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As pacientes com câncer ginecológico cujo

diagnóstico/tratamento sejam feitos precoce-

mente apresentam melhor sobrevida. Foi ob-

servado que, na neoplasia do endométrio, a

imagem ultrassonográfica exibe alterações, sem

defini-las. Considerando o ganho de informa-

ções que se pode obter com as imagens en-

doscópicas, tais modificações foram avaliadas

para serem identificadas, assegurando o cui-

dado integral das pacientes com o segundo

câncer ginecológico em incidência.

Objetivo: Avaliar a concordância da imagem

endometrial pela vídeo-histeroscopia e pela

ultrassonografia.

Método: Análise retrospectiva de 1.561

laudos endoscópicos, no período de 1999 a
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2005, realizados na Santa Casa de Misericór-

dia do Rio de Janeiro. Foram selecionados 766

que apresentavam imagem endometrial alte-

rada na ultrassonografia. Esses laudos ultras-

sonográficos, de origens diversas, não foram

realizados em um único serviço de radiologia,

com um mesmo aparelho e equipe homogê-

nea. Foi avaliada a acurácia das imagens ví-

deo-histeroscópicas em relação às ultrassono-

gráficas do endométrio alterado, com exame

dicotomizado em imagens benignas e comple-

xas. Foram também analisadas por ocasião da

menacme e pós-menopausa.

Resultados: Foi utilizado, para este estudo,

a análise descritiva com apresentação de ta-

belas contendo as frequências e os percen-

tuais, e o teste de hipótese não paramétrico

do qui-quadrado com o objetivo de encontrar

o valor de dispersão para as duas variáveis

estudadas. Foi encontrada uma maior incidên-

cia de hipertrofias benignas: pólipos (58,7%),

hipertrofias simples (13,3%), endometrites

(3,5%), miomatose (6,0%), outros (17,6%),

cavidade sem alterações (0,9%), baixa incidên-

cia de hipertrofias complexas na menacme e

5,3 vezes maior na pós-menopausa.

Conclusão: Há concordância entre as va-

riáveis ultrassonográficas do endométrio alte-

rado e o diagnóstico histeroscópico, porém com

melhor definição da imagem para o segundo

método.


