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Resumo
O presente trabalho tem como objetivo relatar um caso de atresia anal em um suíno, destacando os aspectos clínicos, diagnósticos e cirúrgicos envolvidos. Foi atendido no Hospital Veterinário Ivôn Macêdo Tabosa, da Universidade Federal de Campina Grande, em Patos–PB, um suíno da raça Pietrain, fêmea, com dois meses de idade e peso corporal de 7 kg. Ao exame físico observou-se discreta apatia, dor moderada, mucosas oculares róseas e parâmetros fisiológicos dentro dos valores de referência para a espécie. As principais alterações clínicas observadas foram distensão abdominal bilateral acentuada, escore corporal 1,5 (escala de 1 a 5), dispneia e ausência do orifício anal à inspeção. O diagnóstico de atresia anal congênita foi estabelecido e o animal foi encaminhado para correção cirúrgica. A técnica empregada consistiu em incisão perineal e confecção de um óstio anal funcional. A paciente permaneceu em observação hospitalar por 24 horas no período pós-operatório. Após dez dias do procedimento cirúrgico, o animal retornou ao hospital apresentando evolução satisfatória do processo de cicatrização. O caso demonstrou a viabilidade e eficácia da correção cirúrgica da atresia anal em suínos, evidenciando a importância dos cuidados pós-operatórios adequados, incluindo higienização da ferida cirúrgica e correta administração da terapia medicamentosa.
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Introdução 
A suinocultura constitui uma atividade amplamente difundida em todo o território brasileiro, tanto em pequenas e grandes propriedades. Entretanto, a ocorrência de enfermidades resulta em grandes prejuízos econômicos (Silva, 2021).
Entre as enfermidades que acometem suínos, destaca-se a atresia anal que consiste em uma malformação congênita caracterizada pela ausência de um orifício anal funcional. Essa condição apresenta elevada relevância na produção uma vez que, na ausência de intervenção terapêutica adequada, pode levar rapidamente à morte do animal (Ferreira et al., 2025).




Diante disso, o presente trabalho tem como objetivo relatar um caso de atresia anal em um suíno, enfatizando os aspectos clínicos, diagnósticos e terapêuticos envolvidos.

Relato de caso 

Foi atendido no Hospital Veterinário Ivôn Macêdo Tabosa da Universidade Federal de Campina Grande, um suíno da raça Pietrain, fêmea, com dois meses de idade e peso corporal de 7 kg. Entre as alterações observadas destacaram-se distensão abdominal bilateral acentuada, escore corporal de 1,5 (escala de 1 a 5), dispneia e ausência do orifício anal. Somado aos exames de imagem, estabeleceu-se o diagnóstico de atresia anal congênita, sendo o animal encaminhado para correção cirúrgica.
O protocolo anestésico incluiu anestesia epidural com lidocaína a 2% (s/v) associada à bupivacaína a 0,5% (s/v), (0,2 mL/kg). Medicação pré-anestésica com cetamina (2 mg/kg) e midazolam (0,2 mg/kg), ambos por via intramuscular. Induzindo com propofol (3 mg/kg IV).
A técnica cirúrgica consistiu em incisão perineal em formato de cruz (1 × 1 cm), seguida da identificação, tração da ampola retal e confecção de um óstio anal funcional por meio de sutura mucocutânea em padrão simples separado, utilizando fio de nylon 0,35 mm. Observando imediatamente a drenagem de grande quantidade de fezes liquefeitas. Em seguida, a extremidade de uma seringa de 3 mL foi inserida no lúmen retal e fixada à pele com fio nylon 0,35 mm, com o objetivo de manter a permeabilidade do novo óstio anal.
No período pós-operatório foi instituída antibioticoterapia sistêmica com oxitetraciclina na dose de (1 mL/10 kg, IM, a cada 48 horas), totalizando três aplicações. Para controle da dor e inflamação flunixin meglumine (2,2 mg/kg, IM, SID, duas aplicações) e dexametasona (0,1 mg/kg, IV, dose única). Limpeza da ferida cirúrgica com água corrente, clorexidina degermante a 2% e aplicação de unguento tópico, BID. A paciente permaneceu internada por 24 horas para monitoramento pós-operatório.

Resultados e Discussão
O procedimento cirúrgico realizado neste caso está de acordo com o método descrito por Hoskins (1992). Após dez dias do procedimento cirúrgico, o paciente retornou ao hospital apresentando evolução satisfatória do processo de cicatrização. Segundo Gomes et al. (2004), 



[bookmark: _GoBack]o sucesso da recuperação pós-operatória depende especialmente da adequada higienização da ferida cirúrgica. Além disso, a antibioticoterapia adequada constitui importante medida para prevenção de infecções secundárias (Trentin et al., 2022). No presente caso foi observada incontinência fecal decorrente da ausência da musculatura do esfíncter anal, condição também descrita por Bright (2013). 
Conclusão
O caso relatado demonstrou que a correção cirúrgica da atresia anal em suínos constitui uma abordagem terapêutica viável e eficaz. Destaca-se a importância do diagnóstico precoce e da intervenção cirúrgica adequada, bem como da adoção de cuidados pós-operatórios rigorosos, incluindo higienização da ferida cirúrgica e administração correta da terapia medicamentosa, fatores essenciais para o sucesso do tratamento e recuperação do paciente.
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