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Introducgdo: A Anomalia Anorretal se apresenta clinicamente como auséncia de anus ou imperfuragdo do orificio anal, geralmente
associada a fistula uretral ou perineal. Decorrente de altera¢des no desenvolvimento embrioldgico do anus e reto entre 4 e 8 semanas
de idade gestacional, tem incidéncia aproximada de 1:5000 nascimentos. Abordagem cirdrgica torna-se urgéncia na auséncia de fistula.
Métodos: Realizada andlise dos prontudrios dos neonatos internados com diagndstico de Anomalia Anorretal, no perfodo de maio 2013
a maio 2016, em Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN) de hospital cirdrgico pedidtrico do Rio de Janeiro.

Resultados: Neste periodo, 26 pacientes internaram com diagndstico de anomalia anorretal, com as seguintes caracteristicas: 50%
sexo feminino, peso (mediana) de 2760g e idade gestacional mediana de 39 semanas. [dade mediana na admissdo: 2 dias de vida e media-
na de internacdo: |5 dias. 26% dos recém-nascidos apresentavam anomalia anorretal com fistula vestibular; 15% ndo apresentavam fistula
e |1% apresentavam alteracdes genitourindrias associadas com malformacdo do tipo cloaca. A associacdo mais encontrada foi Sindrome
de VACTERL provdvel em [19% dos pacientes. [dade mediana na cirurgia foi de 4 dias de vida. Em relagdo a abordagem cirdrgica, 65% dos
neonatos (N=17) foram submetidos a colostomia; 35% (N=9) foram submetidos a anorretoplastia sagital posterior de Pefia. Das com-
plicacdes pds-cirdrgicas, a mais frequente foi deiscéncia parcial de sutura (35%); 46% (N= |12 pacientes) ndo apresentaram complicagdes.
Em relacdo ao desfecho clinico, 65% tiveram alta domiciliar, 23% retornaram aos hospitais de origem e |19 foram a dbito por anomalias
associadas.

Conclusao: Anomalia Anorretal é uma condicdo facilmente identificavel no primeiro exame fisico do neonato e tem alto impacto na
qualidade de vida dos pacientes por sua associa¢do possivel com incontinéncia fecal futura. Na maioria dos casos a anomalia € alta, neces-
sitando de colostomia para correcdo. Os dados deste hospital sio coerentes com os encontrados na literatura cirdrgica.
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