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RESUMO: Os elevados índices de recidiva,obtidos com os diversos
procedimentos existentes para o tratamento cirúrgico da procidên-
cia do reto, justificam a avaliação de novas técnicas para o
tratamento desses pacientes. Nesse estudo, avaliamos clínica e
manometricamente cinco pacientes submetidos à sacropromonto-fi-
xação do reto associada à plicatura posterior dos feixes puborre-
tais dos músculos elevadores do ânus, por via abdominal. Houve
aumento das pressões basais a 2,3 e 4 cm do bordo anal, sendo
estatisticamente significante a 2 cm (15,5 para 33 mmHg). A
retenção líquida média passou de 940 ml no pré-operatório para
1.490 ml após a cirurgia. Não houve nenhuma complicação
operatória e nenhuma recidiva no pós-operatório (média de
acompanhamento: 3,6 anos). Os resultados favoráveis obtidos
sugerem que a sacropromonto-fixação do reto, associada à plicatura
posterior dos puborretais, por via abdominal, deve ser considerada
no tratamento cirúrgico da procidência do reto.
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