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RESUMO

A avaliag¢do da adenomiose através da ultrassonografia, tem permitido juntamente com os achados clinicos diagnosticar essa patologia
com boa acurdcia. Sendo assim, esse trabalho objetivou por meio da andlise de artigos das bases de dados LILACS, MEDLINE, PubMed
e SciELO identificar na literatura e descrever aspectos ultrassonogrdficos da adenomiose. A adenomiose é considerada uma patologia
benigna, porém com importante impacto clinico, devido aos sintomas, como sangramento uterino aumentado, dor e infertilidade. Os
estudos demonstraram que o exame ultrassonogrdfico, principalmente por via transvaginal, é um método de imagem importante no auxilio
diagndstico desta patologia juntamente com uma valorizagdo da histéria clinica detalhada.
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ABSTRACT

The evaluation of adenomyosis through the ultrasonography has allowed together with the clinical findings to diagnose this pathology
with good accuracy. Thus, this work aimed to identify in the literature and to describe ultrasonographic aspects of adenomyosis through
the analysis of articles from the databases LILACS, MEDLINE, PubMed and SciELO. Adenomyosis is considered a benign pathology, but with
important clinical impact due to symptoms such as increased uterine bleeding, pain and infertility. Studies have shown that ultrasound
examination, especially transvaginal imaging, is an important imaging method in the diagnostic aid of adenomyosis together with a
detailed clinical history evaluation.
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INTRODUCAO

O termo “adenomiose uterina” foi primeiramente uti-
lizado em 1925 por Frankl, mas foi em 1972 que Bird
empregou uma definicao semelhante a utilizada nos dias
de hoje!. A adenomiose € caracterizada pela presenca de
glandulas e estroma endometriais em permeio ao miomé-
trio, associados ou ndo a hipertrofia e hiperplasia deste!'?.
Nesse momento, a adenomiose veio a ser identificado
como uma entidade separado da endometriose’.

E considerada uma patologia benigna, porém com im-
portante impacto clinico, devido aos sintomas, como san-
gramento uterino aumentado, dor e infertilidade, mesmo
nao sendo sintomas patognomonicos desta entidade. Isto

pode explicar a baixa taxa de exatidao no diagnostico cli-
nico*. Pode estar associada a leiomiomas e atingem, mais
frequentemente, mulheres nas idades entre 40-50 anos.
Tem sido diagnosticado também em jovens com historia
de infertilidade e endometriose’.

Os mecanismos que levam a adenomiose ainda nao
sdo perfeitamente reconhecidos®. A teoria mais aceita €
que a adenomiose resulta da invasao direta do endomé-
trio no miométrio. Na ultima década, os exames de ultras-
sonografia pélvica por via transvaginal (UTV) passaram a
ser utilizados com o objetivo de diagnosticar com taxas
de sensibilidade e especificidade de até 89%?%7°. Parece,
portanto, que pelos estudos o diagnostico de adenomiose
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pode ser feito quando um ou mais dos seguintes acha-
dos ultrassonograficos estao presentes: uma configuracao
uterina globular; ma definicdo da juncao endometrial-
-miometrial; estrias lineares ecogénicas subendometriais;
assimetria miometrial anterior/posterior; diminutos cistos
miometriais e subendometriais; textura heterogénea do
miométrio’.

Seu papel na infertilidade ainda € debatido: a associacao
entre adenomiose e esterilidade € pouco compreendido (ocor-
rendo entre 1 e 14% dos casos na literatura), mas a frequéncia
de infertilidade nao foi avaliada em grandes estudos''.

O objetivo dessa revisao de literatura foi descrever as-
pectos ultrassonograficos da adenomiose.

METODOS

A revisao bibliografica foi feita a partir do levantamento
de fontes de informagao presente nas bases de dados cien-
tificas da area da Ciéncia da Saude, como PubMed, a Lite-
ratura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS) e Scientific Electronic Library Online (SciELO)
publicadas no periodo de 1990 a 2017 e indexadas com os
descritores “adenomiose”, “diagndstico” e “ultrassonografia”.

Sendo assim, foram encontrados nas bases de dados
supracitadas 52 artigos e selecionados, apos uma filtragem
final 12 artigos que foram incluidos na revisao, publica-
dos na lingua portuguesa e inglesa e disponibilizados na
integra. Os critérios de inclusao dos artigos foram artigos
de relatos de caso, artigos de estudo retrospectivo, artigos
prospectivos e de revisao de literatura. Os critérios de
exclusao foram estudos publicados em outras linguas que
ndo a portuguesa e inglesa, e que nao estivessem dispo-
niveis on-line.

RESULTADOS

A maioria dos estudos demonstraram que nos casos
apresentados, as pacientes eram assintomaticas, 0 que ocor-
re em aproximadamente 35% dos casos de adenomiose°.

Existem varios estudos que sugerem diagndstico com-
parativo entre a ressonancia magnética (MRI) e a ultras-
sonografia por via transvaginal (TVU). Nas revisoes siste-
maticas mostram quem ambos os métodos de diagnostico
por imagem (TVU e MRD apresentam altos niveis de
precisao, em dados com confirmagao histologica da ade-
nomiose (Tabela 1)3. Assim, verifica-se a importancia do
método como auxilio diagndstico, bem como na avaliagao
da extensao e no controle evolutivo em pacientes que re-
cebem terapia conservadora, uma vez que a histerectomia
€ considerada como tratamento definitivo.
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As caracteristicas ultrassonograficas mais comuns na
adenomiose sao a assimetria das paredes uterinas e a pre-
senca de areas de diminuicao da ecogenicidade ou hete-
rogeneidade do miométrio (figura 1), esse ultimo encon-
trado em aproximadamente 75% das pacientes, onde as
areas de ecogenicidade diminuida correspondem a areas
de hiperplasia de musculo liso na analise histopatologica
e as ecogénicas a ilhotas de tecido endotelial heteroto-
pico. A proporcao do tecido endometrial heterotopico
para o musculo liso determina parcialmente a aparéncia
da imagem?®!". A presenca de diminutas glandulas cisti-
cas dilatadas (cistos miometriais/subendometriais) ou fo-
cos hiperecogénicos subendometriais podem ocorrer em
aproximadamente 50% dos pacientes como na (figura 2).
Outros achados que caracterizam a adenomiose € a pre-
senca de estrias lineares, ma definicdo da zona juncional,
utero de aspecto globoso (figura 2 e 3).

Figura 1: Assimetria das paredes uterinas com hipertrofia da pa-
rede posterior, onde nota-se o miométrio com textura ecografica he-
terogénea''.
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Figura 2 c: Espessamento da interface entre o miométrio e o en-
dométrio; c e d: Focos hiperecéicos subendométricos™'.

Figura 3. Utero de aspectos globoso e miométrio com ecotextura
difusamente heterogénea''.

Alguns artigos na literatura ainda demonstram a utili-
zacao do Doppler na diferenciacao dos diminutos cistos
miometriais/subendometriais, vistos na adenomiose, com
pequenos vasos dilatados, bem como no auxilio na eluci-
dacao dos diagnosticos diferenciais, como na miomatose
uterina difusa, por exemplo!'.

CONCLUSAO

O uso da ultrassonografia por via transvaginal (UTV)
fornece sinais diagndsticos reconheciveis que permitem o
diagnostico da adenomiose ou a até a suspeicao da mes-
ma. Dessa forma, a UTV é um método de imagem impor-
tante no auxilio diagnostico dessa patologia, em paciente
com quadro clinico compativel.
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