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EM COLO-PROCTOLOGIA
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O megacolo € um acometimento regional de uma doenca
sistémica. A desnervagéo se obscrva ao longo do tubo diges-
tivo, com maior ou menor intensidade ¢ de forma imprevisivel.
A doenca, como se sabe, se cstende a outros sistemas, tam-
bém de forma aleatéria.

Entre as complicagdes do megacolo hd o fecaloma. Este
sc obscrva nos megas avangados c tardios ou antigos, com a
hipotonia, a discinesia colorretal ¢ a estase fecal, organiza-se
por camadas e chega, com o tempo prolongado, a petrifi-
car-se.

Na clinica didria, o que se observa sdo fecalomas grandes
que ocluem a luz sigmdide-retal e chegam ao grau maior que
¢ aobstrucdo intestinal. Esta caracterizaum quadroagudoeo
doente fica obrigado a procurar o recurso médico em vista de
cblica persistente e forte.

A complacéncia célica varia de pessoa para pessoa. Vai
se dilatando até ndo mais comportar o conteiido fecal. Nesta
fase, o doente assume uma atitude e recorre a variosmétodos,
procurando climinar parte do mesmo, 0 que impede uma obs-
trugdo total.

Temos visto tipos de fecalomas, com tamanho, consistén-
cia e tempo de duragdo muito varidveis.

Nenhum até hoje atingiu proporgdes tao gigantescas quan-
too obscrvado numa senhora humilde, multiparae de origem
rural.

Durante trés meses, estimados, permaneceu em constipa-
¢do, sem eliminar qualquer resfduo fecal. Alguma quantida-
de de gés foi expelido, pois, se assim ndo fora, a sobrevivén-
cia seria impossivel.

As fezes foram se acumulando, desidratando-sc ¢ alojan-
do-se na porgio terminal.

Ao exame havia a impressdo de um trabalho de parto no
periodo expulsivo. A dor, o incémodo e o mal-estar obriga-
ram a doente a uma atitude expulsiva, sem nenhum resultado
(Figs.1¢2).

Internada, foi submetida a tratamento intensivo no senti-
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Fig. 1 - Abdome.volumoso ¢ distendido por fecaloma gigante. Vé-se a si-
thueta cdlica através da pele.

Fig. 2 - Protrusdo vulvar ¢ anal devido a fecaloma.

do de fazer uma descompressio salva-vida. Nem isto foi pos-
sivel, porque o ébito logo ocorreu.

Vale o relato apenas para registrar a capacidade de com-
placéncia de uma doente ¢ a comprovagio de um tempo até
onde se podcria tolerar a prescnga dc um fecaloma, sem exo-
neragio intestinal.
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