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Resumo: Introducdo: Apresenta-se relato de caso com objetivo de conceituar bezoar gastrico, relatar meios
de diagnéstico e possivel tratamento. Descricdo do caso: Trata-se de paciente de 10 anos,
atendida no dia 19/10/2016 no PSI do Hospital Mario Gatti. Portadora de sindrome de Klippe,
gue acometia membro inferior direito. Chega com queixa de dor, hiperemia e edema no joelho
contralateral (ndo acometido pela doenca). Mée relatava perda de peso importante em um més
(aproximadamente 8 kg), durante o exame fisico foi identificada massa palpavel em regido
epigastrica. Discussdo: Originados a partir da ingestdo de cabel os, os tricobezoares sdo formados
gradativamente no interior do tubo digestivo. ApGs a ingestdo, os cabelos ou pelos usualmente
s80 retidos pelas dobras da mucosa gastrica, iniciando-se ai 0 processo de entrelacamento dos
fios. Os fluidos da dieta atravessam posteriormente a trama de fios, arrastando consigo residuos
alimentares para 0 seu interior; 0 que aumenta progressivamente o volume da formacéo
originaria. Em sua génese, 0 muco gastrico ainda adere-se firmemente a massa, conferindo-lhe a
consisténcia; a decomposicdo dos aimentos, por sua vez, confere-lhe o seu odor fétido
caracteristico. Em virtude da desnaturac@o proteica dos cabelos pelo &cido do estdmago, os
tricobezoares assumem sempre a cor negra, independentemente da cor original dos cabelos.
Felizmente e, por razbes ndo esclarecidas, nem todos os individuos portadores de tricofagia
desenvolvem tricobezoares, sendo possivel, também, a sua resolucdo ou eliminacdo espontanea
(SPADELLA; SAAD-HOSSNE; SAADO, 1998). Conclusdo: Manteve-se em jgjum para
realizacdo de tomografia. Encontrou-se “massa de aspecto enovelado” ocupando toda a luz
gastrica. Solicitou-se avaiacdo da cirurgia pediarica. Paciente admitiu que comia seu proprio
cabelo. Cirurgia foi realizada, com sucesso, extraido bezoar de 522 g. Paciente ficou na UTI no
pos-operatorio, posteriormente ficou internada para observacdo clinica e reintroducéo alimentar.
Recebeu todo suporte, inclusive psicol gico. Recebeu alta, com encaminhamento para o CAPS.
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