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RESUMO: A histerectomia constitui um dos procedimentos cirirgicos mais realizados na
prética ginecolégica, sendo amplamente utilizada no tratamento de diversas doencas benignas
que comprometem a qualidade de vida das mulheres. Apesar de sua eficidcia como tratamento
definitivo, o desenvolvimento de terapias conservadoras e técnicas minimamente invasivas tem
gerado discussdes acerca de suas indicagdes atuais e da necessidade de individualizacio
terapéutica. O presente estudo teve como objetivo analisar as evidéncias cientificas disponiveis
sobre as principais indica¢es da histerectomia em doengas benignas, bem como discutir as
tendéncias contemporineas e controvérsias relacionadas 3 sua realizagdo. Trata-se de uma
revisdo integrativa da literatura conduzida nas bases de dados PubMed e Biblioteca Virtual em
Satde (BVS), utilizando descritores relacionados a histerectomia, miomatose uterina,
adenomiose, sangramento uterino anormal, endometriose e prolapso de érgdos pélvicos. Foram
incluidos estudos publicados entre 2021 e 2026, disponiveis na integra e compativeis com os
critérios de elegibilidade estabelecidos. Os resultados demonstraram que a miomatose uterina
sintomdtica permanece como a principal indica¢do para histerectomia, seguida pela adenomiose,
sangramento uterino anormal refratirio, endometriose profunda e prolapso de érgios pélvicos.
Observou-se também uma crescente adocio das abordagens minimamente invasivas,
especialmente laparoscépicas e robédticas, associadas a reducdo da morbidade e do tempo de
recuperacdo. Entre as principais controvérsias identificadas destacam-se a preservagio uterina
em casos selecionados, a escolha da via cirdrgica, a preservagio ovariana e o impacto do
procedimento na qualidade de vida e funcdo sexual. Conclui-se que a histerectomia permanece
uma importante opgio terapéutica para doengas ginecolégicas benignas, porém sua indicagio
deve ser fundamentada em critérios clinicos individualizados, considerando as caracteristicas
da paciente, as alternativas terapéuticas disponiveis e as evidéncias cientificas mais recentes.
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ABSTRACT: Hysterectomy is one of the most frequently performed surgical procedures in
gynecological practice, widely used in the treatment of various benign diseases that
compromise women's quality of life. Despite its effectiveness as a definitive treatment, the
development of conservative therapies and minimally invasive techniques has generated
discussions about its current indications and the need for therapeutic individualization. This
study aimed to analyze the available scientific evidence on the main indications for
hysterectomy in benign diseases, as well as to discuss contemporary trends and controversies
related to its performance. This is an integrative literature review conducted in the PubMed
and Virtual Health Library (VHL) databases, using descriptors related to hysterectomy,
uterine fibroids, adenomyosis, abnormal uterine bleeding, endometriosis, and pelvic organ
prolapse. Studies published between 2021 and 2026, available in full text and compatible with
the established eligibility criteria, were included. The results demonstrated that symptomatic
uterine fibroids remain the main indication for hysterectomy, followed by adenomyosis,
refractory abnormal uterine bleeding, deep endometriosis, and pelvic organ prolapse. A
growing adoption of minimally invasive approaches, especially laparoscopic and robotic
procedures, was also observed, associated with reduced morbidity and recovery time. Among
the main controversies identified are uterine preservation in selected cases, the choice of
surgical approach, ovarian preservation, and the impact of the procedure on quality of life and
sexual function. It is concluded that hysterectomy remains an important therapeutic option for
benign gynecological diseases; however, its indication should be based on individualized
clinical criteria, considering the patient's characteristics, available therapeutic alternatives, and
the most recent scientific evidence.

Keywords: Hysterectomy. Teaching Hospitals. Female Genital Diseases. Gynecologic Surgical
Procedures.

