
OPERAÇÃO DE THIERSCH COM O EMPREGO DE FITA
DE DACRON. ALTERNATIVA DE EXCEÇÃO PARA
PROCIDÊNCIA RETAL

JOÃO JOSÉ FAGUNDES - TSBCP
HUDA MARIA NOUJAIN
CLÁUDIO SADDY RODRIGUES COY - FSBCP
MARIA DE LOURDES SETSUKO AYRIZONO - FSBCP
JUVENAL RICARDO NAVARRO GÓES - TSBCP
RAUL RAPOSO DE MEDEIROS - TSBCP

RESUMO: Os autores adotam de rotina a sacropromontopexia
do reto para o tratamento da procidência. Em condições de exceção
empregaram a operação de Thiersch modificada em sete doentes,
seis deles com risco cirúrgico elevado. Em dois pacientes, a
procidência não era primária, e sim secundária a prolapso de
anastomose colorretal pós-retossigmoidectomia abdominoperineal
com anastomose retardada, sendo um destes pacientes o único
em estado clínico satisfatório. A cerclagem anal foi feita por meio
de fita de dacron obtida pela abertura longitudinal de prótese
arterial de 7 mm de diâmetro, deixando-se o canal anal pérvio
para uma polpa digital apertada do mínimo. O período de
seguimento variou de cinco a 50 meses, tendo três doentes falecido
em decorrência de afecções associadas. Como complicações locais
verificaram-se um caso de exposição parcial da prótese, sem
maiores conseqüências, outro de prolapso mucoso controlado por
ligadura elástica e um outro de evacuação obstruída. Esta última
complicação verificou-se em uma das pacientes com procidência
secundária e prolapso de anastomose. A prótese foi retirada após
um ano, ocasião em que se transformou a anastomose de colorretal
em coloanal por via baixa. Não ocorreu nenhuma recidiva. A
cerclagem anal deve ser lembrada como alternativa em situações
de exceção. Mostrou-se útil na obtenção de melhor qualidade de
vida em doentes com prognóstico de sobrevida não muito longa.
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