobo superior direito, cardiomegalia e linfonodos mediastinais, além de ectopia renal 
cruzada à direita com fusão renal. 
Palavras-chave: Rim; Ultrassonografia; Tomografia Computadorizada por Raios X 

Abstract:  

A 33-year old patient. presenting dyspnea on moderate exertion. Cardiac auscultation found bibasilar rales and 
cardiac auscultation, normal rhythmic sounds, no murmurs, with the presence of B3. At chest and abdomen com-
puted tomography there was bilateral interstitial lung disease, nodular densifications right upper lobe, cardiomeg-
aly and mediastinal lymph nodes, besides renal ectopia with fusion cross right kidney. 
Keywords: Kidney; Ultrasonography; Tomography, X-Ray Computer.
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INTRODUÇÃO 

Ectopia renal cruzada é uma anomalia con-
gênita rara,1 1:1000 nascidos vivos, na qual um 
dos rins está em uma posição incomum,2 es-
tando os rins fundidos em cerca de 90% dos ca-
sos.3Geralmente está associada com anomalias 
congênitas do intestino, sendo que o desenvol-
vimento de malignidade no rim fundido cru-
zado ectópica é rara, sendo sarcoma o mais re-
latado.4,5,6 

Quase sempre associada com um orifício 
normalmente localizado dentro do trígono ure-
teral contralateral, ocorrendo como resultado de 
uma combinação de agenesia renal unilateral e 
ectopia renal.7,8 Apresenta como sintomas in-
fecções urinárias recorrentes, hematúria, insufi-
ciência renal, dor em flanco direito e massa ab-
dominal.9,10,11 

Raros casos com cálculos de estruvita são 
relatados.10 No entanto, a maioria dos casos são 
assintomáticos, pelo menos até a quarta ou 
quinta décadas de vida, o que explica o seu 
achado ser mais comum em autópsias do que na 
prática clínica em geral, com uma incidência de 
cerca de 1:2000 autópsias.12,13 

RELATO DO CASO 

Homem de 33 anos com queixa dedispnéia 
aos médios esforços há 03 meses. Ao exame fí-
sico, constatou-se à ausculta pulmonar esterto-
res creptantesbibasais e à ausculta cardíaca, bu-
lhas rítmicas, normofonéticas, sem sopros, com 
a presença de B3. Não se caracteriza edema de 
extremidades.  

Na tomografia computadorizada (TC) de tó-
rax e de abdome verifica-se pneumopatia inters-
ticial bilateral, densificações nodulares no lobo 
superior direito, cardiomegalia e linfonodos 
mediastinais, além de ectopia renal cruzada à 
direita com fusão renal (Figura 1). A ultrasso-
nografia ratificou o achado renal (Figura 2). Os 
exames de uréia, creatinina e clearance de crea-
tinina apresentaram-se normais.Após dez dias 
de tratamento o paciente teve alta da patologia 
pulmonar e foi indicado seguimento anual da 
malformação renal. 

DISCUSSÃO 

A ectopia renal cruzada é um fator que pre-
dispõe a obstruções, infecções e neoplasia do 
sistema urinário.14 A posição anormal do rim e 

sua pelve renal anômala podem impedir a dre-
nagem do sistema coletor, criando uma predis-
posição para a infecção do trato urinário e a for-
mação de cálculo, com associação frequente ao 
refluxo vesicoureteral, levando a nefropatia por 
refluxo.15 

A ultrassonografia renal, a urografia excre-
tora, a TC e cintilografia renal são os métodos 
de imagem utilizados para o diagnóstico.14 Ca-
sos individuais de situações anatômicas com-
plexas, como a ectopia renal cruzada, requerem 
estratégias especiais de exame e a TC parece ser 
o método de imagem mais confiável.16 

Não necessita de tratamento, a menos que 
existam complicações ou outras patologias as-
sociadas,2sendo a abordagem laparoscópica 
uma opção viável para tratar esta anomalia, com 
todas as vantagens da cirurgia minimamente in-
vasiva.17 

CONCLUSÃO 

Observamos com a revisão da literatura que 
mesmo quando o paciente é assintomático, é ne-
cessário o acompanhamento com estudos de 
imagem devido à gravidade das possíveis com-
plicações desta malformação. 
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Figuras e legendas: 

 

 
Figura 1: Tomografia computadorizada sem con-
traste no corte axial demonstrando ectopia renal 

cruzada à direita (seta branca). 

 
Figura 2: Ultrassonografia do rim direito demons-

trando ectopia renal cruzada à direita (seta).