RESUMEN: La histerectomia es uno de los procedimientos quirdrgicos més frecuentes en
ginecologia, ampliamente utilizado en el tratamiento de diversas enfermedades benignas que
comprometen la calidad de vida de la mujer. A pesar de su eficacia como tratamiento definitivo,
el desarrollo de terapias conservadoras y técnicas minimamente invasivas ha generado debates
sobre sus indicaciones actuales y la necesidad de individualizar el tratamiento. Este estudio tuvo
como objetivo analizar la evidencia cientifica disponible sobre las principales indicaciones de la
histerectomia en enfermedades benignas, asi como discutir las tendencias y controversias
contemporineas relacionadas con su realizacién. Se trata de una revisién bibliogréfica
integradora realizada en las bases de datos PubMed y Virtual Health Library (VHL), utilizando
descriptores relacionados con histerectomia, miomas uterinos, adenomiosis, sangrado uterino
anormal, endometriosis y prolapso de 6rganos pélvicos. Se incluyeron estudios publicados entre
2021 y 2026, disponibles en texto completo y que cumplieran con los criterios de elegibilidad
establecidos. Los resultados demostraron que los miomas uterinos sintométicos siguen siendo
la principal indicacién para la histerectomia, seguidos de la adenomiosis, el sangrado uterino
anormal refractario, la endometriosis profunda y el prolapso de érganos pélvicos. También se
observé una creciente adopcién de abordajes minimamente invasivos, especialmente
procedimientos laparoscépicos y robéticos, asociados a una menor morbilidad y un menor
tiempo de recuperacién. Entre las principales controversias identificadas se encuentran la
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preservacién uterina en casos seleccionados, la eleccién del abordaje quirtrgico, la preservacién
ovérica y el impacto del procedimiento en la calidad de vida y la funcién sexual. Se concluye
que la histerectomia sigue siendo una opcién terapéutica importante para las enfermedades
ginecolégicas benignas; sin embargo, su indicacién debe basarse en criterios clinicos
individualizados, considerando las caracteristicas de la paciente, las alternativas terapéuticas
disponibles y la evidencia cientifica més reciente.

Palabras clave: Histerectomia. Hospitales universitirios. Enfermedades de los genitales
femininos. Procedimientos quirdrgicos en ginecologia.

1 INTRODUCAO

A histerectomia é um dos procedimentos cirtrgicos mais realizados na ginecologia
moderna, sendo considerada o tratamento definitivo para diversas doencas benignas do trato
reprodutivo feminino. Entre as principais indicagdes destacam-se a miomatose uterina
sintomitica, a adenomiose, o sangramento uterino anormal refratirio ao tratamento clinico, a
endometriose avancada e o prolapso de érgdos pélvicos. Embora a cirurgia apresente elevada
eficicia na resolugio dos sintomas e melhora da qualidade de vida, o desenvolvimento de
alternativas terapéuticas conservadoras tem promovido mudangas importantes nos critérios de
indicagio do procedimento (Pickett et al., 2023).

Nos dltimos anos, observou-se uma transformagio significativa nas abordagens
cirtrgicas utilizadas para a realizacdo da histerectomia. O avanco das técnicas minimamente
invasivas, especialmente a laparoscopia e a cirurgia robética, proporcionou redugio da
morbidade cirdrgica, menor tempo de internacio hospitalar, recuperagio mais ripida e
diminui¢do das complicacdes pés-operatérias quando comparadas a via abdominal
convencional. Dessa forma, a escolha da técnica cirtrgica passou a representar um componente
fundamental na tomada de decisdo terapéutica (Buderath et al., 2023).

Paralelamente 4 evolucdo tecnoldgica, a literatura recente evidencia um aumento na
utilizagdo de estratégias voltadas para a preservacio uterina. Procedimentos como a
embolizacio das artérias uterinas, a miomectomia, a ablagio endometrial e os tratamentos
hormonais tém sido amplamente empregados como alternativas a histerectomia em casos
selecionados. Essas abordagens buscam controlar os sintomas preservando a anatomia uterina,

especialmente em mulheres jovens ou com desejo de manutencdo da fertilidade, o que tem
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contribuido para o surgimento de debates acerca da real necessidade da histerectomia em
determinadas situagdes clinicas (Madueke-Laveaux; Elsharoud; Al-Hendy, 2021).

