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INTRODUCAO

O prolapso retal € definido como a eversdo do reto para 0 meio externo através do
esfincter anal, que ira causar inflamacéo, desconforto, dor e disquezia, podendo
progredir para quadros de desvitalizacdo do tecido, que em sua maioria, exige
intervencéo cirargica (PERKINS, et al. 1994). Ele é classificado em uma escala que
varia de um a quatro, sendo que a gravidade é diretamente proporcional a quantidade
de tecido exteriorizado (REED, et al. 2021). Essa condi¢éo pode ser consequéncia de
qualquer doenca que cause tenesmo, como obstrucdes, partos distocicos, colites
descendentes e, eventualmente, a palpagéo transretal feita de maneira negligente
(THOMAS, et al. 2003). Na casuistica, encontramos com mais frequéncia os graus um
e dois, que apesar de menos graves, comprometem de forma intensa a funcéo e
devem ser revertidos rapidamente, pois tendem também a evoluir para quadros
sépticos (ANDERSON, MIENSER, 2008). O presente trabalho tem como objetivo
relatar o caso de prolapso retal grau dois, segundo a escala de Steiner (2004), em
uma mula que foi atendida no Hospital Escola Veterinario do Centro Universitario
Univertix.

METODOLOGIA

Este trabalho relata o caso de uma mula, de 15 anos de idade, pesando 413 kg, foi
referenciada ao Hospital Veterinario do Centro Universitario Univértix com um quadro
de prolapso retal grau Il iniciado a mais de 24 horas, com sinais de dor abdominal e
tenesmo. Ao exame fisico foi possivel mensurar os parametros vitais, como,
frequéncia cardiaca, que estava aumentada chegando em 50 batimentos por minuto,
a frequéncia respiratéria, que também se encontrou elevada com 25 movimentos por
minuto, e temperatura retal, que estava dentro dos padrdes de normalidade a 37,0°C
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(FEITOSA, 2008; ROBINSON, 2014), nao foram encontradas alteracfes em seu
hemograma. Segundo o proprietario, o animal vive em piquete e se alimenta de capim
picado e racdo comercial, ndo havendo histérico de vacinagdo, vermifugacéo e
controle de ectoparasitas. Apos exame fisico foi feita a administracdo de Flunixina
Meglumina (1,1 mg/kg 1V) para controle da dor e acesso venoso periférico na jugular
externa. Seguiu-se, entdo, com a colocacdo de cateter epidural e bloqueio
locorregional com lidocaina (0,2mg/kg), xilazina (0,1mg/kg) e morfina (0,05mg/kQ),
além da neuroleptoanalgesia, feita em bolus de detomidina (0,02mg/kg 1V) e morfina
(0,1mg/kg 1V), que foram suficientes para prover analgesia, sedacéo e dessensibilizar
completamente o sitio cirirgico. A abordagem cirdrgica foi realizada através da
resseccdo da massa prolapsada e anastomose, removendo todo o tecido
desvitalizado (HEDLUND, 2008). A técnica cirdrgica utilizada para a ressecc¢ao e
anastomose iniciou-se com ancoragens do tecido nos limites do esfincter anal externo
com a utilizacdo de dois pinos de Steinmann (KIRSCHNER, MARTIN, 1909), estéreis,
tamanho 300mm x 0,8mm, que foram aplicados de maneira transversal formando uma
“cruz” para fixagcdo. Dois pontos interrompidos com fio Poliglecaprone 0 em padrao
Wolff foram dispostos através dos limites do tecido viavel para entre os segmentos de
circulo formados pelos pinos para aposi¢cdo e hemostasia preventiva, anteriormente a
resseccdo. Entéo, o tecido desvitalizado foi removido com circuncisdo com tesoura de
Mayo, e auxilio de bisturi ultrassénico (KELMAN, CHARLES, 1967). Ap6s a
resseccdo, pontos interrompidos em padrdo Sutan e Poliglecaprone 2-0 foram
aplicados circunferencialmente para aposicdo das mucosas nos segmentos
anastomoticos, finalizando a anastomose para que os pinos fixadores fossem
retirados e o reto reposicionado. Cuidados no pés-operatorio incluiram hidratacao pela
via enteral, administracao de de Flunixina Meglumina (1,1 mg/kg IV SID) por cinco
dias, Gentamicina (6/6mg/kg IV SID) por trés dias, Dipirona (25mg/kg IV TID) por 5
dias, Omeprazol (4mg/kg PO SID), por 10 dias e Oleo de milho (100ml PO TID) por
10 dias. Realizou-se enemas com solucao salina para amolecimento das fezes nos
primeiros dias e limpeza da ferida cirurgia seguida de aplicacdo de uma fina camada
de pomada Furanil®, acrescida de Dinitrato de Isossorbida 2%. A alta médica ocorreu
apos sete dias.

RESULTADOS E DISCUSSOES

A dor é capaz de promover alteragbes de comportamento, aumentar o catabolismo
proteico e ativar a liberacao de catecolaminas, que atuam diretamente sobre o sistema
simpatico, desencadeando uma série reacdes indesejaveis para o animal, de modo a
alterar os parametros vitais (MUIR, 2009). Por isso, assim que a paciente chegou no
hospital veterinario, foi realizada a colocacdo do cateter epidural, possibilitando a
administracdo de farmacos que causam inativagdo do potencial de acédo dessa regido,
resultando no bloqueio nociceptivo, sensorial e motor, que permite a manipulacéo de
anus, perineo e reto sem que haja estimulo doloroso por via ascendente (GOODRICH,
2008). Além disso, quando os farmacos séo administrados via epidural tem absorcéo
mais lenta, causando analgesia por tempo prolongado, permitindo que haja reducgao
de dose medicamentosas e anulando a necessidade de drogas intraoperatorias para
alcancar a anestesia (CANTWELL, ROBERTSON, 2006). A analgesia feita com
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cateter epidural foi bastante eficiente, e possibilitou que a cirurgia pudesse ser feita
com o animal em estacao, ja que o bloqueio locorregional associado ao protocolo de
sedacdo e neuroleptoanalgesia foram eficientes para bloqueio nociceptivo. A técnica
cirdrgica empregada mostrou-se eficiente pois permitiu a ancoragem e exteriorizagao
dos tecidos internos pelos pinos de Steimann sem lesdo consideravel adicional. As
suturas hemostéticas preventivas de Wolff foram eficientes em conter a hemorragia
que tende a ser copiosa, além de garantir aposicdo previamente a ressecc¢éo, ponto
importante da técnica. As suturas de aposicdo da mucosa garantiram selamento
adequado a ferida cirurgica contaminada, prevenindo infec¢fes locais e sistémicas, o
que contribuiu para auséncias de complicacdes até o momento da alta médica, como:
distarbios funcionais, incontinéncia fecal e recidivas (ANDERSON, 2008). Os cuidados
clinicos pés-operatério também foram importantes para auxiliar o processo de
cicatrizacdo, mantendo a regido sempre higienizada e livre de complicacbes
incisionais.

CONSIDERACOES FINAIS

O prolapso retal € uma condicdo grave que, independentemente do grau, requer
intervencao clinica ou cirdrgica jA que a mucosa fica exposta e suscetivel ao trauma,
podendo haver contaminacdo e comprometimento vascular. Além disso, vale ressaltar
que a origem primaria da doenca deve ser investigada e corrigida para evitar
recorréncias.
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