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(84%) nos grupos com TNG 0,2% e placebo respectiyonnson €D, Chen MApledanaAY, et al Accuracy

vamente (p<0.05). Os autores concluem que a aplicgs¢ T colonography for detection of large adenomas

cao de trinitrato de glicerina 0,2% na forma de suposi-nq cancers. N Engl J Med. 2008 Sep 18; 359(12):1207-
torio representa uma nova e promissora opgao de trar; ’

tamento da fissura anal cronica

Este estudo multicéntrico avaliou o papel da
colonografia por tomografia computadorizada (TC)
para deteccdo de cancer e grandes adenomas
colorretais.Todas lesbes maiores que 5 mm foram
relatadas pelos radiologistas treinados em colonografia
por TC. A colonoscopia e a revisao histopatoldgica
foram realizadas de acordo com protocolo clinico es-

tabelecido em cada centro e serviu de padréo de re-

O objetivo deste estudo de meta-analise foi avaliar Ggrancia A sensitividade de 0.90 (90%) indica que a
efeito da lavagem retal na reducédo da recidiva Iocal:olonografia por CT falhou em detectar uma leséo
apés resseccgao do cancer retal. Cinco estudos forafladindo 10 mm ou mais de diametro em 10% dos

selecionados com 176 pacientes que foram submetiy,cientesa sensitividade por pélipos para grandes
dos a lavagem retal e 256 pacientes sem lavagem retalyenomas e cancer foi 0.84 +/- 0.04. Os autores con-
Diferentes tipos de solucdes foram utilizadas em cad@ | ,em que a colonografia por tomografia

estudo e a excisao total da gordura perirretal (TME)qmnytadorizada em pacientes assintomaticos identi-
nao foi universalmente realizada.taxa global de .oy 90% de pacientes com cancer ou adenomas
recorréncia foi de 8 por cento (33/432 paclaxa de  maiores que 10 mm de diametro. Estes achados es-
recorréncia local para pacientes com lavagem retal f0j5 ge acordo com os dados publicados na literatura a
de 4.8% comparada com 10.2% para pacientes Se%speito do papel da colonoscopia por tomografia

Ia_Lva.g.em retalA diferenca néo fpl estatisticamente computadorizada na investigacdo de pacientes com
significante. Quando foram considerados somente €Sfisco de cancer colorretal

tudos que incluiam a excisao total de gordura perirretal
(TME), n&o houve diferenga significante entre os 2
grupos. Embora este estudo de meta-analise ndo pos-
sa apresentar conclusdes definitivas devido a natureza
dos estudos nao randdmicos incluidos, a lavagem retal
é relativamente livre de risco e adiciona pequeno tem-
po ao procedimento operatorio. Esta pratica pode ser
realizada até que estudos prospectivos e randémicos
possam chegar a uma resposta definitiva.
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