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Reconstrucdo complexa da parede abdominal: Abordagem e resultados

Introducéo

A fistula enterocuténea (FEC) é uma comunicacéo anémala entre o trato gastrointestinal e a pele, associada a elevada
morbilidade. Surge como complicacédo cirtrgica, inflamatéria, neoplasica ou traumatica, implicando repercussdes
nutricionais, infeciosas e psicoldgicas. A abordagem requer gestdo multidisciplinar, suporte nutricional e, muitas vezes,
correcao cirdrgica, sendo o progndstico influenciado pela etiologia, localizacao e débito

Material e Métodos

Homem de 58 anos, com antecedentes cirdrgicos de lise de brida por quadro de obstrugéo intestinal (2012) e hérnia
incisional (2014, 2016). Em 2023 recorre ao SU por celulite da parede abdominal; TC revelou recidiva de hérnia com
ansa intestinal encarcerada. Realizou-se lise de aderéncias, rafia de perfuracdo de intestino delgado e encerramento
da parede. No 8.° dia pds-operatdrio, por deiscéncia da enterorrafia, foi realizada fistulizacéo dirigida sob sonda de
Foley e colocacéo de sistema de presséo negativa. Necessitou de internamento prolongado, nutricdo parentérica e
dois reinternamentos por FEC de alto débito, mantendo seguimento até otimizagao clinica

Resultados
Foi submetido a enterectomia segmentar e reconstrucéo da parede abdominal com separacdo posterior de
componentes e TAR esquerdo, utilizando protese retro-retus Ovitex®, com evolucao favoravel

Discusséo
A FEC constitui um desafio clinico. Este caso demonstra a importancia de uma estratégia multidisciplinar e de
reabilitacdo pré-operatdria para tratamento seguro e eficaz
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