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1. INTRODUGAO

O prolapso retal é definido como a exteriorizagado parcial ou total da mucosa
ou de todas as camadas do reto através do anus, sendo descrito em diferentes
espécies domésticas. Trata-se de uma afecgdo comum em pequenos ruminantes,
que apresenta importancia clinica e econbmica devido as complicagdes
associadas e ao impacto no bem-estar animal (FOSSUM, 2005; ANDERSON &
RINGS, 2008).

A causa do prolapso retal ¢é multifatorial, incluindo disturbios
gastrointestinais, infec¢cdes parasitarias, tosse persistente, tergo final de gestagao
e obesidade. Essas condi¢des favorecem o aumento da pressao intra-abdominal,
predispondo a exteriorizagdo do reto (ANDERSON & RINGS, 2008).

Na ovinocultura, a pratica de caudectomia € um fator predisponente para o
prolapso retal, normalmente associado a fatores como tenesmo prolongado e
neuropatias musculares. Essa pratica quando feita de forma excessiva promove
o comprometimento da inervacdo do esfincter e dos musculos perianais
(ANDERSON & RINGS, 2008; THOMAS et al, 2003).

As consequéncias clinicas do prolapso retal variam de acordo com a
extensao do tecido prolapsado e o comprometimento dos tecidos. Nos casos mais
agudos, sem laceragdo do tecido e necrose, o tratamento consiste na redugao do
edema local, seguido de reposicionamento do reto na cavidade pélvica e sutura
perianal em bolsa de tabaco para evitar a recidiva do prolapso (FUBINI &
DUCHARME, 2016). Em casos de necrose do reto prolapsado é indicada a
remogao cirurgica e fixacdo do esfincter no tecido viavel do intestino grosso
(FOSSUM, 2005). Segundo Anderson e Rings (2008) quando a causa do prolapso
retal estd associada a caudectomia € indicada a promog¢do de aderéncias ao
redor do reto reposicionado e estruturas pélvicas de forma a diminuir a
probabilidade de recidiva.

Relatos de casos clinicos tém papel fundamental na literatura, pois
contribuem para a formacdo académica e fornecem subsidios praticos para
profissionais frente a situacbes de campo. Assim, o presente trabalho objetiva
relatar um caso de prolapso retal em um ovino, enfatizando a apresentagcao
clinica, a abordagem terapéutica e a evolugao do quadro.

2. METODOLOGIA

Foram atendidos, em fevereiro de 2025, no setor de ruminantes do Hospital
de Clinica Veterinaria da Universidade Federal de Pelotas (HCV - UFPel), dois
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ovinos fémeas da raca fle-de-France, ndo gestantes, com aproximadamente um
ano de idade. A queixa do proprietario era de prolapso retal dos animais.

Ao exame clinico, verificou-se que que ambos estavam em bom estado
geral, alertas, normodipsicos, normofagicos e normoqueicos, apesar da protrusdo
retal evidente, recebiam na propriedade dieta de alfafa e racdo comercial a base
de aveia eeram mantidas em campo nativo, com escore de condi¢gao corporal
(ECC) de 4. Diante do quadro, as pacientes foram internadas e encaminhadas
para cirurgia.

Apds a tricotomia ampla da regido perianal e antissepsia cirurgica, os
animais receberam como medicacao pré anestésica, por via intramuscular (IM),
Flunixin meglumine (2,2 mg/kg), Ceftiofur (2,2 mg/kg) e Dipirona (25 mg/kg). Para
o procedimento cirurgico, foi utilizado Acepromazina 1% (0,1 mg/kg, IM) para
tranquilizacédo do animal e Lidocaina sem vasoconstritor (2 mg/kg) para bloqueio
epidural. A técnica cirurgica empregada consistiu em sutura em bolsa de tabaco
com fio de nylon 0,7mm captonado, permitindo passagem das fezes, associada a
aplicagcéo de 5 ml de glicose 50% ao redor do esfincter.

