Recuerde:

I
® Traer su tarjeta sanitaria. ® Informar de sus alergias.
® Traer su D.N.IL. ® \/enir a la hora acordada.
e \enir con ropa comoda. ® Venir acompanada/o de un

adulto responsable.
® No venir maquillada, ni con

ufas postizas, ni esmalte ® Tener organizada su vuelta
de unas. a casa, en el caso de que

Su cirugia no precise ingreso.
@ No venir con joyas, objetos

metalicos, piercing. ® Leery seguir las indicaciones
del folleto de Instrucciones para
® Traer todos los el Paciente Quirtrgico, que se le
informes médicos. entregara en el Area de Consulltas.

Si desconoce las necesidades que pueden surgirle tras la intervencion, tiene imposibilidad de acudir
acompariado a la cirugia o de recibir cuidados durante el postoperatorio, debe comunicarselo al médico
responsable o contactar con nuestra Unidad de Trabajo Social. Tif.: 91 557.43.72/45.07

La atencion social en estos casos aumenta las posibilidades de éxito de la intervencion, reduce posibles
complicaciones y hace mas sostenible la sanidad publica.

Contacta con nosotros:

Lo que usted
debe saber
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¢ Qué es una fistula perianal?

La fistula perianal es un conducto o trayecto que comunica el interior del ano con la piel de
alrededor del ano. El orificio interno de la fistula se encuentra en el interior del ano 0 menos
frecuentemente en el recto, mientras que el orificio externo se manifiesta como una pequefia lesion
0 agujero en la piel cercana al ano. Generalmente se producen por obstruccion y posterior
infeccion de las glandulas del interior del ano, pudiendo extenderse dicha infeccion a los
alrededores del ano hasta terminar abriéndose a la piel. Otro tipo menos frecuente de fistula

son las debidas a enfermedad inflamatoria intestinal o traumatismos.

¢ Qué tipos de fistulas hay?

Habitualmente la historia clinica detallada con especial atencién a los
antecedentes del paciente y la exploracion fisica por un cirujano
especializado suele proporcionar el diagndstico de esta
enfermedad. No obstante, en ocasiones en que se sospeche que se
trata de una fistula compleja con trayectos accesorios puede resultar
util la realizacion de pruebas complementarias como la resonancia

magnética o la ecografia endoanal.

¢ Qué sintomas presentan?

En ocasiones se produce una pequefia lesion en la piel de alrededor del ano (como un pequeno orificio)
que supura una cantidad variable de pus o sangre, que puede manchar la ropa interior o descubrirse en el
papel higiénico. También puede manifestarse inicialmente como una infeccion o absceso perianal, que drene
espontaneamente o incluso que requiera un drenaje quirdrgico urgente. Posteriormente puede persistir la

supuracion crénica por la herida de drenaje del absceso.

¢ Como se diagnostican?

Existen fistulas simples con trayectos Unicos, cortos y con poca
afectacion de los musculos del esfinter anal. Sin embargo en
ocasiones los trayectos pueden ser tortuosos, multiples o con varios
orificios internos y externos, por lo que se consideran fistulas
complejas. También son complejas aquellas fistulas que presentan una
gran afectacion del esfinter del ano y las que son secundarias a

enfermedad inflamatoria intestinal y traumatismos.

¢Donde se
puede realizar

la intervencion?

Esta intervencion quirlrgica se realiza en
un hospital dotado de tecnologia 'y
con todas las garantias de
seguridad que dicha intervencion

exige.
Opciones de tratamiento

El tratamiento de las fistulas es variable. Es importante realizar un tratamiento individualizado a cada
tipo de fistula y a cada paciente. Los factores a tener en cuenta fundamentales son la complejidad de la
fistula y la continencia previa del paciente, es decir la capacidad de retener con los musculos del ano.
Los tratamientos oscilan desde la inyeccion de sustancias que intentan rellenar el trayecto para
mantenerlo cerrado hasta la realizacion de procedimientos mas complejos como los colgajos de
mucosa rectal, siendo el procedimiento mas habitual la apertura del trayecto fistuloso. En algunos
casos de fistulas complejas se realiza un tratamiento quirdrgico en fases, siendo necesarias mas de
una intervencion. En ocasiones la decision de la técnica mas adecuada se debe tomar en quirdfano

durante la intervencion dependiendo de los hallazgos intraoperatorios.

¢ Qué tipo de anestesia se utiliza?

En la mayoria de los casos se utiliza la anestesia raquidea. La técnica anestésica a utilizar dependera de

las recomendaciones que le realice su cirujano y anestesiélogo.

¢Cuales son los riesgos de esta intervencion?

® Recidiva de la fistula

® Problemas relacionados con la continencia anal (Gases/heces)

Cuidados postoperatorios

Con el fin de conseguir una adecuada y rapida recuperacion postoperatoria debera seguir las
instrucciones postoperatorias pautadas por su cirujano.




