RELATO DE CASO: TRICOBEZOAR PEDIATRICO
INTRODUCAO

O bezoar ¢ uma massa estranha encontrada no sistema digestério do individuo, a qual
se desenvolve por meio da ingestdo de componentes que ndo séo digeridos pelo organismo. Os
bezoares sdo classificados de acordo com sua composicdo, sendo o tricobezoar gastrico,
formado pelo acumulo de cabelos, mais comumente encontrado na pediatria. A apresentacédo
de sintomas clinicos do tricobezoar ¢é variada, podendo apresentar dor abdominal, nauseas,
vOmitos, desnutricdo e emagrecimento grave.

RELATO DE CASO

Paciente, do sexo feminino, com trés anos de idade, foi submetida a uma laparotomia
exploradora de urgéncia ap6s quinze dias com dor abdominal, associada a nduseas, e sete dias
sem evacuacdo, sendo incluida no protocolo de estdbmago cheio pelo abdome agudo obstrutivo.
No exame fisico, a paciente deu entrada na sala operat6ria consciente, em regular estado geral,
muito emagrecida e sonolenta.

DISCUSSAO

Geralmente, a obstrucdo intestinal por tricobezoar costuma ter origem no estbmago, com
fibras de cabelo se prolongando até o jejuno. No caso analisado, a massa foi extraida do ileo,
em sua extremidade distal, sem origem estomacal, configurando, assim, um caso raro. Sabe-se
que a extremidade distal do ileo é um local propicio a obstrucdo, uma vez que a luz intestinal
neste ponto € reduzida, 0s movimentos peristalticos sdo mais lentos e a absorcdo de agua é
maior. Os exames de raios-X da paciente indicaram distensdo do delgado com niveis
hidroaéreos, sem fezes na ampola retal, sendo realizado operacdo cirurgica para remocao do
material obstrutivo.

Cenérios em que obstrugdes por bezoar estdo relacionadas a anomalias psiquiatricas sdo
comuns, sendo a alotriofagia uma possibilidade neste caso, requerendo diagnostico
psicolégico/psiquiatrico.

CONCLUSAO

O caso relatado, portanto, revela um tipo de tricobezoar raro, devido a localizacdo da
massa estranha, no qual o procedimento ocorreu sem intercorréncias. Assim, para que 0
tratamento de bezoares seja efetivo, € recomendavel que o diagnostico seja feito precocemente.
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