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RESUMO

Os miomas sdo tumores benignos com alta prevaléncia em mulheres em idade reprodutiva. A apresentacdo
clinica é heterogénea, incluindo sangramentos anormais, dor pélvica e infertilidade. O diagndstico padrao-ouro
é realizado por meio da ultrassonografia, podendo-se também utilizar a ressonancia magnética e a histeroscopia
como métodos complementares. O tratamento varia de acordo com as caracteristicas individuais da paciente,
destacando o desejo de preservar a fertilidade para definir intervencao clinica ou cirurgica. Este relato descreve
o caso de uma paciente de 31 anos diagnosticada com miomatose uterina submetida a miomectomia. Durante o
procedimento foram removidos 121 miomas, entre subserosos e intramurais corporais, com tamanhos variaveis
de 0,5 cm a 10 cm de diametro dentro da cavidade uterina. O procedimento foi bem-sucedido com a preservagao
do Utero, trompas e ovarios. Este caso ressalta a importancia de uma abordagem individualizada no manejo
da miomatose uterina, destacando o papel de equipes multidisciplinares e técnicas modernas. A miomectomia
se mostrou eficaz em preservar a fertilidade em casos complexos, com seguimento rigoroso necessario para
desfechos favoraveis.
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ABSTRACT

Fibroids are benign tumors with a high prevalence among women of reproductive age. Their clinical presentation
is heterogeneous, including abnormal uterine bleeding, pelvic pain, and infertility. The gold standard for diagnosis
is ultrasonography, with magnetic resonance imaging and hysteroscopy serving as complementary methods.
Treatment varies according to the patient’s individual characteristics, with a focus on fertility preservation to guide
clinical or surgical intervention. This report describes the case of a 31-year-old patient diagnosed with uterine
fibroids who underwent myomectomy. During the procedure, 121 fibroids were removed, including subserosal
and intramural fibroids of varying sizes, ranging from 0.5 cm to 10 cm in diameter within the uterine cavity. The
procedure was successful, preserving the uterus, fallopian tubes, and ovaries. This case highlights the importance of
an individualized approach to the management of uterine fibroids, emphasizing the role of multidisciplinary teams
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and modern techniques. Myomectomy proved effective in preserving fertility in complex cases, with rigorous follow-
up required to ensure favorable outcomes.

Keywords: Fibroid, Hysteroscopy, Uterine myomectomy, Case reports, Fertility.

INTRODUCAO

Os miomas, também conhecidos como leiomiomas, sdo tumores benignos da parede muscular uterina, com
alta prevaléncia em mulheres em idade reprodutiva. A sintomatologia da miomatose é heterogénea, a maioria
das pacientes permanecem assintomaticas ou progridem gradualmente com a evolucdo dos miomas. Os sinto-
mas também estdo associados com a magnitude dos miomas, como a quantidade, tamanho e localizagdo. Em
casos de miomatose volumosa os sintomas podem incluir dor pélvica, dispareunia, dismenorreia, incontinéncia
urinaria, sangramentos uterino anormal e fertilidade prejudicada.’

O tratamento da miomatose é individualizado, destacando as caracteristicas de cada paciente.? No entanto,
para o inicio do tratamento € necessario o diagndéstico coerente. De inicio, o exame fisico da pelve é rico em infor-
macdes, nesse momento o profissional da salde deve estar atento a presenca do Utero ou massas aumentadas
e sacramentos uterinos. Como padrdo o ouro, a ultrassonografia (USG) permite a diagnostico de maneira facil
e com baixo custo, além disso, a USG contrastada com solugdo salina auxilia no diagnostico de miomas submu-
cosos e indicar a distancia dos miomas intramurais a cavidade endometrial. A histeroscopia também pode ser
necessaria para distinguir miomas intracavitarios e grandes pélipos endometriais. Para o preparo do plano cirtr-
gico, a ressonancia magnética pode fornecer informacdes importantes sobre o niUmero de miomas, seu tamanho,
vascularizacdo, relacdo com a cavidade endometrial e superficie serosa, e limites com miométrio normal.?3

Diante disso, as estratégias de tratamento devem ser guiadas pela vontade da paciente em preservar a ferti-
lidade, a sintomatologia e gravidade dos miomas. As terapias médicas incluem medicamentos a base de proges-
tagenos, dispositivos intrauterinos liberadores de progesterona e agonistas do hormdnio liberador de gonodro-
finas (GNRH). As estratégias cirurgicas incluem miomectomia por laparotomia ou laparoscopia, embolizacdo da
artéria uterina e histerectomia.?

RELATO DE CASO

Paciente do sexo feminino, 31 anos, acompanhada na Clinica Fértile pelo Dr. Waldemar Naves do Amaral e sua
equipe, foi diagnosticada com miomatose uterina apds apresentar sintomas de sangramentos uterinos anormais e
dor pélvica persistente. O diagndstico foi confirmado por meio de exames de imagem, evidenciando multiplos miomas
uterinos de diferentes tamanhos e localiza¢des.

