REVISAO DE LITERATURA: ANOMALIA ANORRETAL
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A anomalia anorretal ocorre em 1 entre 5000 nascidos vivos no mundo com prevaléncia
nos portadores da Sindrome de Down devido a malformacéao do trato digestoério inferior,
em especial, o trato urogenital, resultando na separagdo incompleta da cloaca nas
por¢cdes urogenitais e anorretais durante a embriogénese. A classificagdo agrupa
defeitos com caracteristicas diagndsticas, terapéuticas e prognésticas. Ademais, é
possivel ordenar os defeitos congénitos de acordo com a posi¢cao anatdémica do reto.
Sendo considerado altos, a alteracdo em que o reto termina superior ao musculo
puborretal e baixos, quando o reto forma-se distalmente a esse musculo. Vale
ressaltar, que o tipo mais comum é a imperfuragao anal com fistula para bexiga, uretra
ou perineal no sexo masculino e fistula reto-vestibular ou perineal no sexo feminino.
Ainda possui 0os casos mais complexos como as cloacas. Em geral, ha uma passagem
normal para a bexiga ou para os 6rgaos sexuais. A identificacdo dessa anomalia pode
acontecer no periodo pré-natal, porém sao malformagdes de alto grau e geralmente
associada a outras anormalidades, como a regidao sacral. Durante as primeiras 24
horas do recém-nascido, sdo realizados exames como ecocardiograma, ecografia da
coluna vertebral, ultrassom abdominal para identificar outras anomalias, com énfase no
raio-x sacral, o qual identifica a propor¢géo do osso sacro, prevendo o seu prognéstico.
A primeira conduta cirurgica a ser realizada nas anomalias anorretais altas € a
colostomia em dupla boca distal seguido pela reparagdo da anomalia congénita que
teve uma grande inovagcdo em 1980, a introdu¢cdo da abordagem sagital posterior, a
qual tem a finalidade de preservar o esfincter anal interno. Esse método cirurgico € o
mais utilizado para correcdo das anomalias anorretais atualmente. Essa anomalia
frequentemente pode acarretar alguns disturbios funcionais como a constipagcéo nas
malformagdes anorretais baixas e a incontinéncia, nas altas, resultando em mega reto
ou mega sigmoide. Este trabalho apresenta como objetivo realizar uma extensa revisao
de literatura sobre a fisiopatologia e o manejo da anomalia anorretal. No primeiro

momento, para construir a revisao literaria, foram utilizados sites de busca, como



PubMed e SciELO, na procura de artigos que auxiliassem a atualizagdo em relagao ao
manejo e a fisiopatologia em constante estudo dessa malformagdao. Ademais, foi
necessario a pesquisa em livros académicos de embriologia e de cirurgia pediatrica,
além da pesquisa do grande estudioso, Alberto Pefia, especialista em anomalia
anorretal. Conclui-se, entdo, que é uma anormalidade pediatrica que exige a
qualificacdo dos profissionais de saude para o manejo adequado e rapido o suficiente
para atribuir um melhor prognéstico ao paciente. Desse modo, reduz as complicagdes

futuras e atribui uma melhor qualidade de vida.
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