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Abcesso Devido A Complicacdo De Fistula Perianal: Relato De Caso
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INTRODUCAO As fistulas anais s30 normalmente congénitas, podendo ser secundérias as
fissuras anais, doenca inflamatoria intestinal, colite (inflamagdo cronica) ou até mesmo a um
trauma. RELATO DE CASO Paciente JLCTM, Masculino, 1 més e 26 dias, encaminhado para
internacdo com relato de abcesso em regido perianal de inicio ha 20 dias, sem demais sintomas
ou sinais associados. Relata uso de cefalexina, por 10 dias, sem melhora do quadro. Em ambiente
hospitalar optou-se pelo uso de Amicacina e Oxacilina endovenoso, associado a compressas
mornas 0 que surtiu grande efeito para a drenagem do abcesso. Apds avadiagdo da cirurgia
pedidtrica, constatou-se uma fistula perianal e de modo a evitar possiveis recorréncias desse
abcesso foi realizado a fistulectomia, procedimento este que ocorreu sem intercorréncias. Uma
das formas de realizar a cirurgia e a optada para esse caso consiste em incisar sobre o canal da
fistula, com o apoio de estiletes apropriados para guiar e corte e ndo fazer falsos trgjetos,
Remover o tecido lesionado do interior da fistula, Realizar a cauterizacdo do espagco para
promover a hemostasia adequada, Foi orientado 0 uso de neomicina, com o objetivo de auxiliar
na cicatrizacdo por segunda intencdo. Os cuidados pds operatérios consistem em orientar a
familia quanto a limpeza abundante com soro fisioldgico ou agua corrente apés as evacuacdes e
sempre passar a pomada antimicrobiana no local da cirurgia DISCUSSAO A apresentacdo
clinica do abcesso perineal inicia com uma dor intensa na borda anal ou proxima a ela. Algumas
vezes nota-se uma nodulacdo (“uma bola’) na regido, que fica inchada e vermelha. Pode ser
acompanhado de mal estar geral e febre. CONCLUSAO As fistulas perianais possuem diversas
causas de origem, sendo o diagnostico baseado principalmente na avaliagdo do exame fisico. O
tratamento consiste na antibioticoterapia associada a cirurgia, mas esta ndo exclui a possibilidade
derecidivas futuras.
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