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Patologia proctolégica para
pacientes con tratamiento
oncolégico

La patologia proctolégica puede ser un
sintoma o efecto secundario comun en
pacientes oncoldgicos como resultado de
las distintas modalidades terapéuticas que
forman parte de su tratamiento, incluyendo
la quimioterapia. Es importante tener en
cuenta que la experiencia de cada paciente
durante el tratamiento puede ser muy dife-
rente de la de otra persona, y que no todos
los pacientes presentaran necesariamente
los efectos secundarios descritos en las
guias para pacientes oncoldégicos.

Esta guia tiene como objetivo brindar infor-
macion Util a pacientes oncolégicos que
presentan patologia proctolégica como
sintoma o efecto secundario de su trata-
miento. Se ofrecen recomendaciones gene-
rales para el manejo de los sintomas y
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efectos secundarios mas frecuentes de la
quimioterapia que puedan afectar al area
proctoldgica.

Es importante tener en cuenta que estas
recomendaciones tienen un caracter orien-
tativo general y NO sustituyen en ningun
caso las indicaciones particulares de su
médico. Si tiene alguna duda o experimenta
otros sintomas no incluidos en esta guia, es
fundamental que consulte con su oncélo-
go/ay/o equipo de enfermeria especializa-
do en patologia proctolégica.

Ademas, es importante recordar que las
recomendaciones aqui expuestas no reem-
plazan la consulta con un profesional sani-
tario capacitado en patologia proctolégica
en pacientes oncoldgicos.
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Crisis hemorroidales

Las hemorroides son una patologia muy
frecuente con factores predisponentes como
son la edad, factores hereditarios, estrefii-
miento crénico, sindromes diarreicos, esfuer-
zos importantes durante la defecacién y la
obesidad. El estrefiimiento es la causa més
directamente relacionada con esta patolo-
gia, normalmente asociada a la realizacién
de un esfuerzo defecatorio frecuente y cons-
tante. En el caso de pacientes oncoldgicos,
los cuadros diarreicos son otra causa direc-
ta. En ambos casos, el estrefiimiento y la
diarrea pueden ser efectos secundarios de
la medicacién oncolégica.

Sintomatologia

Con las crisis hemorroidales suele obser-
varse:

-» Sangrado: sangre muy roja, especial-
mente al realizar la defecacion.

-» Prolapso: el paciente nota que al defecar
sale algo desde dentro del recto que regre-
sa espontaneamente o bien lo reduce el
propio paciente.

-> Molestias anales: aparecen especial-
mente después de tomar determinadas
sustancias irritantes, tales como alcohol,
pimienta, café, etc. Estas sustancias
pueden provocar molestias, pero no son la
causa de las hemorroides. Estas se produ-
cen por el estrefiimiento, la vida sedentaria,
algunos tipos de alimentacién y los esfuer-
zos defecatorios prolongados, asociados
frecuentemente a una mala costumbre,
bastante extendida, como es la lectura en
el cuarto de bafio.
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Lo recomendable en estos casos es aplicar
frio (hielo recubierto en un pafio) o bafios
de asiento con agua fria. Las pomadas
topicas o en supositorios pueden aliviar los
sintomas, teniendo siempre en cuenta que
en caso de que contengan corticoides hay que
evitar su uso seguido durante mas de 10 dias.

Muchos/as pacientes oncolégicos estan
anticoagulados/as, por lo que tienen mas
predisposicién al sangrado. En caso de san-
grado crénico pueden precisar tratamiento
quirdrgico para evitar anemizacion. En el
caso de pacientes anticoagulados/as, si el
tratamiento cuenta con antidoto en caso
de sangrado por efectos del anticoagulan-
te, se puede realizar el tratamiento; siem-
pre consultando y entregando un informe
previo al oncélogo/a que esté siguiendo
al/la paciente sobre la intervencién y sus
riesgos.

Advertencias

Consulta sin falta a tu médico

Si observas un sangrado importante
(bastante sangre y no solamente
unas gotas en el WC), es importante
consultar para evitar anemia. Si hay
mucho dolor, puede ser recomenda-
ble tratar quirGrgicamente. Si las
hemorroides estan trombosadas la
solucién quirtrgica puede ser senci-
lla y de manera ambulatoria.
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Fisura anal

La fisura anal es una herida en el borde del
ano, originada a raiz de un episodio de
estrefiimiento en la mayoria de los casos,
aunque también puede aparecer tras una
defecacién diarreica. Esta pequeia herida
produce la contraccién del esfinter interno,
lo que por un lado produce dolor, y por otro
lado, impide la curacién de la fisura. La
fisura anal es, por lo general, completa-
mente benigna, pero con frecuencia resul-
ta bastante dolorosa.

En pacientes oncoldgicos, por un lado, es
frecuente la aparicion de fisuras, vincula-
do con los efectos secundarios de la me-
dicacién (estrefiimiento y diarreas). Por
otro lado, la curacién de la fisura puede ser
mas complicada, ya que la capacidad de
recuperacion de este tipo de paciente
puede estar debilitada, con lo que la fisura
puede cronificarse e incluso llegar a desa-
rrollarse una fistula perianal.

En estos casos, solo se recomienda operar
si hay dolor intenso. En principio puede ser
recomendable tratar con toxina botulinica
(BOTOX) vy diferir la cirugia a cuando se
finalice el tratamiento oncolégico. Cuando
el dolor es inaguantable se ofrecen las dos
opciones de tratamiento (cirugia o BOTOX),
y el oncologo/a, segun el riesgo, recomen-
daréa la mejor.

