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Endometriose vesical apos
cesariana: revisao sistematica e
implicacoes clinicas

"Esta revis@o sistemdatica investigou a hipdtese causal entre
o procedimento de cesariona e o desenvolvimento de
endometriose vesical, avaliando se o trauma cirdrgico no
peritdnio vesicouterino € suficiente para induzir tais lesées.’

Diferenca fisiopatologica
fundamental:

e Endometriose vesical primaria: doenca sistémica com
predisposicdo individual e disseminagdo multifocal.

e Endometriose vesical pbés-cesariana: doenca
frequentemente localizada, causada por inoculagdo
direta cirdrgica.

Isso representa um modelo de implantacgdo iatrogénica
focal, distinto da fisiopatologia classica da endometriose.
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Mecanismo principal:
disseminacao iatrogéenica direta

Durante a cesariana ocorre:
e Incisdo no segmento uterino inferior.

e Disrupcdo do peritdnio do fundo vesicouterino.
e Exposicdo do tecido mesenquimal subperitoneal.
 Disseminagdo direta de células deciduais/endometriais.

Essas células podem se implantar localmente e proliferar
na parede vesical.

Populacao analisada:

81 estudos incluidos.

# 117 pacientes com endometriose vesical:
F e 26 pb6s-cesariana
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Achado principal

Presenca de endometriose pélvica associada:

TiPO = = — = — = — = Endometriose pélvica associada
Pés-cesariana -------- 19,2% (5/26)
Priméria ————--- - 79,1% (72/91)

Odds ratio: 0,06 (reducéio de 94% na associagéo com
doenca difusa)

Interpretacao clinica:

Isso demonstra que:
e Endometriose vesical pd&s-cesariana é
predominantemente doenca localizada.

e NGo depende necessdariamente de predisposicdo
sistémica.

e Apoia fortemente o mecanismo de implantacdo
cirdrgica direta.

Conclusao central do estudo:

A lesdo peritoneal e disseminagdo iatrogénica durante a
cesariana podem ser suficientes, por si s, para causar
endometriose vesical.
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Implicacoes cirurgicas e
preventivas

O estudo sugere que técnicas cirargicas podem
reduzir o risco:

e Lavagem adequada durante cesariana.

e Minimizagdo da disseminacdo decidual.

e Reconstrucdo adequada do plano vesicouterino.

e Controle rigoroso de sangramento intraoperatario.

Mensagem final para
pratica clinica:

A endometriose vesical pés-cesariana é uma entidade
distinta, provavelmente causada por disseminacéo
cirargica direta, e frequentemente se apresenta como
doenca localizada.

e Deve ser considerada em pdadcientes com cesdriand
prévia e sintomas urindrios.

e O diagndstico precoce depende da suspeicdo clinica e
avaliagdo ultrassonogrdafica direcionada.

o A drea vesicouterina deve ser examinada
rotineiramente em pacientes com cesariana prévia
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Fonte

Postcesarean Versus Primary Bladder Endometriosis
and Coexistent Pelvic Endometriosis: A Systematic

Review
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