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Compressão Extrínseca em Cólon Sigmoide
Extrinsic Compression in Sigmoid Colon

CLovIS do vALLe 

INStItuIção: CLíNICA de eNdoSCoPIA dIgeStIvA - PArANá

Comentários

As imagens abaixo remetem a necessidade de atenção do endoscopista quando se depara com imagens 
sugestivas de lesões subepiteliais, nas quais a possibilidade de secção da mucosa para abordagem direta da lesão 
é aventada. O risco de perfuração, nesta situação, é elevado, razão pela qual devemos pensar na possibilidade 
de compressão extrínseca.

Relato de caso

Paciente MHGV, 31 anos, sexo feminino, recebida para colonoscopia em janeiro de 2011, por apresentar dor 
abdominal. Ao exame observa-se lesão elevada compatível com nódulo submucoso com cerca de 2 cm de diâmetro. 
Ao toque com pinça, apresenta consistência firme e a mucosa que o recobre tem aspecto normal com sinal da 
tenda (imagem 1). Descrito no laudo: nódulo submucoso sugestivo de mioma da parede do sigmoide. Há indicação 
para ecoendoscopia. Paciente recebida para colonoscopia de acompanhamento do nódulo em janeiro de 2012. 
O exame mostrava-se normal (imagem 2). No intervalo entre os exames, a paciente foi submetida à histerectomia 
por apresentar útero miomatoso, inclusive com miomas subserosos fazendo proeminência extrauterina. A imagem 
que se viu no primeiro exame tratava-se de um destes miomas uterinos, fazendo compressão no cólon.

 Responsável: Eduardo Guimarães Hourneaux de Moura
(e-mail eduardoghmoura@gmail.com)

FOTO 1 FOTO 2

GED gastroenterol. endosc. dig. 2012: 31(1):36-36

Imagem em Foco

Endereço para correspondência: e-mail: eduardoghdemoura@gmail.com. Recebido em: 14/02/2012. Aprovação em: 
01/03/2012.

3
1

(1
):

3
6

-3
6

36




