Asociacion Colombiana
de Gastroenterologia

Fundada en 1947



En este documento encontrard la informacion necesaria para conocer en que consiste
la endosonografia anorectal, por qué se realiza, los riesgos y los cuidados que se deben
tener antes y después del procedimiento.

Sirequiere mas informacion, aclarar dudas o hacer preguntas puede comunicarse con el médico
0 ingresar a internet a la pagina

¢Qué es la endosonografia anorectal?

Es una técnica de diagndstico rdpiday segura que combina la endoscopia con la ecosonografia
para permitir una evaluacion muy detallada de la pared rectal, el conducto y los esfinteres
anales y los 6rganos vecinos al recto y ano.

¢Por qué se realiza la endosonografia anorectal?

* Para el estudio prequirugico de pacientes con cancer rectal.

* Para el diagnostico de abscesos y trayectos fistulosos

* Para el estudio de alteraciones del piso pélvico (prolapso o rectocele)

* Para el estudio de la incontinencia anal o urinaria, las causas del dolor anal y rectal y del
estreflimiento grave



¢Como se realiza la endosonografia anorectal?

No requiere de sedacion ni de medicacion especial.

Con el paciente en posicion lateral izquierda con las rodillas y las caderas dobladas, el médico
inserta suavemente en el recto a través del orificio anal, un dispositivo endoscopico y una sonda
especializada dotada de un transductor de ultrasonido (ecdgrafo) conectados a un sistema
computarizado y pantallas para la interpretacion de imagenes; para facilitar la introduccion, los
dispositivos estan lubricados y el paciente se coloca inicialmente; el médico le va indicando al
paciente los cambios de posicion que se requieren durante el estudio.



¢La endosonografia anorectal tiene riesgos?

Si, En cualquier procedimiento médico existen riesgos ademds de los particulares de la
condicion clinica del paciente; por esta razon se pueden presentar complicaciones aun
cuando el procedimiento se realice de manera adecuada y segura.

La endosonografia ano rectal es un procedimiento bastante seguro, pero se pueden presentar
complicaciones muy poco frecuentes como sangrado, perforacion o infeccion.

¢Qué se debe hacer cuando se ordena una endosonografia anorectal ?

Acudir al consultorio del especialista y presentar la orden médica; alli le van a programar las
citas para la realizacion del procedimiento.

En caso de presentarse los riesgos antes sefialados el paciente
requerira la realizacion de manejos médicos y procedimientos
quirargicos adicionales que le seran informados en su momento al
paciente o persona responsable.

El paciente o la persona responsable recibiran informacion verbal y escrita sobre el procedi-
miento y las indicaciones para la preparacion y posteriormente deben autorizarlo y firmar el
consentimiento informado.



¢Como es la preparacion para la endosonografia anorectal?

E

El paciente debe seguir estrictamente las indicaciones que se le entregan cuando se programa el
procedimiento.

Para el procedimiento se requiere el recto limpio de materia fecal, por lo que se recomienda la
aplicacion de un par de enemas rectales 1 a 2 horas antes, para obtener un retorno claro, libre de
heces.

Es importante informar al médico de los antecedentes médicoquirugicos y de los medicamentos
que esta tomando formulados y no formulados. En general se recomienda continuar el consumo
de medicamentos formulados para el tratamiento de enfermedad cardiaca, hipertension arterial
y diabetes

El médico puede suspender el procedimiento si el paciente incumple las indicaciones de prepa-
racion o no es capaz de sequir las indicaciones y cooperar durante su realizacion.



Indicaciones y Cuidados después del procedimiento

El paciente se puede reintegrar enseguida a las actividades diarias y tomar la dieta normal sin
ninguna restriccion.

El' médico le dara las indicaciones para reclamar el informe con los resultados del estudio.

Después de la endosonografia anorectal el paciente puede presentar algunas sefiales de alarma
por la que se debe comunicar con el médico o consultar al servicio de urgencias: Dolor abdomi-
nal fuerte o calambres, abdomen hinchado o duro, sangrado rectal, nduseas, vomito y mareo
persistentes, vomito con sangre, materia fecal con sangre o de color negro, fiebre, dificultad para
respirar.






