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Resumo de Tese

Analise critica comparativa dos achados ultra-sonograficos, video histeroscopicos e histologicos

no diagnostico das patologias endometriais

Autor: Nilton José Leite
Orientador: Prof. Dr. Rogério Dias

Dissertacao de Mestrado apresentada ao Curso de Pos-Graduacdo do Departamento de Ginecologia e Obstetricia
da Faculdade de Medicina de Botucatu — UNESP em 3 de dezembro de 1999.

Objetivos: Realizar uma analise critica comparativa da
precisdo diagnostica da ultra-sonografia, histeroscopia
e biopsia na avaliacdo da cavidade endometrial, den-
tro da nossa realidade, nas pacientes atendidas no
Servico de Ginecologia do Hospital das Clinicas da Fa-
culdade de Medicina de Botucatu — UNESP, no periodo
entre os anos de 1995 a 1999.

Meétodos: Foi realizado estudo retrospectivo de cento e
oitenta e quatro (184) pacientes com suspeita de alte-
ragcoes endometriais que foram submetidas concomi-
tantemente a ultra-sonografia transvaginal, histeros-
copia e biopsia com cureta de Novak. Em sessenta e
quatro (64) casos, foi realizada a exérese da lesédo, por
resseccdo video-histeroscopica ou histerectomia. Para
verificar a concordancia entre os métodos, foi utiliza-
do a estatistica Kappa. Para comparar as proporcoes
de alteracoes obtidas nos métodos, foi utilizada a es-
tatistica X? de Mc Nemar, confrontando-se os métodos
dois a dois.

Resultados: A ultra-sonografia teve sensibilidade de
76,77%, especificidade 43,53%, valor preditivo positivo
de 38,71% e valor preditivo negativo de 38,33%. Para a
histeroscopia encontramos sensibilidade de 79,80%,
especificidade de 32,94%, valores preditivos positivo
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de 41,91% e negativo de 38,33%. Quanto a biépsia en-
contramos sensibilidade, especificidade, valores
preditivos positivos e negativos respectivamente de
30,15%, 100,00%, 0,00% e 86,27%. Os casos de carci-
noma endometrial foram detectados por todos os mé-
todos.

Conclusdo: A histeroscopia e a ultra-sonografia apre-
sentaram precisao diagnéstica semelhantes, porém do
ponto de vista pratico, a histeroscopia foi melhor para
diferenciar lesdbes como pdlipos, miomas, hiperplasias
focais e neoplasia endometrial. Nao houve nenhuma
falha diagnoéstica da ultra-sonografia quando o eco
endometrial foi menor ou igual a 5 mm. A biépsia mos-
trou-se insuficiente para o diagnoéstico de pélipos,
miomas submucosos, hiperplasias focais e endométrio
atrofico. Nos casos de atrofia endometrial, a histeros-
copia mostrou-se de grande importancia para tranqui-
lizar o médico e a paciente.

Palavras-chave: Endométrio. Ultra-sonografia
transvaginal. Histeroscopia. Sangramento uterino
anormal. Sangramento pés-menopausa. Hiperplasia de
endomeétrio.
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Autor: André Luis Fontana
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Tese apresentada ao Curso de Pés Graduacdo em Ginecologia e Obstetricia — Departamento de Ginecologia e
Obstetricia — Faculdade de Medicina de Botucatu — UNESP em 11 de fevereiro de 2000.

Objetivos: Comparar os aspectos clinicos, achados
laparoscopicos e histopatolégicos em pacientes com
endometriose pélvica atendidas no Setor de Endoscopia
Ginecologica e Planejamento Familiar da Faculdade
de Medicina de Botucatu-UNESP, no periodo entre os
anos de 1994 a 1998.

Métodos: Cento e dez (110) pacientes submetidas a
videolaparoscopia por algia pélvica, dispareunia e
dismenorréia (n=63), infertilidade (n=39) e massa
anexial (n=8) foram selecionadas retrospectivamente,
por apresentarem alteracdes peritoneais e ovarianas
sugestivas de endometriose pélvica. Os dados clinicos
que pudessem levar a suspeita clinica de endometriose
foram minuciosamente obtidos dos prontuarios médi-
cos dos arquivos da Faculdade. Um total de 244 bi6psias

obtidas das diferentes lesoes peritoneais encontradas,
foram revistas criteriosamente pelo Departamento de
Patologia da Faculdade de Medicina de Botucatu. Os
resultados positivos foram analisados estatisticamen-
te através dos métodos P (probalidade) e x> de Mc Nemar
e, procurou-se dar énfase a incidéncia, ao quadro cli-
nico, a macroscopia, ao grau das lesdes e a anatomia
patologica.