Além das questdes relacionadas as alternativas terapéuticas, persistem importantes
controvérsias envolvendo a indicacdo da histerectomia. Entre elas destacam-se a escolha da via
cirdrgica mais adequada, a preservagio ou nio dos ovirios em mulheres pré-menopdausicas, o
impacto da cirurgia na fungio sexual e na qualidade de vida, bem como a relagio custo-beneficio
das tecnologias robédticas. Estudos recentes demonstram que, embora a histerectomia seja capaz
de proporcionar controle definitivo dos sintomas em grande parte das pacientes, seus potenciais
efeitos em longo prazo devem ser cuidadosamente considerados durante o planejamento
terapéutico (Lenfant et al., 2023).

Adicionalmente, investiga¢des epidemiolégicas tém demonstrado uma tendéncia global
de aumento das abordagens minimamente invasivas em detrimento das cirurgias abertas. Zhu
et al., (2023) observaram crescimento progressivo das histerectomias laparoscépicas para
doengas benignas entre 2015 e 2021, refletindo a incorporagio de novas tecnologias e a busca por
melhores desfechos clinicos. No contexto brasileiro, estudos também apontam modificacdes
nos padrdes cirargicos, com expansio gradual da laparoscopia e redugio proporcional das
histerectomias abdominais, embora persistam desigualdades relacionadas ao acesso aos recursos
tecnoldgicos e A capacitagio profissional (Roa et al., 2021).

Diante desse cendrio em constante evolucdo, torna-se fundamental compreender as
indicacdes atuais da histerectomia em doencas benignas, bem como analisar criticamente as
tendéncias emergentes e as principais controvérsias relacionadas ao procedimento. Assim, o
presente estudo tem como objetivo revisar as evidéncias cientificas disponiveis acerca das
indica¢des da histerectomia, das técnicas cirtirgicas empregadas e dos desafios envolvidos na
escolha da melhor estratégia terapéutica para mulheres acometidas por doencas ginecolégicas

benignas.

2 METODOLOGIA

Este estudo se trata de uma revisio integrativa da literatura, de abordagem metodolégica
ampla, que permite a inclusdo de estudos experimentais e nio-experimentais para uma inteira

compreensio do fenémeno estudado.
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Esta, em especifico, foi desenvolvida diante seis etapas: I. Defini¢do do tema e elaboracio
da questdo norteadora; II. Estabelecimento dos critérios de elegibilidade; II1. Busca nas bases de
dados; IV. Definicdo de informacgdes que seriam extraidas dos materiais encontrados; V.
Avaliagdo e interpretacio dos resultados; VI. Sintese do conhecimento (Tavares; Dias;
Carvalho, 2010).

A pergunta de pesquisa foi formulada a partir da estratégia PICo, tendo por objetivo
analisar as evidéncias cientificas disponiveis sobre as principais indica¢Ges da histerectomia em
doencgas benignas, bem como discutir as tendéncias contemporineas e controvérsias

relacionadas a sua realizacdo. Neste estudo a estratégia PICo considerou:

Tabela 1 - Estratégia PICO

Elemento Descrigdo
P (Population/Populagio) Mulheres diagnosticadas com doencas ginecolégicas
benignas
I (Intervention/Intervencio) Histerectomia (abdominal, vaginal, laparoscépica ou
robética)
C (Comparison/Comparagio) Tratamentos conservadores, medicamentosos ou

minimamente invasivos
O (Outcome/Desfecho) Controle dos sintomas, melhora da qualidade de vida,

reducdo da morbidade e desfechos cirtrgicos

Fonte: autora (2026)

Com isso, a indagacio norteadora consiste em: Quais sdo as indicagdes atuais da
histerectomia em doencas ginecoldgicas benignas e quais tendéncias e controvérsias tém sido
descritas na literatura cientifica recente sobre sua realizacio?

