
Hilfe, mein Patient ist verstopft

Au soutien, mon patient est 
constipé

Dr. med. Christine Maurus
FMH Chirurgie

EBSQ coloproctology
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À quelle fréquence dois-je aller à selle ?

Ancienne définition : entre 3x / jour et 3x / semaine
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À quelle fréquence dois-je aller à la selle

Ancienne définition : entre 3x / jour et 3x / 
semaine

Absence de douleurs abdominales

Absence de difficulté d'exonération 
des selles
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Constipation : 
souci de transport ou d'evacuation ?

Obstructed defecation 
syndrome (ODS)

Slow transit 
obstipation

Irritated bowel sy
type constipation

Syndrome du cô
irritable du type 
constipation

Temps de transit
colique prolongé

Constipation terminale
Obstacle mécanique ou 
fonctionnel
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Est-ce que les selles sont dures et sèches
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Bristol Stool Chart (BSC) ou Echelle de Bristol



Est-ce qu'il faut pousser fort pour évacuer les selles

Critères de constipation terminale 
(ODS) selon Altomare
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Transit prolongé

normal Temps de transit 
colique > 70 hrs

Hint
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Constipation terminale

Obstacle mécanique : 

Tumeur -> coloscopie
Rectocèle compressive 
-> examen clinique, (IRM-) défécographie
(Dolichocôlon)

Hypertension 
du plancher pelvien
du sphincter anal
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Constipation terminale

Hypertension 
du plancher pelvien / du sphincter anal

«on ne peut pas passer aisement
par une porte qui coince»

«quand on pousse fort,
on se fait mal,
on se cogne la tête,
et ça saigne»
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Optimiser la consistance des selles :
médicaments
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une consistance optimale de selles 

Laxatifs de lest - Quellmittel

Psyllium

graines de lin

Quadrimed 2026 – Dr. Christine Maurus



Quadrimed 2026 – Dr. Christine Maurus



 

 

une consistance optimale de selles 



Attention : auto-médication
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 Apport de fibres ++

 Pas de bonne évidence pour une 
alimentation spécifique

 Dans le doute : diététicienne

Assiette 
de 3 

couleurs

EAT Lancet 
commission

une consistance optimale de selles :
nourriture 
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Hydratation suffisante : 1.5 à 2 L / 
jour
Eau minérale riche en magnésium 
recommandé

une consistance optimale de selles :
hydratation 
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Physiothérapie
du périnée

Limites : 
Âge, obésité, culturel, 
troubles neuro-cognitives



une position d'évacuation optimale
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Obstruction : la celèbre rectocèle
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Obstruction : l'anus contracté
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Obstruction : l'anus / le périnée figé
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Obstruction : thérapie

Comportemental : 
- Détente
- Adapter les attentes
- Céder aux besoins
- Activité physique : activation générale de la musculature

Physiothérapie du périnée : 
- harmoniser les mouvements de la défécation
- détente musculaire

Médicamenteux : 
- pommade de Diltiazème, injection de Botox
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Comportemental : 
- Détente
- Adapter les attentes
- Activité physique : activation générale de la musculature

Physiothérapie du périnée : 
- harmoniser les mouvements de la défécation
- détente musculaire

Médicamenteux : 
- pommade de Diltiazème, injection de Botox
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Obstruction : thérapie
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Comportemental : 
- Détente
- Adapter les attentes
- Activité physique : activation générale de la musculature

Physiothérapie du périnée : 
- harmoniser les mouvements de la défécation
- détente musculaire

Médicamenteux : 
- pommade de Diltiazème 2% ou Nifedipine 0.2%
- injection de Botox dans l'espace entre 
- le sphincter anal interne et externe

Obstruction : thérapie
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Opération d'une rectocèle
Considérations :
Descente isolée du compartiment postérieur du 
périnée, ou combinaison avec une cysto- et / ou 
hystérocèle ? Entérocèle ?
Adaptations fonctionnelles effectuées ?
Sphincter anal détendu ?

Rectopexie antérieure
avec filet selon
D'Hoore (laparoscopique
ou avec le robot)
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Opération d'une rectocèle

Rectopexie antérieure
avec filet selon D'Hoore 

(laparoscopique ou avec le 
robot)

Colporrhaphie
postérieure
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Obstruction : thérapie
Déblocade par voie rectale :

- Suppositoires

- Lavements rectaux
- Navina Mini (Wellspect), Qfora, Coloplast

- Lavements coliques (irrigation)
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Irrigation colique
Retrograde : 
Peristeen, Navina, 
Qfora

Antérograde : Malon
(appendicostomie)
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Capsule vibrante

Rao SSC et al. Gastroenterol 
2023

Mit der Vibrationskapsel erreichten 38% der 
Teilnehmerinnen und Teilnehmer mindestens 
eine und 23% mindestens zwei zusätzliche 
Entleerungen pro Woche

Pas dispo 
en Suisse
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Neuromodulation sacrée
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Colectomie totale et iléostomie
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Résumée

 Ramollir les selles

 Coloscopie à jour : exclusion obstruction 

mécanique / tumeur

 Exclure / traiter des douleurs anales

 Optimiser l'évacuation

 Adapter les attentes
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