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INTRODUCAO
Fecaloma ou fecolitos refere-se a uma constipagdo intestinal, caracterizada por

irregularidade ou dificuldade de defecar, causados pela coprostase, ocorre extrema
impactacdo fecal, as fezes ficam ressecadas, compactadas e retidas no interior do intestino
grosso onde desidratam e solidificam (McGAVIN; ZACHARY, 2009; RAJAGOPAL,
MARTIN, 2002). Diversos séo os fatores que podem desencadear um quadro de constipagéo
intestinal como infeccBes e tumores intestinais, consumo hidrico inadequado, desidratacao,
dieta desbalanceada ou ingestdo de materiais estranhos (DART et al, 1997; SHERDING,
1998), entre outros.

Animais com fecaloma apresentam como sinais clinicos, constipacdo ou obstipacéo;
tenesmo; hematoquesia e consequente megaco6lon, distdrbio onde o colon se mostra
intensamente dilatado e hipomovel (FOSSUM, 2008).

O diagnostico do fecaloma pode ser clinico, através da anamnese e exame fisico, e
complementado através do exame radiografico simples, uma vez que as fezes e 0s gases
geram radiopacidades contrastantes, facilmente indentificados (THRALL, 2010). Este exame
permite identificar e delimitar a extensdo da impactacédo, localizacdo e tamanho da estrutura
responsavel pela obstrucdo observar se ha presenca de corpo estranho nas fezes, além de
permitir investigar algumas possiveis causas, como por exemplo, fratura pélvica, massa
tumoral ou aumento prostatico, que obstruem a passagem (FOSSUM, 2008).

Pode-se tentar realizar terapia medicamentosa no intuito de lubrificar o conteudo do
intestino e permitir que o mesmo possa ser deslocado até a porcéo final do reto e finalmente
expelido do organismo (BIRCHARD; SHERDING, 2003). Ou pode ser realizado um

procedimento cirdrgico para a retirada deste fecaloma.
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O objetivo deste trabalho é relator um caso de fecaloma canino, atendido no Hospital

Veterinario de Cruz Alta.

METODOLOGIA

Foi atendido no Hospital Veterinario Universitario da Universidade de Cruz Alta —
UNICRUZ um canino macho, sem raca definida, pesando 7,4 Kg. O proprietario relatou que o
animal havia brigado com outros cées, 15 dias antes, causando lesdes na orelha e membros
posteriores. Ha 8 dias a animal apresentava anorexia e reducdo na ingestdo de agua; e a 5 dias
havia sido utilizado 2 supositérios de glicerina um dia seguido do outro, pois ndo estava
defecando.

O céo foi submetido a exames fisicos. Na palpacdo abdominal, notou-se presenca de
massa endurecida em topografia de intestino e desconforto do animal no momento do exame.

Diante da anamnese e no exame fisico foi realizada a coleta sanguinea (para
solicitacdo de hemograma e perfil bioquimico), solicitado exame de radiografia abdominal e
cervical. No exame radiografico verificou-se fezes impactadas confirmando o diagnostico de
fecaloma. Assim sendo, foi instituida a enterotomia para a retirada do fecaloma e

administrada a terapéutica, conforme mostra a Tabela 1 a seguir:

Tabela 1: Terapia medicamentosa instituida para canino, com diagnéstico de fecalona

Medicacéo Dose Frequéncia Periodo

Tramal 2 mg/kg de peso, | 12-12 horas 3 dias
sub cutaneo

Enrofloxacina 5,0 mg/kg de peso, | 24-24 horas 7dias
intramuscular

Metronidazol 15mg/kg de peso | 12-12 horas 7dias

Ringer lactato 500 | 60ml/kg/dia 24-24 horas 7 dias

ml + B12

Oleo mineral 4ml 12-12 horas 7 dias

RESULTADOS E DISCUSSAO

O diagndstico foi baseado na anamnese, exame fisico e exames complementares,
como exames laboratoriais e radiologico. Estes exames sdo importantes para estabelecer o
diagnéstico, diagnostico diferencial, progndstico e possiveis complicacées.

O paciente estava estdvel com sinais clinicos discretos de anorexia e desconforto

abdominal. Muitos casos de fecaloma podem resultar em desequilibrio &cido-bésico,
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comprometimento da mucosa gastrica devido a isquemia e necrose, alem do acumulo de
toxinas bacterianas, levando a vomito ocasionais, abdomen agudo, distensdo abdominal
acentuada, podendo desencadear choque. Ndo foram observadas alteracdes sistémicas no
animal. No hemograma a série vermelha e branca apresentavam valores normais, dentro do
limite de referéncia. Os resultados do perfil bioquimico a analise do rim através da creatinina
e a ureia ndo foram significativos, assim como a avaliagdo da funcdo hepatica
(alaninoaminotransferase e fosfatase alcalina).

A concluséo do diagnostico para fecaloma foi possivel através do exame radiografico,
que constatou o intestino grosso distendido, com acimulo de grande quantidade de material
fecal radiopaco e discreta quantidade de contetido gasoso, evidenciando o local e extensdo da
obstipacdo, conforme as figuras 1 e 2. O paciente recuperou-se satisfatoriamente, no decorrer

dos dias de internacdo, pds enterotomia, voltou a ter apetite e defecar normalmente.

Figura 1. Radiografia abdominal lateral, vista direita de cdo evidenciando a obstipacéo e gases acumulados.

CONCLUSAO
O fecaloma consiste em sério problema de constipacdo intestinal, que apesar de ser

mais comum em gatos também pode ocorrer em cdes. Um diagndstico preciso, com auxilio
dos exames complementares, e terapéutica adequada ao caso sdo fundamentais para devolver
ao cdo sua saude e evitar complicagbes decorrentes. O raio X, neste caso foi de suma
importancia para confirmar o diagnoéstico inicial. A antibioticoterapia pré e pos operatoria €

indispensavel para casos de cirurgias consideradas contaminadas.
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