UNIDADE DE CIRURGIA DE AMBULATORIO

TRATAMENTO DA
Fissura-Perianal/
Fistula Perianal

CIRURGIA DE AMBULATORIO

No dia seguinte a cirurgia, a equipa

de enfermagem telefonara para saber do
seu estado de saude e para esclarecer
todas as duvidas que ainda possam
existir.

CONTACTOS:

Dias uteis (08h as 22h)
Unidade de Cirurgia de Ambulatério - HPV
Tel: 217 548 266

Dias uteis (22h as 08h)
Tel.; 925 422 874

Fins de semana e feriados
Tel.. 217 805 000 Ext.: 96260

Email:
secretariado.uca2@chln.min-saude.pt

Morada:
Alameda das Linhas de Torres, 117
1769-001 Lisboa
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O QUE E UMA
FISSURA PERIANAL/
FISTULA PERIANAL?

Uma fissura perianal € um rasgao ou ruptura » A fistula perianal resulta da obstruccao do

da pele do canal anal. Uma fistula perianal orificio de drenagem de uma glandula anal, o

€ um canal de comunicacao anormal que resulta num abcesso perianal, que pode

entre o interior do canal anal e o exterior, comunicar com a pele e assim estabelecer
geralmente a pele a volta do anus. um trajecto comunicante entre o canal anal
e o exterior.

O QUE CAUSA UMA FISSURA/

FISTULA PERIANAL? QUAIS SAO OS SINTOMAS?

» A fissura perianal é causada por um » Afissura perianal pode provocar dor intensa
estiramento da pele do canal anal para além ao defecar na fase aguda, podendo essa dor
da sua capacidade de distensao, o que pode diminuir de intensidade com o passar do
ser provocado por obstipagao prolongada, tempo. O doente pode reparar em pequenas
passagem de fezes duras ou diarreia quantidades de sangue vivo associado a cada
prolongada. A fissura perianal também pode dejeccao ou ter vestigios de sangue no papel
ser causada, mais raramente, por tuberculose, higienico.

SIDA, processos neoplasicos, doencas de » No caso da fistula perianal, para além da dor
transmissao sexual ou doenca inflamatéria ao defecar e de dejccdes com sangue, o
intestinal. doente pode também ter dejeccdes com pus

associado e prurido anal.



QUAL O TRATAMENTO
DISPONIVEL?

Existem tratamentos nao cirdrgicos que
consistem na aplicacdo de agentes topicos
analgésicos e anti-inflamatérios, que melhoram
0 quadro sintomatico e podem ajudar na
Cicatrizacao dos tecidos.

» No caso da fissura perianal, e apds tratamento
cirdrgico de uma fistula perianal, devem ser
tomados agentes laxantes de modo a que o
doente evacue fezes moles que nao
traumatizem o canal anal.

Se houver infeccdo activa, devem ser
administrados antibioticos.

» No caso da fissura perianal, inicialmente o
tratamento é nao-cirdrgico e consiste também
em agentes topicos que relaxem o esfincter
anal. Se esta abordagem nao for suficiente,
pode-se optar por cirurgia de dilatagdo anal ou
por uma esfincterotomia.

» No caso da fistula perianal, pode-se optar pela
colocacédo de seton (uma fita que permite a

Fissura Perianal/
Fistula Perianal

drenagem da fistula para o exterior) ou pode-se

optar por um tratamento definitivo como a
remocao cirurgica do trajecto da fistula.

CUIDADOS ATER

NO DOMICILIO APOS

A CIRURGIA A FISSURA/
FISTULA PERIANAL

Apos a cirurgia o doente deve inicialmente
manter periodos de repouso diario adequados
e aplicar gelo no local cerca de 4-5x/dia.

Deve manter bons cuidados de higiene,
lavando a zona com agua e sabdo pelo menos
uma a duas vezes por dia, com o cuidado

de secar devidamente apds cada lavagem

e aplicar de seguida agentes analgésicos/
anti-inflamatérios topicos prescritos pelo seu
médico. Deverao ser administrados laxantes
de modo a permitir a evacuacdo de fezes moles
ndo-traumatizantes para o canal anal,
permitindo assim uma melhor regeneracao
dos tecidos.



TRATAMENTO DA

T

Dia da Cirurgia Primeiras 24h

Deve: Pode acontecer

» Comparecer na horaindicada de e é considerado normal:

acordo com o agendamento da sua » Dor moderada no local da cirurgia
cirurgia » Penso no local operado com pequeno
» Estarem jejum repasso de sangue

» Trazer exames recentes

» Trazer uma lista dos medicamentos Contactar o seu médico se:
que toma habitualmente

» Sentir dor intensa no local da cirurgia

N . o
Remover o verniz das unhas/piercings » Penso no local operado apresentar repasso

de liquido purulento e/ou sangue
» Febre (>38°C)

Ndo deve:

» Comer nem beber, nem mesmo dgua
a partir da meia-noite » Nduseas e/ou vomitos frequentes

» Trazer objetos de valor

Nota importante: Se UImen Z-O

Se nos dias anteriores a cirurgia apresentar » Serd avaliado na Consulta de Cirurgia do HSM
tosse, expetoracao, febre, diarreia ou vomitos, na primeira semana apos a cirurgia

deve contactar o Departamento de Cirurgia Geral » Ser-lhe-4 fornecida toda a informacéo

(HSM), pois podera nao ter condicdes operatorias. relacionada com as consultas posteriores,
Telefone: 217 805 000 (ext. 55558) medicacéo e outras informacdes para

o periodo apds cirurgia





