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MESSAGE CLÉ
Le BF et l'ES par contact suppriment la sonde anorectale - améliorant le confort et
l'acceptation tout en favorisant une rééducation ambulatoire répétée.

CONTEXTE

Le biofeedback anorectal conventionnel utilise des
enregistrements manométriques ou EMG obtenus au
moyen de sondes intrarectales. Bien qu'efÏcaces, ces
techniques peuvent être limitées par l'inconfort, le
caractère invasif, la tolérance et l'accessibilité au
cours d'une rééducation de longue durée.

OBJECTIF

Décrire l'expérience clinique initiale avec le BF et
l'ES SmartMann non invasifs par contact dans la

rééducation colorectale et la préhabilitation
périopératoire.

Axes : faisabilité, tolérance et applicabilité clinique - pas
d'efÏcacité comparative.

ÉVOLUTION DE L'APPAREIL

ANCIEN BIOFEEDBACK MULTICANAL

Capteurs filaires et sondes insérables

SMARTMANN HnJ-350

Surface de contact externe - aucune sonde anorectale

MÉTHODES : INDICATIONS ET ENTRAÎNEMENT

STOMIE TEMPORAIRE

après résection rectale

6-8 semaines
2x/semaine - 20 min/séance

Préhabilitation avant le rétablissement
de la continuité intestinale

PROLAPSUS RECTAL

avant la chirurgie

6-8 semaines
2x/semaine - 20 min/séance

Conditionnement du plancher pelvien et
activation neuromusculaire

IF / SENSIBILITÉ ALTÉRÉE

rééducation colorectale

Séances répétées
Entraînement ambulatoire

BF et ES par contact sans
sonde anorectale

RÉSULTATS PRÉLIMINAIRES

Aucun patient n'a interrompu la thérapie
Très bonne tolérance et acceptation

lors de séances ambulatoires répétées.

INTERPRÉTATION
La suppression de la sonde anorectale peut réduire
l'inconfort, la gêne et les problèmes d'hygiène. Les

bénéfices postopératoires potentiels nécessitent une
évaluation prospective.

CONCLUSION
L'expérience initiale est encourageante. Des études

prospectives plus larges devraient définir les résultats à
long terme et le rôle du BF et de l'ES par contact dans la

rééducation colorectale.
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