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COLITIS MICROSCOPICA: LIMFOCITICA | COL-LAGENA
Colon ascendent (= 2), colon transvers (= 2), colon descendent (= 2) i colon sigmoide (= 2)
+ hiopsies de lesions endoscopiques visibles.

MALALTIA INFLAMATORIA INTESTINAL

Diagnostic inicial:
- lleocolonoscopia:
> 2 hiopsies dels 6 segments (ili, colon ascendent, colon transvers, colon descendent, colon
sigmoide i recte).
Si hi ha sospita d’afectacio alta (esofagogastroduodenal): = 2 hiopsies d’esofag, = 2 d’estdmac i
> 2 de duode.

Cribratge de displasia:
Les lesions endoscopicament visibles s’han de biopsiar o ressecar.
Dues aproximacions:
A. Cromoendoscopia amb tincid pancolonica i biopsies dirigides.
B. Colonoscopia convencional (si no es disposa de cromoendoscopia): biopsies de 4 quadrants
cada 10 cm des del cec fins al recte, amb un minim de 33 biopsies.

Pouchitis: Multiples biopsies del reservori i nansa aferent.

Ravi N, et al. Gastrointestinal Endoscopy 2013; 78: 216-224
Gert Van Assche, et al. Journal of Crohn’s and Colitis 2012

Abreviatures: BX: biopsies. CCR: cancer colorectal. ASS: adenoma serrat séssil. AST: adenoma serrat tradicional. DAG: displasia d'alt grau. DES: disseccio Opil NICE: NBI ional Colorectal ic. LST: tumor de

lateral; -NG: no granular. PH: polip hiperplastic. RAB: reseccio anterior baixa.
REM: resecci6 endoscopica mucosa. SM: submucosa. SOF: sang oculta en femta. TEM: microcirugia endoscopica transanal.
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