Realizada no més de junho de 2026 objetivando a coleta de artigos cientificos nacionais
e internacionais, a busca foi dada nas seguintes bases de dados: Biblioteca Virtual da Satde
(BVS) e Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE/PUBMED). Para
garantir uma busca ampla e reprodutivel, foram utilizados os descritores controlados do DeCS
(Descritores em Ciéncias da Satdde) e do MeSH (Medical Subject Headings). Foi empregado

como operador booleano o termo “AND” a fim de tornar a busca mais assertiva e reprodutivel.
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Tabela 2- Descritores DeCS e MeSH utilizados na pesquisa

Portugués (DeCS)

Histerectomia
Hospitais de Ensino
Doengas dos Genitais Femininos

Procedimentos cirtirgicos em ginecologia

Inglés (MeSH)

Hysterectomy
Hospitals, Teaching
Genital Diseases, Female

Gynecologic Surgical Procedures

Fonte: DeCS e MeSH Terms (2026).

Tabela 4 — Critérios de Inclusio e Exclusio

Critério
Periodo de publicacdo
Idiomas
Disponibilidade
Tipo de Estudo

Populacido

Tema

Inglés (MeSH)

2021-2026
Portugués, inglés e espanhol
Texto completo
Revisdes sistematicas, metandlise, ensaios clinicos,
coortes e estudos observacionais

Mulheres adultas

Doengas ginecolégicas benignas

Fonte: autora (2026)

Foram incluidos estudos publicados entre 2021 e 2026, ensaios clinicos randomizados,
estudos de coorte prospectivos e retrospectivos, estudos caso-controle, revisdes sistemdticas e
metandlise, artigos em inglés, portugués ou espanhol e estudos envolvendo pacientes
submetidos a cirurgia da coluna. Foram excluidos estudos experimentais em animais, cartas ao

editor, resumos de congressos, relatos de caso isolados, estudos sem texto completo disponivel

e artigos que nio avaliem diretamente a eficicia da vancomicina tépica.

A selecdo dos artigos pode ser verificada através do fluxograma, com as recomendagdes

do PRISMA 2020 (Page et al., 2021).
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Figura 1 - Fluxograma PRISMA detalhado do processo de selecdo dos estudos

Identificagio de estudos por meio de bases de dados & registro

Documentos identificados nas
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3 RESULTADOS

Apés a aplicagio dos critérios de elegibilidade e a remogdo de duplicatas, foram incluidos
estudos observacionais retrospectivos, estudos de coorte e anilises epidemiolégicas que

abordaram as indica¢des da histerectomia em doengas ginecoldgicas benignas, as tendéncias das
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técnicas cirtrgicas e os desfechos associados ao procedimento (Tabela 5). De forma geral,
verificou-se que a histerectomia permanece como uma das principais intervengdes terapéuticas
na ginecologia, embora tenha ocorrido uma mudanga progressiva no perfil das indica¢des e das

vias cirrgicas empregadas nas tltimas décadas (Buderath et al., 2023; Zhu et al., 2023).

