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Rehabilitacién como tratamiento efectivo de la incontinencia anal. Reporte de caso
Rehabilitation as an effective treatment for anal incontinence. Case reports
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RESUMEN

Introduccion: La incontinencia anal es la incapacidad de controlar la liberacion de gases o
heces fecales, lo que puede ser embarazoso y afectar la calidad de vida del paciente.
Presentacion del caso: Se reporta el caso de un paciente masculino de 62 afios que fue
diagnosticado con céancer de colon y se le realizd una cirugia para extirpar el tumor.
Después de esta, el paciente comenzd a experimentar incontinencia anal. Se sometio a
farmacoterapia, pero los resultados fueron limitados. Se realizaron pruebas de fuerza
muscular, coordinacion del suelo pélvico y una evaluacion de la capacidad para retener
heces y gases. Los resultados mostraron una disminucion significativa en la fuerza
muscular del suelo pélvico y una capacidad reducida para retener heces y gases.
Conclusiones: Se aplicé tratamiento rehabilitador con agentes fisicos de estimulacion local
y ejercicios de los musculos del suelo pélvico. El paciente logro la continencia anal, lo cual

muestra la rehabilitacion como tratamiento efectivo.
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ABSTRACT

Introduction: Anal incontinence is the inability to control the release of gas or fecal
matter, which can be embarrassing and impact the patient's quality of life. Case
Presentation: The case of a 62 -year -old male patient who was diagnosed with colon
cancer is reported and surgery was performed to remove the tumor. After this, the patient
began to experience anal incontinence. It underwent pharmacotherapy, but the results were
limited. Testing of muscle strength, coordination of the pelvic soil and an evaluation of the
ability to retain feces and gases were performed. The results showed a significant decrease
in the muscle force of the pelvic soil and a reduced capacity to retain feces and gases.
Conclusions: Rehabilitative treatment with physical stimulation agents and pelvic soil
muscles were applied. The patient achieved anal continence, which shows rehabilitation as
an effective treatment.
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INTRODUCCION

La incontinencia anal o fecal es la incapacidad de controlar la liberacion de gases o heces
fecales, lo que puede ser embarazoso y afectar la calidad de vida del paciente. Después de
una cirugia de cancer de colon, la incontinencia anal puede ser causada por dafio a los
nervios o mésculos del area del ano durante la operacion. @

Esta patologia constituye un problema de salud que ha afectado a la humanidad desde
tiempos remotos. En la antigua Grecia, Hipdcrates describid la incontinencia anal como una
condicion que afectaba a los ancianos y a las personas que habian sufrido lesiones en el
recto. Ya desde el siglo xx se han desarrollado nuevas técnicas quirdrgicas y tratamientos
no quirdrgicos para tratar la incontinencia anal, como terapia conductual y la estimulacion
eléctrica del nervio sacro. Ademas, se ha avanzado en la comprension de las causas de la
incontinencia anal, incluyendo lesiones durante el parto, cirugia rectal y enfermedades

neuroldgicas. @



En la actualidad, constituye un problema de salud comun en personas mayores y mujeres,
estimandose que afecta entre el 2 y el 15 % de estas a nivel mundial. Las mujeres poseen
una mayor incidencia de incontinencia anal que los hombres debido a factores como el
embarazo, el parto vaginal y la menopausia. Se estima que afecta a alrededor del 10 % de
las mujeres en edad reproductiva, asi como a un 25 % de las mujeres mayores de 60 afos.
@

La terapia de rehabilitacion, que incluye ejercicios de fortalecimiento del suelo pélvico y
terapia con agentes fisicos, puede ser efectiva para mejorar esta condicion. Ademas, los
cambios en la dieta y la farmacoterapia logran ser necesarios para alcanzar resultados
6ptimos. ©

A medida que transcurre el tiempo se han desarrollado técnicas y tratamientos para mejorar
la calidad de vida de las personas que sufren esta condicion. Por ello se traz6 como objetivo
de este trabajo describir el caso de un paciente rehabilitado tras un diagnéstico de
incontinencia anal.

