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Objetivos: avaliar o padrão endometrial pela histeroscopia
e biópsia endometrial orientada e comparar grupos de
pacientes na pós-menopausa não usuárias e usuárias
de terapia de reposição hormonal (TRH), portadoras de
espessura endometrial conhecida.
Métodos: estudo retrospectivo, com 145 mulheres na pós-
menopausa, submetidas a histeroscopia diagnóstica e/
ou biópsia orientada, divididas em seis grupos. G-1 e
G-2: não usuárias e usuárias de TRH, respectivamen-
te, submetidas a histeroscopia e biópsia orientada; G-
3 e G-4: não usuárias e usuárias de TRH, respectiva-
mente, submetidas apenas a histeroscopia; e G-5 e G-
6: não usuárias e usuárias de TRH, respectivamente,
portadoras de pólipos endometriais a histeroscopia.
Resultados: não houve diferença (p > 0,05) entre os gru-
pos G-1 e G-2 de pacientes submetidas a histeroscopia
e biópsia endometrial orientada. Não houve diferença
(p > 0,05) entre os grupos G-3 e G-4 de pacientes sub-
metidas apenas a histeroscopia. Houve diferença
significante (p < 0,05) entre os grupos G-5 e G-6 na
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obtenção de amostras para o estudo histológico das
pacientes com pólipo endometrial por meio da biópsia
orientada (G-6 > G-5).
Conclusões: as pacientes na pós-menopausa, usuárias
ou não de TRH, apresentaram como resultado mais fre-
qüente a histeroscopia o diagnóstico de pólipo
endometrial; e à biópsia orientada, o diagnóstico
histológico de normalidade. O uso da TRH não influen-
ciou os resultados da histeroscopia diagnóstica e da
biópsia orientada. Através da histeroscopia diagnóstica
sem a biópsia orientada, observou-se a impossibilidade
de determinar o diagnóstico definitivo das patologias
endometriais. A biópsia orientada de endométrio não
possibilitou a adequada obtenção de tecido endometrial
para a análise histológica em pacientes portadoras de
pólipo endometrial na pós-menopausa.
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