Tabela 5 - Caracterizagdo dos estudos incluidos na revisio integrativa sobre indicacdes atuais da histerectomia em
doengas benignas

Autor/Ano Pais Delineamento ~ Amostra Principal Principais
Indicagio Achados
Zhu et al., 2023 China Retrospectivo 1.828 pacientes ~ Miomatose Crescimento das
uterina técnicas
minimamente
invasivas e

reducdo da wvia

abdominal
Buderath et al., Alemanha Retrospectivo 1.939 pacientes Doencas Aumento
2023 benignas progressivo da
diversas laparoscopia e

. . s .
cirurgia robot1ca

Krentel; Wilde, Alemanha Coorte 307 pacientes Adenomiose Adenomiose
2022 retrospectiva identificada  em
42% das  pegas

cirargicas
Isoyama et al,, Japio Estudo >48.000 Doengas Crescimento das
2023 nacional pacientes benignas histerectomias
retrospectivo minimamente
invasivas
Yamamoto; Japdo Relato de caso I paciente Leiomioma Histerectomia
Suzuki, 2021 uterino gigante realizada com
sucesso em

paciente portadora

de leiomioma
gigante de
aproximadamente
22 kg,
evidenciando a
importincia da
cirurgia em casos
avangados com
sintomas

compressivos e
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comprometimento
funcional
Roa et al., 2021  Brasil Estudo Banco nacional Doengas Identificou
retrospectivo de ginecolégicas mudancas no
observacional procedimentos benignas perfil das cirurgias
ginecolégicos ginecoldgicas
benignas no
Brasil, com
aumento
progressivo das
abordagens
minimamente
invasivas e
reducdo  relativa
das cirurgias
abertas,
acompanhando
tendéncias
internacionais de
modernizagio do
tratamento
cirirgico
ginecolégico.
Pickett et al., Reino Unido Revisio 63 estudos Viacirtrgicada As abordagens
2023 Sistemética histerectomia vaginal e
Cochrane para doencas laparoscépica
benignas apresentaram
recuperagio mais
rapida, menor
tempo de
internacio e
menor morbidade
pés-operatdria
quando
comparadas a
histerectomia
abdominal. A via
vaginal mostrou-
se a opgao
preferencial
quando
tecnicamente
vidvel.
Madueke- Estados Revisio 29 estudos Riscos de longo Identificou
Laveaux; Unidos Sistematica prazo da  associacio da
Elsharoud; Al- histerectomia histerectomia com
Hendy, 2021 por doencas aumento do risco
benignas cardiovascular,
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Canadi

Franga

Coorte
retrospectiva

populacional

Revisio
sistemadtica
metanalise

4.489 pacientes

24 estudos

Endometriose

Comparacio
entre
histerectomia

alteragdes
metabdlicas,
disfungdo do
assoalho pélvico e
impacto na funcio
ovariana,
especialmente
quando realizada
em mulheres
jovens. Os autores
ressaltam a
necessidade de
aconselhamento
individualizado e
avaliacdo
cuidadosa dos
riscos e beneficios
antes da indicagio
cirtrgica.

Pacientes
submetidas a
histerectomia

[°%

associada
ooforectomia
bilateral
apresentaram
menor risco de
reoperagio por
recorréncia da
endometriose
quando
comparadas
aquelas com
preservagio
ovariana.
Entretanto, a
preservacio  dos

ovéarios mostrou
beneficios
relacionados a
manuten¢io
hormonal,
reforcando a
necessidade de
individualizagdo

da conduta.

A cirurgia robética
apresentou menor
perda

sanguinea,
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robética, menor taxa de
laparoscépica, conversio para
vaginal e aberta laparotomia e
para  doengas recuperagio
benignas semelhante a
laparoscopia.
Entretanto, esteve
associada a maior
tempo cirargico e
custos mais
elevados. Os
autores
concluiram que a
histerectomia
robdtica
representa  uma
alternativa segura
e eficaz para casos
benignos
selecionados.
Al-Hendy et EUA Ensaio clinico 770 pacientes Miomatose A terapia
al., 2021 randomizado uterina combinada  com
fase II1 sintomAtica relugolix reduziu
significativamente
sangramento
menstrual e
sintomas
relacionados  aos
miomas,
representando
alternativa
conservadora a
histerectomia.
Brennand et al., Canad4 Coorte 321 pacientes Prolapso de A preservacio
2024 prospectiva 4rgdos pélvicos  uterina apresentou
resultados
funcionais
semelhantes a
histerectomia em
cirurgias para
prolapso,
reforcando a
individualizacdo
da escolha
terapéutica.
Kuittinen et al., Finlindia Coorte 3.582 pacientes Prolapso de Avaliou
2024 nacional 4rgdos pélvicos  recorréncia de
prolapso apés
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histerectomia,
identificando
fatores associados
i necessidade de
reintervencio em
seguimento de 10

anos.