La clave es el diagnéstico precoz, y si la
fisura se complica y fistuliza, se puede
colocar un setén. De esta manera se evita
la complicacion adicional de la fistula, y no
se desarrollan abscesos perianales que
son muy dolorosos y requieren cirugia de

& www.doctorpadron.com

¢

urgencia. Al terminar el tratamiento onco-
l6gico, cuando hay una mejora, se puede
operar la fistula.

Sintomatologia

Los sintomas de una fisura anal incluyen:

-> Dolor, a veces intenso, durante las eva-
cuaciones intestinales.

-> Dolor, que puede durar hasta varias
horas, después de las evacuaciones intes-
tinales.

-> Sangre de color rojo brillante en las
heces o en el papel higiénico después de
una evacuacion intestinal.

= Picazén o irritacidon alrededor del ano.

- Una grieta visible en la piel que rodea el
ano.

LicIEiniEhie] ;Qué puedo hacer?

Para aliviar el dolor lo recomendable es
realizar banos de asiento con agua tibia.
Se pueden aplicar pomadas especificas
con &cido hialurénico, pero debe evitarse
con corticoides. Por tanto, es importante
tener un buen diagnéstico y diferenciarlo
de otras patologias proctoldgicas en las
cuales es recomendable otro tipo de cremas.
Lea bien la descripcién de la sintomatolo-
gia de cada patologia en esta guia para
abordar bien su tratamiento. En la fisura lo
determinante es el dolor intenso y NO
suele haber prolapso o bultos en la zona
perianal.

¥ info@doctorpadron.com




Advertencias

Consulta sin falta a tu médico

Si el dolor vinculado a la fisura es
muy intenso puede ser indicada la
cirugia. En caso de estar contraindi-
cada la cirugia puede proponerse la
infiltracién con botox o con plasma
rico en plaquetas.

Absceso perianal

Un absceso es una cavidad llena de pus
que resulta muy dolorosa por la presion
que se genera en la zona. El examen fisico
demuestra hinchazdn (generalmente como
resultado de una inflamacién o acumula-
cién de liquido) y enrojecimiento perianal,
doloroso a la palpacién, dura o fluctuante.
En ocasiones se observa secrecién con
pus.

Los abscesos en la zona sacra y perianal
suelen deberse a fistulas y, en pacientes
oncoldgicos, el riesgo de aparicion de abs-
cesos es mayor, ya que las complicaciones
infecciosas constituyen un riesgo vinculado
a esta patologia. Por tanto, el diagnéstico
temprano, el manejo adecuado y la pre-
vencion de los abscesos es especialmente
importante en este tipo de pacientes.
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Sintomatologia

Los sintomas del absceso perianal suelen
ser dolor anal y perianal espontaneo, pul-
sétil (que palpita), continuo y muy intenso
que aumenta al sentarse o defecar. Puede
acompanfiarse de fiebre y escalofrios.

LIGIEIRIERIGC] ; Qué puedo hacer?

El tratamiento del absceso debe ser darle
salida al pus (drenar el absceso). Tras esta
intervencion el dolor desaparece practica-
mente en su totalidad, al reducirse la pre-
sidén causada por el pus. El tratamiento con-
siste en una pequena intervencion quirur-
gica ambulatoria, con anestesia local y sin
ingreso, practicamente indolora. Suele ser
habitual algin control o curas, que si bien
pueden ser molestas suelen ser indoloras.

Advertencias

Consulta sin falta a tu médico

La progresion de esta patologia puede
conducir a una infeccién severa y se
recomienda el drenaje inmediato con
cultivo del pus para antibioterapia
dirigida.
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Fistula perianal
Sintomatologia

La sintomatologia mas habitual es el esco-
zor y picor asociado a dermatitis irritativa
de la zona. Esta irritacion suele ser conse-
cuencia de la secrecién (serosanguinolen-
ta o amarillenta més espesa) que sale de
la fistula.

El absceso vy la fistula anal son frecuente-
mente las manifestaciones aguda y créni-
ca de un mismo proceso. Un absceso es
una infeccién localizada alrededor del ano
o del recto que contiene pus en su interior,
y la fistula es un trayecto (tUnel) localizado
por debajo de la piel que rodea el ano.

Tratamiento ALY JILe[e]s1e-1g4

Los bafios de asiento con agua tibia pueden
ayudar a aliviar los sintomas, pero esta
patologia debe tratarse de forma quirdrgi-
ca para evitar complicaciones. En fase de
absceso, el tratamiento debe ser darle
salida al pus (drenar el absceso) y con
posterioridad, cuando haya bajado la infla-
macion, localizar todo el trayecto fistuloso
y realizar una puesta a plano (“convertir un
tunel en un barranco”).

La cicatrizacién se produce poco a poco.
En ocasiones, se tutoriza con seton laxo
(se pasa un hilo por el tinel y se retira més
adelante) para evitar la formaciéon de un
absceso y tratamiento posterior.
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Advertencias

Consulta sin falta a tu médico

Las fistulas pueden complicarse con
el desarrollo de abscesos de pus,
por lo que deben ser valoradas para
su puesta a plano o para la coloca-
cion de un setén de drenaje, evitar
su desarrollo y que se desarrollen
fistulas mas complejas.
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Lo primero es cuidarme
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Sabemos
como
curarte
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