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SUPRAELEVATOR ABSCESS WITH EXTENSION
TO THE RIGHT PERIVESICAL SPACE

ABSCESO SUPRAELEVADOR CON EXTENSION
AL ESPACIO PERIVESICAL  DERECHO
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(TC) de urgencia que informa de colección líquida 
que se extiende por encima del musculo elevador del 
ano, compatible con absceso perianal con extensión 
transelevadora derecha y colección perivesical 
antero-derecha.

Varón de 45 años que acude a urgencias por 
proctalgia y fiebre, a la exploración de la canal anal se 
aprecia abombamiento lateral derecho y tacto rectal 
muy doloroso. Se realiza tomografía computerizada 

Figura 1,2. La colección contiene abundante aire. Rodea la circunferencia en 270º (flecha) desde 
margen anal hasta la bifurcación de los vasos iliacos comunes derechos. En sentido antero-poste-
rior llega al espacio prevesical derecho y no presenta aire en cavidad peritoneal.



www.amsjournal.eu      |     65

Fernández-Isart et al. Annals of Mediterranean Surgery 2023; 6 (1) 63-65

Se realiza drenaje quirúrgico  urgente por vía is-
quiorectal derecha y colocación de sonda de Pezzer.

Acude al mes por dolor inguinal derecho y fiebre. 
Se realiza TC pélvico que informa de resolución del 
absceso isquioanal con persistencia de colección pa-
ravesical derecha aunque de menor tamaño que pre-
cisa drenaje percutáneo por Radiología Intervencio-
nista y sucesiva resolución de la colección.

El absceso supra-elevador es poco frecuente. La 
prueba de elección para su diagnóstico es una reso-
nancia magnética (RMN) pélvica (1) que no se suele 
realizar de Urgencia, por lo que en nuestro caso se 
ha realizado un TC abdomino-pélvico. La imagen ra-
diológica ayudará a determinar el origen del absceso 
supra-elevador para valorar la mejor vía de drenaje. 
Si su origen es una infección intrabdominal, podría 
ser más adecuado un drenaje intrabdominal por parte 
de Radiología Intervencionista. Por otro lado, si su 
origen es un absceso interesfinteriano, el desbrida-
miento debe ser por vía endoanal. Y por último, si el 
origen es un absceso isquiorectal, la vía de drenaje 
óptima sería a través el espacio perineal (2). 

A modo de conclusión, conociendo la localización 
del absceso y realizando el drenaje por la vía adecua-
da se pueden evitar fístula perineal más complejas.
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