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es examens permettent de regarder

I’intérieur du canal anal ou du rectum.
lls sont effectués lors d’une consultation en
complément de I’examen clinique. lls succedent
a un « toucher rectal » qui vérifie que I’examen
est réalisable (un petit lavement évacuateur
peut étre indiqué pour vider le rectum).

1. Anus

2. Canal anal

3. Sphincter anal

4. Rectum

5. Mésorectum

6. Sacrum

7. Extrémité inférieure de la cavité péritonéale

Le canal anal, long de 2,5 a 5 cm, est situé entre
I'anus et le rectum.

Le rectum, partie terminale du cOlon
(« gros intestin »), mesure de 15 a 20 cm de long.

RECTOSCOPIE
& ANUSCOPIE

> FICHE D’INFORMATION

Buts de ’examen

- Repérer la lésion a traiter de fagon trés précise et
prendre ses dimensions : I'examen est souvent
indiqué avant le choix définitif du traitement
(chirurgie, radiothérapie ou curiethérapie);

- Surveiller I'action d’un traitement;

- Effectuer la surveillance post-opératoire d’une
anastomose (suture) ou d’une cicatrice de lésion
traitée;

- Effectuer un prélevement biopsique;

- Examiner une lésion cutanée de la marge anale
qui se continue vers I'intérieur du canal anal, des
hémorroides d’aspect inhabituel, etc.

Matériel utilisé

L'examen est réalisé au moyen d’un endoscope
rigide, tube métallique de 1 a 2 cm de diametre.

- anuscope mesure 6 a 7 cm, de long.

-Le rectoscope mesure une vingtaine de
centimétres mais on ne l'utilise que sur 12 a 15
cm. Si'examen doit étre poussé au dela, on utilise
alors un fibroscope (appareil souple). Cet examen
n’est pas réalisé au Centre Paul Strauss.

Comment se déroule I’'examen ?

- lendoscopeestintroduit parl'anus. Habituellement
le patient est en « position opératoire » c‘est a dire
en « position gynécologique ».

- Pour permettre de bien examiner les parois
rectales, on insuffle un peu d’air dans le rectum a
I'aide d’une poire gonflée a la main. Si nécessaire,
I'intérieur du rectum est essuyé a l'aide d’un
tampon.

Vous pouvez parler et poser des questions tout

au long de 'examen.
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Est-ce douloureux ?

'examen n’est pas douloureuy, il est effectué sans
anesthésie. Silamuqueuse anale estanormalement
sensible, une pommade anesthésique peut étre
utilisée (ne pas oublier de signaler une éventuelle
allergie a I'anesthésique local : Xylocaine).

Si 'examen devait étre douloureux, il serait
effectué sous anesthésie (mais avec des indications
tres limitées).

Risques de I’examen et ses suites

Cet examen ne fait courir aucun risque.

- Uexamen est effectué sans aucune prescription
médicamenteuse susceptible d’avoir des effets
secondaires (hormis l'utilisation tres rare d’un
produit anesthésique local signalé plus haut).

- Le risque infectieux est quasi-nul, I'endoscope
est stérilisé selon des protocoles rigoureux
réglementaires.

- Si vous deviez vous agiter ou donner des signes
d’impatience, I'examen serait aussitot arrété.

- En cas de biopsie, des rectorragies (évacuations
anales de sang frais, rouge vif) sont habituelles
(une atrois fois dans les 2 ou 3 heures qui suivent
I'examen). D’ordinaire, elles ne posent aucun
probléme méme si elles paraissent spectaculaires
du fait de leur abondance apparente.
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Cela peut étre différent chez un patient qui prend
des médicaments modifiant la fluidité du sang
(anticoagulants ou anti-aggrégant plaquettaire).
Dans ce cas, mais trés rarement, le saignement
peut se poursuivre et nécessiter une surveillance
clinique.

Votre retour a domicile

En principe, aprés I'examen, vous rentrez a
domicile en ne ressentant aucune gene ni aucun
symptome anormal.

Si des évacuations anales abondantes de sang
frais surviennent et se répétent anormalement,
il faut appeler :

le standard du Centre Paul Strauss
0388252424

et demander a parler au médecin de garde
(il y a un médecin de garde en permanence sur
place 24 h sur 24).

MUNISSEZ-VOUS DE VOTRE CARTE VITALE A JOUR
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