Resultados: A maioria das pacientes apresentava si-
nais e sintomas clinicos sugestivos da doenca sendo a
algia pélvica o sintoma mais freqUente. A faixa etaria
onde houve a maior probabilidade de ocorrer lesdes
tipicas foi de 25 a 35 anos; e atipicas acima de 35
anos. A incidéncia das lesdes foi maior na raca branca
(80,9%). Observou-se também tendéncia a associacédo
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entre endometriose, dismenorréia e spotting pré-mens-
trual; associacao significativa entre endometriose e
dispareunia; e uma associacao forte entre
endometriose e massa anexial. Os tipos de lesbes mais
freqtientes, (80,9% dos casos), foram as lesbes atipicas
e os locais de implantacdo mais freqlientes foram os
ligamentos utero-sacros e os ovarios. O grau de
endometriose mais frequente foi o grau I (52,7% dos
casos). A bidpsia foi confirmada em 80% dos casos sus-
peitados pela videolaparoscopia.

Conclusdo: A endometriose continua sendo uma doen-
ca enigmatica que afeta pacientes na idade
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reprodutiva, em sua grande maioria, e que apresenta
associacao ou tendéncia a associacdo com grande parte
dos sintomas clinicos, com a macroscopia das lesdes,
mas no entanto, depende intrinsecamente do resulta-
do da biépsia. Assim sendo, a laparoscopia é um bom
método para o diagnoéstico de endometriose pélvica e
na presenca de sinais e sintomas clinicos que levem a
suspeita da doenca, a confirmacao histolégica ocorreu
em 80% dos casos.

Palavras-chave: Endometriose. Laparoscopia. Algia
pélvica. Massa anexial.
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Tese apresentada ao Curso de Mestrado em Assisténcia Materno Infantil da Faculdade de Medicina da Universida-

de Federal da Bahia em 26 de janeiro de 2000.

Introdugdo: A queixa de perda de urina aos esforcos é
freqliente em nosso meio, e o diagnoéstico, na maioria
das vezes, é feito baseado apenas em critérios clini-
cos, levando a um indice elevado de falha terapéutica.
A ultra-sonografia (USG) vem sendo recomendada para
avaliar a mobilidade do colo vesical em mulheres com
queixa de perda de urina aos esforcos, entretanto seu
uso néo é consensual.

Objetivos: Avaliar a posicao do colo vesical em repouso e
ao esforco, com USG via vaginal, em mulheres com quei-
xa de perda de urina aos esforcos. Avaliar diferencas
na mobilidade do colo vesical entre mulheres com queixa
de perda de urina aos esforcos e com diferentes diag-
nosticos por estudo urodinamico.

Desenho do estudo: Estudo descritivo com 39 pacientes
com queixa de perda de urina aos esforcos, matricula-
das no Ambulatério de Uroginecologia do Hospital Uni-
versitario Prof. Edgard Santos, da Universidade Fede-
ral da Bahia, entre outubro de 1997 e setembro de 1999.
Material e métodos: Trinta e nove pacientes com queixa
de perda de urina aos esforcos foram submetidas a
anamnese, exame fisico, avaliacdo da mobilidade do
colo vesical com ultra-sonografia via vaginal e a estu-
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do urodinamico. Além da avaliacdo da posicao e da
mobilidade do colo vesical, foi feita comparacao entre
as medidas da USG e os diferentes diagnoésticos
urodinamicos.

Resultados: Das 39 pacientes, 4 tiveram avaliacao ultra-
sonografica inconclusiva devido a anormalidades
anatomicas. As medidas da distancia do colo vesical
ao limite inferior da sinfise pubica foram + 0,85 mm
repouso e - 10,70 mm ao esforco, com deslocamento
de 13,45 mm. Nao houve diferenca estatisticamente
significante quando se comparou a posicao e a mobili-
dade do colo vesical entre mulheres com diferentes
diagnésticos urodinamicos.

Conclusées: Neste estudo a mobilidade do colo vesical
em pacientes com incontinéncia urinaria correspondeu
a relatada na literatura. Nao houve diferenca na posi-
cdo e na mobilidade do colo vesical entre pacientes
com queixa de perda de urina aos esforcos e diferen-
tes diagnésticos urodinamicos.

Palavras-chave: Incontinéncia urinaria de esforco.
Ultra-sonografia. Colo vesical. Estudo urodinamico.
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Estudo da associacdo entre parametros anatomopatologicos de prognostico e a

dopplerfluxometria no cancer de mama

Autor: Henrique Moraes Salvador Silva

Tese de livre docéncia apresentada a disciplina de Ginecologia da Faculdade de Medicina de Valenca em 31 de

marco de 2000.

O cancer de mama apresenta manifestacdes clinicas
variaveis e sabe-se que os fatores prognoésticos apre-

sentam influéncia na evolucdo da doenca. O status
axilar e o grau histolégico (Bloom & Richardson) re-
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