PRESENTACION DE CASO

Se reporta el caso de un paciente masculino de 62 afios, blanco, obeso, que fue
diagnosticado con cancer de colon y se sometié a una hemicolectomia para extirpar el
tumor un mes posterior a la deteccion. Después de la cirugia y realizada la reanastomosis,
el paciente comenzo a experimentar incontinencia anal, lo que afect6 significativamente su
calidad de vida. Se someti6 a farmacoterapia, pero los resultados fueron limitados.

Al examen fisico de la region perineal se comprobaron cicatrices en la region y en el tacto
rectal se encontro esfinter hipotonico con canal anal deformado y con fibrosis. Se realizaron
pruebas de fuerza muscular del suelo pélvico, asi como una evaluacion de la capacidad para
retener heces y gases. Se mostraron resultados deficientes.

Entre los estudios complementarios se realizdé una colonoscopia que arrib6 a resultados
normales, ademas de estudios neurofisiologicos del suelo pélvico que mostraron hipotonia
del canal anal y posible componente de fibrosis.

Por decision del equipo médico, se remite a Medicina Fisica y Rehabilitacién, donde se
disefio un plan de tratamiento que incluyd ejercicios de fortalecimiento del suelo pélvico,
terapias con agentes fisicos y cambios en la dieta para mejorar la solidez de las heces. La

rehabilitacion consistioé en magnetoterapia local con solenoides colocados en region pélvica



(50 Hz al 50 % por 15 min), electroterapia estimulativa de la musculatura esfinteriana
(entre 50 y 75 Hz de 5 a 15 min e intensidad tolerada por el paciente) con electrodos
superficiales, ademas de ejercicios de suelo pélvico 5 dias a la semana.

Dos meses despues del tratamiento, el paciente mostré una mejoria significativa, tanto en la
fuerza muscular del suelo pélvico como en la contencion de heces y gases. Se logré el
control del esfinter anal y se ha mantenido sin dificultades, reincorpordndose a sus
actividades cotidianas.

DISCUSION

Al igual que en el caso presentado por Martinez Torres et al. ®, en el paciente se aplicé un
tratamiento combinado que incluyé electroterapia y magnetoterapia de baja frecuencia por
sus efectos conocidos en la regeneracion de tejidos, al posibilitar la curacion completa de
heridas por la presencia de receptores agonistas de A2A de adenosina, estimular los
sistemas antioxidantes y modular los procesos inmunes e inflamatorios mediante los
linfocitos, entre otras acciones, sobre drganos y sistemas.

Los estudios realizados por Martinez Pérez et al. ® y Paniagua Inturias et al. © resaltan que
las técnicas de rehabilitacion ocasionan un incremento de la fuerza de contraccion
voluntaria maxima y una mejoria del umbral de percepcion rectal, lo que conduce a
resultados clinicos excelentes: curacién del 50 % de los pacientes y mejoria del 75 %;
asimismo, el efecto del tratamiento se mantiene en el tiempo y no presenta ningun efecto
secundario.

Algunos estudios " refieren que los ejercicios de fortalecimiento del suelo pélvico son
tratamientos efectivos para la incontinencia anal después de una cirugia de cancer de colon,
ya que ayudan a los pacientes a aprender a controlar los musculos de dicha region. Sin
embargo, se necesitan estudios adicionales para determinar la duracion 6ptima del
tratamiento y la eficacia a largo plazo.

En el presente, el paciente se encuentra complacido con el tratamiento pues logré
reincorporarse a su cotidianeidad. Esta pauta de estudio y tratamiento se continla en otros
pacientes con similares afecciones y, por los beneficios que aporta, se propone su

comprobacion en otros pacientes.



CONCLUSIONES

Se aplico tratamiento rehabilitador con agentes fisicos de estimulacion local y ejercicios de
los musculos del suelo pélvico. El paciente logré la continencia anal, lo cual muestra la
rehabilitacion como tratamiento efectivo.
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