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Resumo

Megacolon é uma condicdo rara caracterizada por obstipacdo cronica, distensdo anormal do
célon e reducdo severa ou auséncia de motilidade col6nica, geralmente secundéria a alteracao
mecéanica ou funcional do co6lon. O objetivo deste trabalho é relatar um caso de megacélon
associado a Sindrome da Cauda Equina (SCE) atendido no Hospital Veterinario da UFLA. Uma
cadela ndo castrada da ragca Pastor Alem&o, com 9 anos de idade e pesando 22kg, foi
apresentada com histérico de disquesia persistente, evoluindo para obstipacdo associada a
hipodipsia, oligdria, hiporexia e émese apo0s alimentacdo. Exames radiograficos e
ultrassonograficos revelaram dilatagdo acentuada de colon transverso e descendente, além de
alteracBGes entre as vértebras L4-S1 sugestivas de instabilidade lombossacra. A intervencao
cirdrgica consistiu em celiotomia com inciséo pré-umbilical para exposicéo das al¢as intestinais.
Foi constatada a distensdo severa do célon, além de distensdo moderada de ileo e ceco. Foram
realizadas quatro enterotomias para a remogéo do contetdo luminal, composto por gas e matéria
fecal de consisténcia pastosa, além de fragmentos de tecido, palitos de fésforo e grama.
Enterorrafias foram realizadas em padrdo simples separado utilizando fio Caprofyl 2-0. Apés
teste de integridade intestinal e lavagem da cavidade abdominal, a musculatura foi suturada em
padrédo simples continuo com fio Caprofyl 2-0, padrdo Cushing e fio Caprofyl 2-0 foram utilizados
no subcuténeo, padrdo Wolf e fio Nylon 3-0 na pele. No pds-operatério, foi instituido jejum
alimentar de 12 horas seguido de dieta exclusivamente pastosa, fluidoterapia com solucéo de
ringer lactato, afericdo periddica da glicemia e sondagem vesical. A terapia medicamentosa
incluiu metronidazol, ceftriaxona, metadona, dipirona, meloxicam, ondansetrona e maropitant. A
recuperacao foi inicialmente marcada por anorexia, polidipsia, urina acastanhada e auséncia de
defecacdo. ApoOs a introducdo de prucaloprida e psyllium na prescricdo, houve melhora da
motilidade intestinal, com defecacdo espontanea e normalizacdo da miccdo. Com a evolucao
favoravel do quadro, a paciente recebeu alta hospitalar apds 8 dias. Retornou para avaliagdo em
15 dias com ganho de peso, defecacdo espontanea e normoduria. O caso destaca a importancia
da intervencdo cirargica imediata no manejo do megacélon secundario & SCE, associada a
terapias de suporte e rigoroso monitoramento pos-operatério visando a recuperacao do paciente
e a prevencao de complicacoes.
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