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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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Varéon de 45 afios que acude a urgencias por
proctalgia y fiebre, a la exploracion de la canal anal se
aprecia abombamiento lateral derecho y tacto rectal
muy doloroso. Se realiza tomografia computerizada

(TC) de urgencia que informa de coleccion liquida
que se extiende por encima del musculo elevador del
ano, compatible con absceso perianal con extension
transelevadora derecha y coleccion perivesical
antero-derecha.

Figura 1,2. La coleccion contiene abundante aire. Rodea la circunferencia en 270° (flecha) desde
margen anal hasta la bifurcacion de los vasos iliacos comunes derechos. En sentido antero-poste-
rior llega al espacio prevesical derecho y no presenta aire en cavidad peritoneal.
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Se realiza drenaje quirtirgico urgente por via is-
quiorectal derecha y colocacién de sonda de Pezzer.

Acude al mes por dolor inguinal derecho y fiebre.
Se realiza TC pélvico que informa de resolucién del
absceso isquioanal con persistencia de coleccién pa-
ravesical derecha aunque de menor tamafio que pre-
cisa drenaje percutdneo por Radiologia Intervencio-
nista y sucesiva resolucién de la coleccion.

El absceso supra-elevador es poco frecuente. La
prueba de eleccién para su diagndstico 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-
dioldgica ayudara a determinar el origen del absceso
supra-elevador para valorar la mejor via de drenaje.
Si su origen es una infeccion intrabdominal, podria
ser mds adecuado un drenaje intrabdominal por parte
de Radiologia Intervencionista. Por otro lado, si su
origen es un absceso interesfinteriano, el desbrida-
miento debe ser por via endoanal. Y por ultimo, si el
origen es un absceso isquiorectal, la via de drenaje
Optima seria a través el espacio perineal (2).

A modo de conclusion, conociendo la localizacion
del absceso y realizando el drenaje por la via adecua-
da se pueden evitar fistula perineal mds complejas.

Declaraciones de los autores

— Se declara que no hay conflicto de intereses.
— El paciente dio su consentimiento para la publica-
cién de las imagenes.

Referencias

1. A. Garcia Granero, P. Garcia-Castro, M. Frasson,
B. Flor-Lorente, O. Carrefio; A. Espi; I. Puchades;
E. Garcfa-Granero. Management of cryptoglan-
dular supralevator abscesses in the magnetic reso-
nance imaging era: a case series. Int.J.Colorectal
Dis. 2014 Dec; 29 (12): 1557-64. DOI: 10.1007/
s00384-014-2028-2.

2. M.J. Parea Sanchez, J. Vega Blanco , M. Becerra
Gonzilez, R. Martin G. de Arboleya; D. Molina
Garcia, N. Cisneros Cabello, V. Maldonado. Ma-

nejo de la patologia anorrectal urgente . Cir. An-
dal.2020; 21: 432.

www.amsjournal.eu | 65