12

Lewin et al, Reino Unido Coorte 220 pacientes Endometriose Comparou excisio
2024 prospectiva cirdrgica da
multicéntrica endometriose
versus
histerectomia para
dor relacionada a
doenga. A
histerectomia
esteve associada a
maior reducio da
dor e melhora da
qualidade de vida
em pacientes sem
desejo reprodutivo
e com doenga
avangada.
Casarin et al.,, Itilia e outros Coorte 995 pacientes Endometriose e Avaliou desfechos
2023 paises europeus multicéntrica adenomiose e complicagdes da
retrospectiva histerectomia
laparoscépica em
centros
especializados.
Demonstrou
baixas taxas de
complicacdes
graves
confirmou a
seguranga da
abordagem
minimamente
invasiva em
pacientes com
doenga  benigna
complexa.

Fonte: autora (2026)

A miomatose uterina foi identificada como a principal indicagdo para histerectomia
entre as doengas benignas avaliadas. No estudo retrospectivo realizado por Zhu et al., (2023),

envolvendo 1.828 mulheres submetidas 4 histerectomia entre 2015 e 2021, os leiomiomas uterinos
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representaram a causa mais frequente da cirurgia, especialmente em pacientes entre 45 e 65 anos.
Os autores observaram que sintomas como sangramento uterino anormal, dor pélvica e
sintomas compressivos permaneceram entre os principais fatores determinantes para a
indicac¢do do procedimento cirtrgico definitivo.

A Figura 1 ilustra o caso de uma paciente com leiomioma uterino gigante, uma das
principais indicacSes benignas para realizacio de histerectomia. Observa-se importante
aumento do volume abdominal decorrente do crescimento progressivo da massa uterina,
ocasionando sintomas compressivos, desconforto abdominal, limitacdo funcional e prejuizo
significativo 4 qualidade de vida. Embora alternativas conservadoras possam ser consideradas
em casos selecionados, tumores de grandes propor¢des frequentemente exigem tratamento
cirtrgico definitivo devido ao elevado risco de complicaces e a dificuldade de controle
sintomdtico por métodos menos invasivos. Esse caso exemplifica uma situacio em que a
histerectomia permanece como opgio terapéutica de escolha, especialmente em pacientes sem

desejo reprodutivo e com doenca avancada (Yamamoto; Suzuki, 2021).

\

Figura 1 - Aspecto clinico pré-operatério de paciente portadora de leiomioma uterino gigante submetida 2
histerectomia. (A) Vista anterior do abdome evidenciando aumento volumoso da circunferéncia abdominal
causado pela massa uterina. (B) Vista lateral demonstrando a extensio craniocaudal do tumor e a importante
distensdo abdominal.

Fonte: Yamamoto; Suzuki (2021).

A Figura 2 apresenta os achados tomogréficos de uma paciente portadora de leiomioma
uterino gigante, evidenciando uma massa pélvico-abdominal de grandes propor¢des que ocupa

praticamente toda a cavidade abdominal e promove deslocamento significativo das estruturas
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viscerais adjacentes. Os exames de imagem desempenham papel fundamental na avalia¢do pré-
operatdria desses casos, permitindo determinar a extensdo da lesio, o comprometimento
anatdmico e o planejamento da abordagem cirdrgica. Em situacdes de miomatose uterina
volumosa, associadas a sintomas compressivos, dor pélvica, aumento progressivo do volume
abdominal ou sangramento uterino anormal refratario, a histerectomia permanece como uma
importante opgio terapéutica definitiva. Além disso, a magnitude da lesdo ilustrada reforca uma
das principais controvérsias atuais relacionadas ao momento ideal da intervengio cirirgica e
aos limites dos tratamentos conservadores em pacientes com doenga avancada (Yamamoto;

Suzuki, 2021).