Apés a avaliacao clinica e considerando os sintomas persistentes e o impacto na qualidade de vida da paciente, foi
indicada a abordagem cirurgica. A paciente foi submetida a laparotomia a Pfannenstiel, técnica amplamente utilizada
em procedimentos ginecologicos devido ao acesso adequado e a preservacao estética da area abdominal e a uma his-
teroscopia cirurgica.

Durante o procedimento cirurgico, foi realizada a miomectomia, que consistiu na surpreendente remogdo de 121
miomas uterinos, esses miomas eram subserosos e intramurais corporais, com tamanhos variaveis de 0,5 cm a 10
c¢m de didmetro dentro da cavidade uterina. A cavidade peritoneal foi cuidadosamente revisada e hemostasiada para
evitar complicagbes hemorragicas. O Utero, trompas, ovarios e anexos foram preservados, com a intengdo de manter
a funcao reprodutiva da paciente. Na histeroscopia foi retirado polipose endometrial difusa utilizando ressectoscépio.

A cirurgia transcorreu com sucesso, e a paciente apresentou boa evolu¢do, sem intercorréncias. Durante o acom-
panhamento hospitalar, permaneceu afebril e sem qualquer sinal de alarme. Diante disso, vem sendo acompanhada
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desde sua cirurgia, com histeroscopia anual. Na histeroscopia de 2022 e 2023 foi revelado uma sinéquia fibrosa exten-
sa, também conhecida como aderéncias uterinas, ocorre quando ha a formacao de tecido cicatricial dentro do Utero e é
resultado da remocgdo dos 121 miomas. Essa condicdo pode pode afetar a capacidade do Utero de realizar suas fungoes
normais, como a menstruacao, a implantacao do embrido e o desenvolvimento da gravidez. No entanto, essa condi¢ao
pode ser tratada, em muitos casos, com a remocao das aderéncias por meio da histeroscopia.

Figura 1 - 121 miomas extraidos na cirurgia

DISCUSSAO

O caso descrito apresenta uma paciente diagnosticada com miomatose uterina ap6s queixas de san-
gramentos uterinos anormais e dor pélvica persistente. Os exames de imagem confirmaram a presenca de
multiplos miomas de tamanhos e localiza¢des variados, destacando a complexidade do quadro clinico. Os
miomas uterinos originam-se das células musculares lisas do miométrio e apresentam uma dependéncia
hormonal significativa, com hiperexpressado de receptores de estrogénio e progesterona. Esses horménios
estimulam o crescimento tumoral, o que explica a predominancia dessa patologia na fase reprodutiva.’? A
variabilidade na apresentacao clinica é marcante: algumas mulheres permanecem assintomaticas, enquan-
to outras, como no caso em questdo, apresentam sintomas severos que impactam sua qualidade de vida.

O diagnéstico da paciente foi consolidado por ultrassonografia transvaginal, que é altamente sensivel na
deteccdo e caracterizacdo de miomas. A decisdo terapéutica incluiu abordagem cirdrgica devido aos sinto-
mas persistentes e ao impacto na qualidade de vida, com a miomectomia sendo escolhida para preservar o
potencial reprodutivo da paciente. O procedimento cirurgico foi realizado por laparotomia a Pfannenstiel,
técnica que oferece acesso adequado ao Utero com beneficios estéticos na cicatrizagao. Dessa forma, 121
miomas foram removidos e a histeroscopia cirdrgica também foi realizada, permitindo a retirada de polipo-
se endometrial difusa com o uso de ressectoscopio, complementando a abordagem e otimizando as condi-
¢des uterinas para futuras gestacdes.?

A preservacdo do Utero, trompas e ovarios foi um aspecto crucial do manejo, considerando o desejo da
paciente de manter a fertilidade. Embora a miomectomia melhore significativamente os sintomas e preser-
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ve a funcao reprodutiva, ela também exige acompanhamento rigoroso devido ao risco de recorréncia de
miomas e complica¢des em futuras gesta¢8es, como rotura uterina e hemorragias“.

CONCLUSAO

Esse caso destaca a relevancia de uma abordagem terapéutica individualizada no manejo da miomatose uteri-
na. O sucesso da cirurgia reflete a eficacia de uma equipe multidisciplinar e de técnicas modernas no tratamento
de patologias ginecoldgicas complexas. Além disso, reforca a importancia de op¢des como a miomectomia em
pacientes que desejam preservar a fertilidade, ao mesmo tempo que ressalta a necessidade de um seguimento
rigoroso para garantir desfechos reprodutivos e clinicos favoraveis. Embora terapias conservadoras sejam validas
em casos menos graves, intervencdes cirdrgicas bem planejadas continuam sendo essenciais em quadros clinicos
mais desafiadores, como o relatado. A paciente segue com acompanhamento regular para monitoramento de
possiveis recorréncias, considerando o carater benigno da doenga, mas sua propensdo a recidivas.
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