No poés-operatério as pacientes foram mantidas com Flunixin meglumine (2,2
mg/kg, SID, IM) e Ceftiofur (2,2 mg/kg, SID, IM) por cinco dias, além de Dipirona
(25 mg/kg SID, IM) por 3 dias. As pacientes também recebiam ducha no local por
20 minutos e gelo por 10 minutos (TID) durante dez dias até a retirada dos
pontos. No dia posterior a cirurgia ambos os animais apresentaram deiscéncia de
pontos necessitando que o procedimento fosse refeito de uma forma modificada
utilizando pontos em ziguezague para alivio da pressédo juntamente com pontos
captonados para ancorar de forma mais segura mesmo com a quantidade de
tecido disponivel reduzida (figura 1). Durante os primeiros dias subsequentes os
animais apresentaram retengao de fezes na ampola retal, necessitando de auxilio
manual para remové-las, pratica realizada diversas vezes ao dia até a
recuperagao gradual do quadro clinico.

Figura 1: Esquema de técnica cirurgica

Fonte: Acervo pessoal
3. RESULTADOS E DISCUSSAO

O prolapso retal em ovinos pode ocorrer devido a multiplos fatores. No
presente relato, além da possibilidade de estimulo pela dieta fornecida, deve-se
considerar o histérico de caudectomia exagerada como fator predisponente
associado. A literatura descreve que a remogao excessiva da cauda prejudica a
musculatura perianal, reduzindo o suporte fisico da regidao e favorecendo o
prolapso retal (THOMAS et al, 2003; SCHUH et al, 2019). Essa pratica, embora
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comum nos rebanhos por questdes estéticas ligadas a participagdes em
exposigdes, pode trazer prejuizos a saude e ao bem-estar do animal.

Nesse relato em questdo, o prolapso era parcial, e o tecido exteriorizado
estava saudavel ainda. Assim, optou-se pela relocacdo manual do tecido na
cavidade pélvica associada ao procedimento cirurgico de bolsa de tabaco e a
aplicagao de glicose 50% perianal. Em casos mais complexos e graves ha opgdes
de resseccao e anastomose do tecido prolapsado, assim como técnicas de
colopexia, realizando a ressecg¢ao do prolapso com auxilio de uma sonda no lume
retal mantendo uma margem de seguranga mais proxima a entrada da cavidade,
em seguida justapondo as bordas e suturado com pontos simples isolados para
por fim realocar manualmente o reto (FOSSUM, 2005).

A injecdo glicose 50% perianal tem como fungdo causar uma reagao
inflamatdria fazendo com que o tecido da cavidade forme aderéncias com o reto
recentemente reposicionado, reduzindo a probabilidade de recidiva (FUBINI &
DUCHARME, 2016).

Mesmo com todos os cuidados pré e pos operatorio, a deiscéncia da sutura
relatada é comum nesse tipo de procedimento, tendo em vista a regido
contaminada devido as fezes dos animais (FOSSUM, 2005). Para tentar evitar o
acumulo de fezes na sutura, uma alternativa é a finalizagdo dos pontos na regido
dorsal do anus.

Entretanto, nesse caso, mesmo com a deiscéncia de pontos observada e a
necessidade de reprocedimento cirurgico, as pacientes apresentaram uma boa
recuperacao com diminuicdo do edema local e retorno do ténus do esfincter,
retornando a sua fungdo sem que houvesse a exposicdo da mucosa do reto
novamente.

A remocéao da sutura ocorreu 10 dias apds a internagdo no HCV, assim os
animais receberam alta médica para retornar aos proprietarios e seguir o
tratamento na propriedade com ducha e gelo, objetivando reduzir o edema local.

Apesar da boa resolugcdo do caso estes animais ainda podem apresentar
reincidivas, ja que alguns dos fatores que predispdem ao prolapso retal incluem
obesidade, com 0 aumento da deposic¢ao de tecido adiposo na cavidade pélvica, e
caudectomia extrema prejudicando a inervacgéao local (Anderson e Rings, 2008).

Figura 2: Evolugao do quadro desde a chegada dos pacientes até a alta

| Fonte: Erﬁilia Hohgraefe
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4. CONCLUSOES

Assim, conclui-se que o prolapso retal € uma condicdo que necessita
cuidado e agilidade para que o tecido possa voltar ao estado fisiolégico com o
minimo de lesdes possivel e que apesar da sutura em bolsa de tabaco ser uma
técnica consagrada a deiscéncia de pontos pode ocorrer principalmente em casos
onde ha pouca pele e musculatura da cauda podendo ser realizada modificagdes
da técnica trazendo bons resultados em caso de deiscéncia de pontos.
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