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RESUMO: Duzentos e sessenta e cinco doentes portadores ex-
clusivamente de fissura anal foram submetidos à esfinc-
terotomia interna lateral subcutânea (EILS) no período com-
preendido entre maio de 1981 e janeiro de 1992. Todas as
cirurgias foram realizadas em unidade de cirurgia ambulatorial
sob anestesia geral. Em 72 doentes (27,1 %) foi associada excisão
do plicoma sentinela e/ou papila hipertrófica. O índice geral
de complicações foi de 7,5 %, porém, em apenas sete deles (2,6 %)
foi necessária nova cirurgia (drenagem de abscesso em três,
fistulotomia em um, nova esfincterotomia interna lateral sub-
cutânea em dois e revisão de sangramento em um), sendo a gran-
de maioria dessas complicações (4,9%) classificadas como
menores, sendo tratadas no ambulatório com métodos conser-
vadores. Todos os pacientes obtiveram cura da fissura. Os au-
tores concluem que a EILS é um método seguro, com baixa
morbidade e altos índices de cura, podendo ser realizada em
unidades de cirurgia ambulatorial com evidente diminuição
de custos melhorando desta maneira a relação custo-benefício.
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