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Pólipos del Colon 

Este folleto explica los pólipos de colon y 
qué esperar si se encuentra uno durante su 
colonoscopia.  

Pólipos 
Los pólipos son pequeños bultos de tejido 
que se pueden observar durante una 
colonoscopia.  Es común encontrar pólipos. 

La mayoría de los pólipos son benignos (no 
cancerosos) y pueden crecer sin causar 
ningún síntoma.  Algunos pólipos contienen 
un área de cáncer o pueden convertirse en 
cáncer más tarde, por eso se extirpan.  El 
cáncer de colon casi siempre comienza 
como un pólipo del colon. Los pólipos 
pueden convertirse lentamente en cáncer, 
motivo por el cual a la mayoría de los 
pacientes se les indica realizarse una 
colonoscopia al menos cada 10 años.   

Factores de Riesgo 
• Tener más de 50 años.
• Antecedentes Familiares de pólipos o

cáncer de colon.
• Antecedentes personales de pólipos.
• Fumar.
• Beber alcohol.
• Falta de ejercicio.
• Sobrepeso.
• Dieta rica en grasa (muchos

alimentos grasosos, carnes rojas o
procesadas)

Extirpación de los Pólipos 
La mayoría de los pólipos pueden extirparse 
completos y de forma segura durante su 
colonoscopia.  No sentirá ningún dolor. Se 
enviará el pólipo al laboratorio para su 

análisis.  Se enviarán los resultados a su 
MyChart y a su doctor al mismo tiempo.  
Cuando revisemos los resultados, nos 
contactaremos con usted por carta, teléfono 
o MyChart.  Si no recibe noticias nuestras
después de 2 semanas, llame al 608-890-
5000.

Existen muchos tipos de pólipos. El tipo de 
pólipo(s) que tenga ayudará a que su doctor 
decida cuándo necesitará su próxima 
colonoscopia. Su próxima cita se 
programará en base a:  

• El tipo de pólipo.
• El número y tamaño de los pólipos.

Tipos Comunes de Pólipos 
• Hiperplásico

Estos pólipos se encuentran
frecuentemente al final del colon,
Suelen ser pequeños y no tienen
riesgo de convertirse en cáncer.
Pueden extirparse y enviarse para
análisis.

• Adenoma
Estos pólipos pueden convertirse en
cáncer. Se estudian más a fondo en
función a su tamaño y su aspecto
bajo el microscopio.

• Serrado Sésil
Estos pólipos son planos y podrían
convertirse en cáncer.  Se estudian
más a fondo en función a su tamaño
y su aspecto bajo el microscopio.

Su doctor no puede estar seguro de qué tipo 
es el pólipo solo por su apariencia, por eso 
se recomienda extirparlo. 
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Colon Polyps 

This handout explains colon polyps and 
what you can expect if one is found during 
your colonoscopy. 

Polyps 
Polyps are small growths of tissue that can 
be seen during a colonoscopy. Finding a 
polyp is common.  

Most polyps are benign (non-cancerous) and 
can grow without causing any symptoms. 
Some polyps have an area of cancer or may 
develop into cancer later, this is why they 
are removed. Colon cancer almost always 
begins as a colon polyp. Polyps can slowly 
change into cancer, which is why most 
patients are told to have a colonoscopy at 
least every 10 years.  

Risk Factors 
• Over the age of 50.
• Family history of polyps or colon

cancer.
• Your history of polyps
• Smoking.
• Drinking alcohol.
• Lack of exercise.
• Being overweight.
• High fat diet (lots of fatty foods, red

meats or processed meats).

Polyp Removal 
Most polyps can be fully and safely 
removed during your colonoscopy. You will 
not feel any pain. The polyp will be sent to 
the lab for testing. Your results will be sent 
to your MyChart and your doctor at the 
same time. Once we review the results, we 
will contact you by letter, phone or 
MyChart. If you do not hear from us within 
2 weeks, call 608-890-5000. 

There are many types of polyps. The type of 
polyp(s) that you have helps your doctor 
decide when you will need your next 
colonoscopy. Your next test will be 
scheduled, based on:  

• The type of the polyp.
• The number and size of the polyps.

Common Kinds of Polyps 
• Hyperplastic

These polyps are often found in the
end of the colon. They are often
small and do not have a risk of
turning into cancer. These may be
removed and sent for testing.

• Adenoma
These polyps could turn into cancer.
They are further studied based on
size and how they look under a
microscope.

• Sessile Serrated
These polyps are flat and could turn
into cancer. They are further studied
based on size and how they look
under a microscope.

Your doctor cannot be certain of the type of 
polyp just by how it looks, so taking it out is 
advised.




