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Prise en charge d'une fistule anale en rémission (avec ou sans séton)
au cours de la maladie de Crohn

Fistule anale bien drainée et non inflammatoire :
» Pas de rectite

EnIRM:
« Hyperintensité en T2 absente ou modérée
» Pas de collection > 10 mm
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Maintien du traitement par anti-TNF +/- immunosuppresseurs
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Fistulotomie exceptionnelle
Fistule trés basse

Pas de facteurs de risque
d’incontinence anale
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