VIAS CIRURGICAS DA HISTERECTOMIA: UMA REVISAO DE LITERATURA

INTRODUCAO: A histerectomia é uma das mais frequentes cirurgias
ginecologicas mundialmente, influenciando em diversos ambitos na saude da
mulher. Ha trés tipos de vias cirurgicas passiveis de realizagdo: a histerectomia por
via abdominal, laparoscopica e vaginal. OBJETIVO: Descrever indicacbes e
complicacdes das diferentes vias da histerectomia. METODO: Pesquisa realizada
nas bases de dados SciELO e Pubmed inserindo os descritores “histerectomia
abdominal”, “histerectomia vaginal”, “histerectomia”, “abdominal’, “hysterectomy”,
“laparoscopic”, “vaginal”’. Encontrou-se 570 resultados aplicando os filtros “dltimos 10
anos”. Apds a leitura dos titulos e resumos e exclusdo das duplicatas foram
selecionados 11 artigos sinérgicos aos objetivos propostos e cujos idiomas sao
portugués, espanhol ou inglés. RESULTADOS: A maioria dos estudos demonstrou
causas benignas como indicagdes da via laparoscopica e vaginal, principalmente
hemorragia uterina devido a leiofibromiomas ou adenomiose, além do prolapso de
orgaos pelvicos, polipos endometriais, massa anexial pos-menopausa e disturbios
menstruais. A via abdominal foi mais citada em casos de uteros de grandes
dimensdes e doengas oncoldgicas. Indicagcbes menos frequentes da laparoscopia
foram: endometriose, hemorragia uterina anémala disfuncional e iatrogénica. Quanto
as complicagdes da histerectomia laparoscopica, relatou-se no intraoperatério,
laceracdes de bexiga, lesbes ureterais e vasculares, além de conversdo para
laparotomia; e no pés-operatério, hematoma da cupula, hemorragia vaginal, abcesso
pélvico ou da cupula, fistula vesico-vaginal. No tocante a via abdominal, além das
complicacbes citadas pela laparoscopia, tém-se infecgdo de ferida operatéria e
hérnia incisional, dois casos clinicos relataram evisceragcdo vaginal e prolapso
fimbrial como complicagdes. Um estudo comparou as vias vaginal e laparoscopica,
demonstrando menor perda sanguinea e menor tempo de internagao hospitalar pela
altima. CONCLUSAO: Demonstrou-se a possibilidade de ocorréncia de importantes
complicacbes pelas trés vias. Evidenciou-se como principais indicagdes para
realizacéo da via laparoscoépica e vaginal as alteragdes benignas do utero, enquanto

a via abdominal foi mais indicada em uteros volumosos e processos oncoldgicos.

PALAVRAS-CHAVE: Histerectomia. Indicacbes terapéuticas. Complicacbes poés-

operatdrias.



