N°181 ki Sanatorio Giliemes

VALORACION DE FISTULAS
PERIANALES
o]
RESONANCIA MAGNETICA
DE ALTA RESOLUCION

Autores: Garcia L, Alvarez M, Almeida V,
Tormo H



OBIJETIVOS DE APRENDIZAIJE:
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Caracterizacion anatomica e
imagenologica por Resonancia
Magnética de alta resoluciéon de fistulas
perianales.

FISTULAS PERIANALES:
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DEFINICION:

Una fistula se define como Ia
comunicaciéon anormal entre dos
superficies epiteliales; las perianales
comunican la mucosa anal con la piel
perianal.

Su incidencia es entre la 3ra y 5ta
década de la vida, con una predileccion
2:1 por el sexo masculino.

CAUSA:

La  Hipdtesis  Criptoglandular  de
infeccion continua de las glandulas
interesfinterianas es el mecanismo mas
aceptado para su desarrollo.



ANATOMIA:
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El canal anal mide de 2 a 5 cm, extendiéndose desde el
ano a la ampolla rectal.

A 2 cm del margen anal se encuentra un area de
transicion epitelial (linea dentada) en donde se
localizan las glandulas perianales.

Presenta dos capas musculares: el esfinter interno
(musculo liso involuntario) y el externo (musculo
estriado voluntario).

ESFINTER INTERNO
ESFINTER EXTERNO

A\ FosA 1sQUIORRECTAL



PROTOCOLO DE ESTUDIO

«* Para la valoracion
de fistulas perianales
por RM se realizaron
cortes de 3 mm
angulados al canal anal
en los planos coronal y
axial en pulsos T2, DWI,
SPAIR y T1-SPIR sin y
con contraste. En los
casos que al examen
fisico se  constatd
orificio externo
permeable, se
administro gel acuoso
mediante canula
(fistulografia).

< Lla secuencia T1
SPIR con contraste
pone en evidencia los
trayectos fistulosos y el
tejido de granulacion
activo, los cuales
muestran realce
intenso, mientras que
el fluido dentro del
trayecto permanece
hipointenso.

ANGULACION CORONAL




Clasificacion de fistulas perianales: Parks - St

Jame’s University Hospital

**Tipo I: Interesfinteriana simple

**Tipo Il: Interesfinteriana con un absceso en el
tejido subyacente

**Tipo Ill: Transesfinteriana, alcanza el esfinter
externo

*»*Tipo IV: Transesfinteriana con absceso o trayecto
secundario en la fosa isquiorrectal o isquioanall

*»*Tipo V: Fistula que atraviesa el musculo elevador

del ano



% TIPO I: Interesfinteriana simple

FiISTULA
INTERESFINTERIANA

FISTULA
INTERESFINTERIANA




Figura 1. Cortes axiales T2 (a) y T1 Spir con
contraste (b). Fistula grado | en H6 (flecha).




Figura 2.
Cortes axiales T2 (a),
T1 Spir con contraste

(b) y Spair (c);
y coronal T2 (d).
Fistula grado | en H12
(flecha).




< TIPO II: Interesfinteriana con un

absceso en el tejido subyacente

FISTULA
INTERESFINTERIANA




Figura 3. Cortes axiales T2 (a) y T1 Spir con
contraste (b). Fistula grado Il en H6 (flecha) con
absceso en espacio interesfintérico (*).




Figura 4. Cortes axiales T2 (ay b) y T1 Spir con
contraste (c). Fistula grado Il en H6 (flecha) con
absceso en espacio interesfintérico (*).




% TIPO |IlI: Transesfinteriana, que

alcanza el esfinter externo.

FisTULA
TRANSESFINTERIANA
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Figura 5. Cortes axiales T2 secuenciales (a, b, c y d).
Fistula grado lll en H1 (flecha).




Figura 6. Cortes axiales T2 (ay b) y T1 Spir con
contraste (c). Fistula grado lll en H12 (flecha).




Figura 7. Mismo caso que figura 6. Cortes
coronales T2 (a) y T1 Spir con contraste (b).
Fistula grado Ill que alcanza planos cutaneos
(flecha).




Figura 8. Corte axial T2 (a) y coronal T2 (b). Fistula
grado lll en H11-12 que alcanza planos cutaneos
(flecha).




Figura 9. Cortes axiales T2 (a) y T1 Spir con
contraste (b y c). Fistula grado Ill en H5 (flecha).




< TIPO IV: Transesfinteriana con absceso
o trayecto secundario en la fosa

isquiorrectal o isquioanall

FiSTULA
TRANSESFINTERIANA

ABSCESO
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Figura 10. Cortes axiales T2 (a y b). Fistula
grado IV, con coleccidn en fosa isquioanal
izquierda (flecha).




% TIPO V: Fistula que atraviesa el

musculo elevador del ano




Figura 11. Corte axial T2 (a) y coronal T2 (b).
Fistula grado V (cabeza de flecha), absceso
supraelevador del lado izquierdo (*) y fistula
transesfinteriana (flecha).




CONCLUSION:

% La RM es la modalidad de imagen mas
precisa y eficaz para la evaluacion e
identificacion de las fistulas perianales,
primordial para un adecuado tratamiento
quirurgico y prevencion de la incidencia

de recurrencias.
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