Figura 2 - Tomografia computadorizada pré-operatéria de paciente com leiomioma uterino gigante submetida a
histerectomia. (A) Reconstrucio sagital demonstrando massa abdominal volumosa ocupando grande parte da
cavidade abdominal, com dimensdes aproximadas superiores a 40 cm. (B) Corte axial evidenciando importante
distensio abdominal e efeito compressivo sobre as estruturas adjacentes. (C) Reconstrugdo sagital destacando a
extensdo craniocaudal da lesio. (D) Reconstrugio coronal demonstrando o deslocamento de érgdos intra-
abdominais provocado pelo aumento volumétrico do dtero.
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Fonte: Yamamoto; Suzuki (2021).

A Figura 3 apresenta a reconstrucio tridimensional da vascularizacdo de um leiomioma
uterino gigante, evidenciando a intensa neoformagio vascular e a complexa relagio anatdmica
entre a massa tumoral e os principais vasos pélvicos e abdominais. Esse tipo de avaliagdo por
imagem possui grande relevincia no planejamento pré-operatério, uma vez que tumores de
grandes proporcdes podem estar associados a elevado risco de sangramento intraoperatdrio,
aumento da dificuldade técnica e maior probabilidade de lesdo vascular durante a cirurgia. A
anélise detalhada da anatomia vascular permite ao cirurgido definir a estratégia operatéria mais
segura, contribuindo para a reducio de complicagdes e para um melhor controle hemostitico.
Casos como este ilustram uma das principais indica¢des da histerectomia em doengas benignas,

especialmente quando a miomatose uterina apresenta crescimento volumoso, sintomas
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compressivos importantes ou comprometimento significativo da qualidade de vida da paciente
(Yamamoto; Suzuki, 2021).

Figura 3 - Reconstrugio tridimensional vascular obtida por tomografia computadorizada de paciente com
leiomioma uterino gigante. As imagens demonstram a complexa vascularizagio da massa pélvico-abdominal, com
evidéncia de vasos arteriais (vermelho) e venosos (azul), além da rede vascular associada ao tumor (verde).
Observa-se importante aumento da irrigacdo sanguinea e deslocamento anatémico das estruturas vasculares
adjacentes em decorréncia do crescimento tumoral.

Fonte: Yamamoto; Suzuki (2021).

A adenomiose também se destacou como uma importante indicagio de histerectomia.
Em um estudo de coorte retrospectivo envolvendo 307 mulheres submetidas 4 histerectomia por
sangramento uterino anormal, dor pélvica ou prolapso uterino, Krentel e Wilde (2022)
encontraram prevaléncia de adenomiose em 4296 das pecas cirtrgicas analisadas. A associagio
entre adenomiose, dismenorreia intensa, sangramento uterino anormal e dor pélvica crdnica
reforca o papel da histerectomia como tratamento definitivo em pacientes com falha terapéutica
apds tratamento hormonal ou conservador.

A endometriose profunda permaneceu como indicagio relevante, sobretudo em
mulheres com dor pélvica crénica refratiria, comprometimento da qualidade de vida e

recorréncia dos sintomas apds tratamentos prévios. Embora a preservacio uterina seja
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recomendada sempre que possivel, estudos recentes demonstram que a histerectomia pode
representar uma alternativa eficaz em pacientes sem desejo reprodutivo e com doenga avangada,
particularmente quando associada 4 adenomiose concomitante. A decisdo terapéutica,
entretanto, deve ser individualizada e baseada na extensio da doenca e nos objetivos
reprodutivos da paciente (Long et al., 2023; Lewin et al., 2024).

