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Palavras-chave: Doenca Pilonidal, Regido Sacrococcigea

Resumo

A doenca pilonidal ou quisto sacrococcigeo surge habitualmente em jovens adultos do sexo masculino. Este
quisto pode ser assintomatico ou manifestar-se através de um ndédulo doloroso na regido interglitea, quente e com
vermelhiddo local, que pode drenar espontaneamente um liquido purulento. Nas formas crénicas este nédulo
persiste ou surge recorrentemente com drenagem. O tratamento passa pela drenagem do abcesso, associado a
antibidticos nos casos de infecdo e de uma cirurgia para resolucao definitiva.

Doenca pilonidal

A doenca pilonidal, também conhecida como quisto sacrococcigeo, ¢ uma inflamagao da pele e do tecido
envolvente, que surge na regido sacrococcigea/ intergliitea, a cerca de cinco a oito centimetros acima do anus. Em
casos raros, pode surgir no couro cabeludo, axilas e umbigo. O interior deste quisto € constituido por pelos,
glandulas sebéceas e sudoriparas.

E mais frequentemente no sexo masculino (2 a 4 vezes mais do que no sexo feminino) e em adolescentes e adultos
jovens, entre os 15 e os 30 anos de idade.

Como se desenvolve este quisto?

Virias condi¢des predispoem ao seu aparecimento:

¢ Excesso de peso

¢ Microtraumatismos ou irritacdo local

® Sedentarismo

¢ Permanéncia prolongada na posi¢do sentada

® Uso de calgas apertadas a condicionar atrito na regiao

¢ Historia Familiar

¢ Densidade e caracteristicas do pelo da regido sacrococcigea

Parece ser uma doenca que se desenvolve na puberdade, como consequéncia de altera¢des nas glandulas sebaceas
por influéncia das hormonas sexuais, que associadas a microtraumas da regido, levam a inflamacao do foliculo
piloso. Também parece haver um crescimento dos pelos da regido sacrococcigea ao longo da regido subcutanea
(?crescem para dentro?), originando assim inflamacao e infecdo local.
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Quais sao os sinais e sintomas?

A simples observacao deste quisto confirma o diagndstico. Pode ser assintomatico (menos frequente) ou pode
complicar-se por infecao aguda ou por inflamacao cronica associada a drenagem recorrente e ferida aberta.

¢ Forma assintomatica: pode permanecer por varios anos, apresentando apenas um pequeno nédulo
palpédvel com poros assintomdticos na regido internadegueira.

¢ Forma aguda: ¢ uma complicacdo infeciosa da doenca pilonidal. Manifesta-se através de uma dor da
regido interglitea, sobretudo na posi¢do sentada ou movimentos que exijam que a pele desta regido seja
esticada (como fazer abdominais). Além da dor, surge um nédulo quente e com vermelhidao local. Este
nédulo pode apresentar drenagem espontanea de um liquido purulento (pus), que alivia transitoriamente a
dor. Raramente, e sobretudo nos casos nao tratados, pode surgir febre e mal-estar geral.

¢ Forma cronica: manifesta-se pela persisténcia ou recorréncia do nédulo doloroso na regido internadegueira
com drenagem de liquido, purulento ou ndo. Nestes casos, pode ficar uma ferida aberta na regidao do
abcesso e pode haver mais do que um local de saida de liquido.

E necessario tratamento?

Raramente, pode ocorrer a cura espontanea sem tratamento, mas a maior parte das vezes, € necessaria a cirurgia
como tratamento definitivo.

Os antibidticos ajudam quando existe infe¢do, mas ndao curam por si s6 o quisto. Quando hé abcesso local pode ser
necessdria a sua drenagem antes da cirurgia definitiva.

Na cirurgia, a pele € aberta e € removido o quisto. A ferida pode ser suturada, o que permite uma cicatriza¢ao mais
rdpida mas com maior risco de recorréncia. Maioritariamente, a ferida é deixada aberta, cicatrizando naturalmente,
com menor recorréncia, mas com um tempo de recuperacao de 3 a 12 meses. Esta ferida necessita de cuidados de
penso regulares para evitar infecoes.

Conclusao

A doenca pilonidal € um quisto da regido sacrococcigea, que muitas vezes fica inflamado e infetado com drenagem
de pus, necessitando geralmente de cirurgia para resolugdo definitiva.

Referéncias Recomendadas

e Pilodinal cyst. Mayo Clinic. 2020
e Pilodinal sinus. NHS. 2020

e Centro Hospitalar Universitario
Pilonidal - Informacdes préticas. 2020

Voltar a pagina inicial Tem alguma divida? Fale connosco -

Quais sdo os sinais e sintomas? 2


http://metis.med.up.pt /index.php/Ficheiro:Pilonidal_abscess.jpg
https://www.mayoclinic.org/diseases-conditions/pilonidal-cyst/symptoms-causes/syc-20376329
https://www.nhs.uk/conditions/pilonidal-sinus/
https://www.chuc.min-saude.pt/media/Cirurgia_Pediatrica/Panfleto_Sinus_Pilonidal_final_(1).pdf
https://www.chuc.min-saude.pt/media/Cirurgia_Pediatrica/Panfleto_Sinus_Pilonidal_final_(1).pdf
http://metis.med.up.pt
http://metis.med.up.pt/index.php/Mensagens
http://www.facebook.com/sharer/sharer.php?u=http://metis.med.up.pt/index.php/Doen�a_pilonidal
https://plus.google.com/share?url=http://metis.med.up.pt/index.php/Doen�a_pilonidal
https://twitter.com/intent/tweet?text=Metis&url=http://metis.med.up.pt/index.php/Doen�a_pilonidal
http://www.linkedin.com/cws/share?isFramed=false&url=http://metis.med.up.pt/index.php/Doen�a_pilonidal
http://metis.med.up.pt/index.php?title=Especial:Exportar_em_PDF&page=Doen�a_pilonidal

Doenca_pilodinal

Daniela Coelho * Patricia Pinto Carvalho

Referéncias Recomendadas


http://metis.med.up.pt /index.php/Utilizador:Daniela_Coelho
http://metis.med.up.pt /index.php/Utilizador:Patr%C3%ADcia_Carvalho

	Doença_pilodinal

