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RESUMO

Introducao: Prolapso de érgdo pélvico (POP) é uma indicacdo comum para cirurgia ginecoldgica
vaginal. O uso de classificagdes imprecisas ou inconsistentes pode prejudicar a comunicagcéo
clinica, o acompanhamento das pacientes e as comparagdes significativas entre os estudos. Para
evitar essas limitacdes, a International Continence Society introduziu o sistema de quantificagao
do prolapso do 6rgao pélvico (POP-Q) como a ferramenta padrdo para quantificar e descrever o
prolapso uterovaginal. Porém muitas vezes essa avaliacdo é realizada apds anestesia da paciente
antes do procedimento cirdrgico. Dessa forma, surge a necessidade em comparar o estadiamento
do POP apical com e sem anestesia. Objetivos: Avaliar a diferenca quantitativa entre as técnicas
de POP-Q com a manobra de Valsalva e com tracdo controlada do colo uterino antes e apds a
anestesia regional, para quantificacdo de prolapso apical. Materiais e métodos: Estudo descritivo
e longitudinal com a coleta de dados realizada na enfermaria e centro cirGrgico da Maternidade
Escola Assis Chateaubriand (MEAC). Foram incluidas pacientes da fila de cirurgia ginecoldgica da
MEAC que realizaram cirurgia de correcéo de prolapso de drgaos pélvicos (POP) até o estadio IlI
entre Setembro 2019 a Janeiro 2020. Resultados: Foram avaliadas 20 pacientes, com idade média
de 56,3 anos, variando entre 35 e 74anos. 85% (17) das pacientes apresentavam sintomatologia
de “bola na vagina”. Na analise comparativa entre os grupos para avaliar a mudanca de estadio do
prolapso apical baseado no POP-Q, houve aumento significativo do estadiamento no grupo Tragdo
+ anestesia em comparagao ao grupo Valsalva (p:0,003), sem diferenga significativa entre os
grupos Valsalva e Tragdo (p: 0,083). Quando comparado o nimero de pacientes com C < -3 que
modificou para C > -3 houve aumento significativo entre os grupos Valsalva e Tragao + anestesia
(p< 0,001). Conclusdes: Nao houve diferenga significativa na quantificacdo do prolapso apical
pelo POP-Q realizado com manobra de Valsalva ou com Tragao controlada do colo uterino. Por
outro lado, observa-se mudancga significativa ao comparar a mesma avaliagdo com Valsalva em
relagao a tragdo do colo associada a anestesia, o que pode mudar o estadiamento do POP no intra-

operatério.

PALAVRAS-CHAVE: prolapso de érgdo pélvico, cirurgia, classificacao

1 Universidade Federal do Ceard , liliamvcoelho@gmail.com

2 Universidade Federal do Ceard , andreisapaiva@yahoo.com

3 Maternidade Escola Assis Chateaubriand, sara_arcanjo@hotmail.com
4 Maternidade Escola Assis Chateaubriand, kathianelustosa@gmail.com
5 Universidade Federal do Ceard , nadiejda_@hotmail.com

6 Universidade Federal do Ceard, lilian.ods@gmail.com



1 Universidade Federal do Ceard , liliamvcoelho@gmail.com

2 Universidade Federal do Ceard , andreisapaiva@yahoo.com

3 Maternidade Escola Assis Chateaubriand, sara_arcanjo@hotmail.com
4 Maternidade Escola Assis Chateaubriand, kathianelustosa@gmail.com
5 Universidade Federal do Ceard , nadiejda_@hotmail.com

6 Universidade Federal do Ceard, lilian.ods@gmail.com



