des tumeurs ano-rectales

Les tumeurs ano-rectales

sont difficiles a traiter.

Leur localisation est mal-aimée,
les complications chirurgicales
peuvent étre redoutables,

les séquelles peuvent rendre

la vie impossible.

Pour autant, certaines tumeurs
sont d'excellent pronostic

et de prise en charge chirurgicale
aisée et slre.

a prise en charge chirurgicale de ces

tumeurs, peu fréquentes chez le chien

et le chat, procede de la bonne démar-
che en cancérologie chirurgicale : le chirur-
gien doit reprendre avec le propriétaire |'a-
namnese et I'examen clinique, connaitre les
maladies intercurrentes et la présence d'un
éventuel syndrome paranéoplasique, s'assu-
rer du bilan d'extension, et connaitre la natu-
re de la tumeur.

Cette démarche permet d'exposer au pro-
priétaire la juste place de I'exérese chirurgi-
cale dans la prise en charge globale de I'ani-
mal, et de |'informer du pronostic escompté.
La faisabilité technique de I'intervention, son
objectif (curatif, de réduction tumorale ou
palliatif), ses séquelles et ses complications
possibles doivent étre exposés au proprié-
taire de I'animal qui doit étre partie prenan-
te des soins proposés.

Aprés un rappel de |'anatomie chirurgicale
(encadré 1, figure 1, tableau 1), une synthé-

Encadré - Anatomie chirurgicale

La continence fécale est une des préoccupa-
tions de la chirurgie ano-rectale.
Les facteurs qui contribuent a la continence
fécale sont le sphincter anal externe (SAE), son
innervation et le réservoir, initialement dévolu
au rectum mais qui peut étre relayé par le colon
descendant (figure 1, tableau 1). Le réservoir
doit avoir la capacité de se distendre pour rete-
nir les selles avant leur expulsion volontaire.

D'autres facteurs comme la préservation du
canal anal, I'intégrité de la réflexion du péritoi-
ne, donc du plexus pelvien, semblent jouer un
réle dans la continence.

Les tumeurs des glandes péri-anales ou glandes
hépatoides sont des adénomes : circumanalome
(Photo I. Valin).

se sur I'examen clinique, les examens com-
plémentaires est proposée. Larticle suivant
décrit les techniques chirurgicales.

Figure 1 - Anatomie, topographie des muscles de la région recto-anale (d‘aprés [5])
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Objectif pédagogique

Connaitre les indications
de la chirurgie ano-rectale
et en respecter les bonnes
techniques.

Essentiel

Le réle du toucher rectal
est essentiel
dans le diagnostic
et I'indication
de la prise en charge
d'une tumeur rectale.

Les tumeurs des glandes
péri-anales
ou glandes hépatoides
sont des adénomes
(circumanalome)
ou des adénocarcinomes.
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