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Fisur Anus : Apakah yang anda perlu tahu?
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PERNAHKAH anda memgalami kesakitan
yang amat sangat di dubur sehingga sukar
untuk duduk. Malah pembuangan angin atau
kentut juga memeritkan sehingga anda segan
untuk membuang najis . Kalau hendak di hu-
raikan , setiap kali pembuangan najis bagaikan
‘berak bergelas’. Jika anda pernah atau sedang
mengalami masalah ini bermakna anda berke-
mungkinan besar mengalami “ fisur anus’.

Apakah itu fisur anus? Ia adalah istilah
medikal yang bermaksud “koyak” di bubur.
Keadaan ini tidak membahayakan pesakit, cu-
ma ianya memberi ketidakselesaan sekiranya
tidak diubati dengan baik. Jika ubatan secara
topical tidak memberi kelegaan, pembedahan
terpaksa dilakukan. Sebab-sebab fisur anus bi-
asanya dikaitkan dengan kecederaan yang ber-
laku pada rektum , anus atau penyakit lain,
seperti buasir, sembelit. Bagaimanapun, sebab
utama penyakit ini terjadi adalah kerana otot
pintu lubang dubur menjadi terlalu ketat dan
apabila najis keluar, ia menyebabkan lubang
dubur terkoyak. Trauma ini juga berlaku ke-
pada lapisan mucosa atau kulit dubur semasa
laluan najis yang keras semasa sembelit.

Disebabkan lapisan anus yang kaya de-
ngan urat saraf, ianya menyebkan kesan ke-
sakitan yang amat sangat kepada pesakit Se-
lain daripada sembelit, faktor lain yang boleh
menyumbang kepada kesan koyak di dubur
adalah masalah Crohns’s rektum. Crohns ada-
lah sejenis keradangan di tangkal dubur atau
rektum yang boleh menyebakan masalah fisur
anus. Pembedahan di dubur seperti pembeda-
han buasir atau fistula anus adalah salah satu
penyebab fisur anus.

Apakah anda perlu lakukan? Disebabkan
fisur anus ini bersimptomkan pendarahan ber-
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“Sebcb utama penyakit ini terjadi
adalah kerana otot pintu lubang dubur
menjadi terlalu ketat dan apabila najis
keluar, ia menyebabkan lubang dubur
terkoyak. Trauma ini juga berlaku kepada
lapisan mucosa atau kulit dubur semasa
laluan najis yang keras semasa
sembelit. 99

darah , anda perlu berjumpa dengan doktor
untuk pemeriksaan teliti. Tidak kira apa juga
punca pendarahan, pesakit perlu berjumpa
doktor jika gejala ini berlaku. Ini kerana pe-
meriksaan terperinci perlu dilakukan oleh dok-
tor untuk memastikan punca pendarahan
tidak berulang. Ujian usus kolonoskopi juga
perlu dilakukan kepada hampir semua pesakit

yang mengalami pendarahan dari dubur khas-
nya golongan berumur lebih daripada 50
tahun.

Rawatan pada permulaanya adalah se-
cara konservatif di mana krim topical yang ber-
khususkan ‘calcium channel blockers’ disapu
di permukaan dubur untuk melegakan teka-
nan sphincter;/otot di dubur. Ini membolehkan
luka atau kessn koyak di dubur sembuh de-
ngan baiknya. Juga pesakit akan diberi ubat
pelawas untuk mengelakkan pembuangan
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najis yang keras bagi pesakit yang sering sem-
belit. Ini akan mengurangkan kesan trauma di
dubur. Pesakit juga akan dinasihat untuk men-
gamal diet makanan yang berserat. Bagi pesa-
kit yang mengalami masalah Crohns rektum,
rawatan steroids akan dimulakan dan ini akan
membolehkan fisur anus dapat disembuhkan
dalam masa yang panjang,.

Sekiranya fisur anus ini kronik, maknanya
tidak ada cara lain selain pembedahan perlu.
Lazimnya pembedahan fTateral sphintorot-
omy’ akan di lakukan di mana sphincter otot
dubur dalaman (internal sphincter) di kerat
satu pertiga daripada ketebalan asalnya. Ini
membolehkan tekanan otot sphincter dalaman
dikurangkan bagi melegakan kesakitan pesa-
kit. Tetapi pembedahan ini perlu dilakukan
dengan cermat agar tidak mengakibatkan ke-
cederaan yang lebih kepada sphincter dalaman
yang boleh menyebabkan ‘incontinence’.

Sekiranya anda perlu mengetahui lebih
lanjut bertentangan masalah fisur anus anda
boleh berhubung dengan saya, Dr Shankar
Gunarasa, Pakar Bedah Umum, Lapar-
oskopi dan Kolorektal di Pantai Hospi-
tal Ayer Keroh Melaka di talian 06
2319999 Samb; 2131.
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