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A hidronefrose obstrutiva caracteriza dilatagdo do sistema coletor renal pela obstrucao do
fluxo urinario, levando ao acimulo de urina e danos renais. A etiologia inclui célculos,
estenoses, neoplasmas e anomalias congénitas, eventualmente de evolucdo silenciosa.
Relata-se o caso de fémea canina, sem raga definida, de seis anos, 7,5 kg que veio para
avaliagdo de neoplasma mamadrio e foi identificada, ao acaso, hidronefrose devido a
obstrucdo por ureterdlito na por¢do cranial do ureter direito. O diagndstico foi por exame
ultrassonografico, que também indicou pielonefrite. Foram realizados urindlise e relagao
proteina/creatinina urinaria, medicagdo com enrofloxacino (5 mg/kg/BID/10 dias) e
dipirona (25 mg/kg/TID/5 dias), pois verificou-se dor abdominal. Mediante incisdo
pré-retro umbilical de pele com bisturi, seguida de acesso a cavidade abdominal e
ampliacdo com tesoura, localizou-se o rim direito e iniciou-se dissecagdo retroperitoneal;
observou-se fibrose e neovascularizagdo, principalmente da capsula renal a veia cava. A
dissecag¢do e ligadura dupla dos vasos renais foi realizada com poliglactina 910. No
procedimento houve descolamento do pilar diafragmatico direito (£ 2 cm), reparado com
pontos cruzados isolados e poliglactina 910; paralelamente realizou-se drenagem do
hemitérax direito. Apds a remocdo do rim, observou-se sangramento venoso na regiao
proxima a adrenal, controlado com dificuldade apds pingamento e ligadura; seguiu-se o
fechamento abdominal rotineiro e nova drenagem tordcica. Apds o procedimento,
realizou-se analgesia e fluidoterapia de manutencdo (24 horas) até a alta. A hidronefrose
cobstrutiva ¢ uma condi¢ao que pode levar a faléncia renal, bem como complicagdes e
obito; neste caso, de evolugdo subclinica, houve comprometimento total do rim. O
diagnédstico ¢ comumente pela ultrassonografia, como neste caso; pode-se complementar a
avaliagdo renal pela urografia excretora e a biopsia percutanea. E essencial monitorar a
creatinina, uréia, e fosforo, conjuntamente a urinalise, para verificar-se a fungdo renal,
como neste caso. Deve-se realizar urocultura e antibiograma, indisponivel na ocasido;
dessa forma, a escolheu-se antibidticos nao nefrotéxicos, uma fluorquinolona. No
pré-operatorio destes pacientes, € crucial estabilizar disturbios antes da cirurgia, com
atencdo a desidratacdo; com a fluidoterapia intravenosa garante-se a hidratagdo, junto a
monitorizagdo do hemograma, creatinina, ureia, albumina, proteinas totais, pressao arterial
sistolica e eletrocardiograma, como neste caso; quando disponiveis, fosforo, calcio,
magnésio, eletrolitos e hemogasometria otimizam o tratamento. A estabiliza¢do
medicamentosa foi essencial para o sucesso do procedimento, considerando-se que o
controle da dor e infec¢do iniciou-se antes da cirurgia. A cirurgia impediu a progressdo da
infeccdo e  deterioracdo sist€émica, com prognostico dependente da fung¢do do rim
remanescente. A avaliacdo clinica e hemograma foram realizados para acompanhar a
recuperagdo desta paciente. Ressalta-se a importancia da intervengao cirurgica cuidadosa,
especialmente em quadros cronicos, quando pode haver aderéncias e neovascularizagao,
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que dificultam o procedimento. A pielonefrite, fator agravante, pode levar a complicacdes
pés-operatdrias, ndo observadas nesse caso. Salienta-se a importancia da completa
avaliacdo dos pacientes que serdo submetidos a tratamentos cirurgicos, a fim de identificar
alteracdes concomitantes que podem colocar em risco a vida do paciente.
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