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Introducao

A confeccdo de bolsa (pouch) ileal € realizada nas cirurgias de ressec¢éo total do cdlon e estaindicadana
retocolite ulcerativarefrataria, cancer de intestino ou polipose adenomatosa familiar.

A bolsailea pode ter conformagdesem J, S, W. A mais comum é a bolsa em J por ser tecnicamente mais
facil e necessitar de segmento menor do ileo terminal.

O pouch é formado por cerca de 40cm do ileo distal com anastomose manual ou por grampeamento para
alinhar as bordas antimesentéricas das al¢asileais.

O tamanho ideal do reservatorio e de 15-20cm. Alcas muito longas estdo associadas a esvaziamento
incompleto e quando curtas cursam com frequéncia evacuatoria bem aumentada.

A pouchoscopia consiste na avaliagao de:

1. Canal anal

Realizar toque digital e avaliar presenca de hipersensibilidade em canal anal e anastomose. A anastomose
€ palpavel e sentida como irregularidade ou anel fibroso. A distancia estimada é de 0,5 alcm entre a
anastomose e linha denteada. E comum encontrarmos algum estreitamento e deve ser considerado normal
guando transponivel com o dedo indicador.

2. Anastomose ilecanal

A anastomose pode ter sido confeccionada por sutura manual ou grampeador. Quando se opta pelo
grampeamento é necessario deixar 1-2cm de um “cuff” retal. Inflamacfes |ocalizadas abaixo da
anastomose e com mucosa da bolsa normal é sugestivo de cuffite.
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Figura 1: Anatosmose ilecanal com visualizagdo dos grampos metélicos (setas brancas) e do cuff retal
(vermelho)

3. Reservatorioileal

A mucosa do pouch deve ser cuidadosamente avaliada quanto a presenca de inflamagao, Ulceras ou
pdlipos. O grau de inflamagdo deve ser documentado. Inflamagdes restritas na linha da sutura séo
consequéncia de reacdo normal a corpo estranho e ndo deve ser encarada como bolsite.

Quando a confeccdo é em W esta é realizada com 4 al¢as de ileo criando um reservatdrio maior. A
pouchoscopia revela um anico amplo reservatério. A aca aferente da bolsa geralmente esta escondida e
pode ser dificil de localizar com o paciente em decubito lateral esquerdo. Caso ndo se consiga 0 acesso ao
ileo pré-pouch pode-se tentar posicionar 0 paciente em posi¢ao supina.

Quando a confecgdo € em J precisamos avaliar amucosa do reservatorio e acessar aacacegae a
aferente. Uma bolsa em J de conformagdo normal lembra muito um olho da coruja em que as duas bocas
estdo no mesmo plano e perpendiculares a linha de grampeamento.
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Figura 2: Reservatorio ileal com visualizagdo da boca da al¢a aferente (a esquerda), da alca eferente (a
direita) e dalinha de grampeamento (linha branca).

4. {leo pré-pouch
O ileo terminal deve ser entubado e a profundidade deste deve ser descrita. Quando ha disfuncéo do

pouch é necessario avaliar presencas de estenoses ou Ulceras. A extensdo do ileo acometido deve ser
documentada.

Consideragbesfinais
A proctocol ectomiatotal com confeccdo de bolsailea € o tratamento cirdrgico de eleicéo pararetocolite
refrataria além de ser opgdo em casos de cancer colorretal com implantagdo muito baixa e polipose

adenomatosa familiar com reto acometido.

A colonoscopia paraavaliacdo dabolsaileal (pouchscopia) € importante para avaliar presenca de lesdes,
complicagdes além da propria vigilancia do cancer colorretal.
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Precisamos estar familiarizados com os marcos anatdmicos para se ter uma boa avaliagdo endoscopica.
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