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Introdução: Os sistemas anorretal e urogenital surgem de uma estrutura 

embrionária comum denominada cloaca, o desenvolvimento leva à septação da 

cloaca em uretra, bexiga urinária, vagina, canal anal e reto. O desenvolvimento 

cloacal defeituoso e as malformações anorretais e urogenitais resultantes são 

algumas das anomalias congênitas mais graves encontradas em crianças. Na 

forma mais grave, o reto, a vagina e a uretra não se desenvolvem 

separadamente e drenam através de um único canal comum conhecido como 

cloaca para o períneo. Relato de caso: Paciente 2 anos de idade, com anomalia 

anorretal complexa tipo cloaca, Cariótipo-46 XX, que ao nascer foi submetida a 

ileotiflectomia, ileostomia com fistula mucosa de cólon, sendo então, 

encaminhada para Hospital de referência via ambulatorial; Ao exame físico: 

observou-se ausência de orifício uretral, ausência de vagina e anus; USG: útero 



e ovários não foram individualizados, rins e sistema calicinal sem evidencias de 

dilatações. Ressonância magnética de pelve: insinuação vesical em 

comunicação com a parede anterior supra púbica/ infraumbilical, com formação 

cística alongada bilobada por septação podendo corresponder a resquícios 

mullerianos, sugestivo de Cloaca. A seguir, foi submetida a 

histerossalpingografia: útero de tamanho normal com canal longo e delgado 

aparentemente sem fistula terminando em fundo cego, com biopsia de gônadas 

(feminina); UCM:capacidade vesical máxima 90ml (ideal), paredes lisas e 

refluxo identificado após 60 ml na fase passiva;). Houve planejamento de todos 

os procedimentos cirúrgicos corretivos da Cloaca após exames confirmatórios, 

com realização de anorretoplastia sagital posterior, liberação da uretra, abertura 

e separação da parede anterior da parede posterior da vagina. Discussão: O 

complexo cloaca é uma condição grave, cujo tratamento, em especial é 

cirúrgico, havendo usualmente necessidade de múltiplas intervenções. 

Conclusão: A anomalia anorretal é uma condição grave que necessita ser 

operada em centros de referencias para melhor evolução do paciente. 

Palavras-chave: anormalidades congênitas genitália criança. 

 