O prolapso de érgdos pélvicos também figurou entre as indicacdes frequentes para
histerectomia. Estudos de coorte realizados na Dinamarca evidenciaram que a histerectomia
continua sendo amplamente utilizada no manejo cirtrgico do prolapso uterino, embora técnicas
de preservacdo uterina tenham ganhado espago nos tltimos anos. Os autores destacam que a
escolha do procedimento deve considerar fatores anatdmicos, idade, comorbidades e
expectativas individuais das pacientes (Kuittinen et al., 2024; Brennand et al., 2025; Casarin et
al., 2023).

Em relagio as tendéncias cirdrgicas, observou-se uma migragio progressiva das
abordagens abdominais para técnicas minimamente invasivas. Zhu et al., (2023) demonstraram
aumento significativo da histerectomia laparoscépica ao longo do periodo estudado,
acompanhado por redugio da perda sanguinea intraoperatéria, menor tempo de internagio
hospitalar e recuperagio pés-operatéria mais rapida. Resultados semelhantes foram observados
por Isoyama et al., (2023), que identificaram crescimento continuo da utilizagdo de técnicas
minimamente invasivas para indica¢Ses benignas em 4mbito nacional.

A incorporacio de tecnologias minimamente invasivas tem contribuido para melhores
desfechos perioperatérios. Em analise retrospectiva de histerectomias realizadas por indicacées
benignas, Buderath et al., (2023) observaram redugio progressiva da utilizagdo da via abdominal
convencional e aumento das abordagens laparoscépicas e robédticas. Os autores atribuiram essa
mudanga & menor morbidade cirtrgica, menor permanéncia hospitalar e recuperacio funcional
mais rdpida observadas nas técnicas minimamente invasivas.

Entre as principais controvérsias identificadas na literatura, destacaram-se a preservagio
ovariana em mulheres pré-menopdusicas, a realizacdo de salpingectomia oportunistica durante
a histerectomia e a escolha da via cirdrgica mais adequada. Estudos recentes sugerem que a
preservacio ovariana pode reduzir riscos cardiovasculares e metabdlicos em mulheres jovens,

enquanto a salpingectomia profildtica tem sido associada a potencial redugio do risco futuro de
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cincer epitelial de ovario. Contudo, ainda existe heterogeneidade nas recomendacdes clinicas e
necessidade de estudos prospectivos de longo prazo (Zhu et al., 2023).

Outra controvérsia importante refere-se 3 comparagio entre histerectomia e tratamentos
conservadores. Embora alternativas como embolizacdo das artérias uterinas, terapias hormonais
e procedimentos histeroscépicos apresentem bons resultados em casos selecionados, os estudos
analisados demonstram que a histerectomia continua oferecendo maior resolugio definitiva dos
sintomas, especialmente em pacientes com miomatose volumosa, adenomiose extensa ou
sangramento uterino anormal refratirio. Entretanto, a tomada de decisio deve ser

compartilhada, considerando riscos cirtrgicos, expectativas da paciente e impacto na qualidade

de vida (Krentel; Wilde, 2022).

4 DISCUSSAO

A histerectomia permanece como uma das intervencdes cirirgicas mais realizadas na
ginecologia para o tratamento definitivo de doencas benignas, especialmente miomatose
uterina, adenomiose, endometriose e prolapso de érgdos pélvicos. Os resultados desta revisdo
demonstraram que, apesar do surgimento de alternativas terapéuticas conservadoras, o
procedimento continua desempenhando papel fundamental no manejo de pacientes com
sintomas refratarios, doenca avangada ou importante comprometimento da qualidade de vida.
Esses achados estio em consonincia com os dados apresentados por Zhu et al., (2023), que
identificaram a miomatose uterina como a principal indicacdo para histerectomia em uma
coorte de 1.828 pacientes submetidas ao procedimento por doencas benignas.

A predominincia da miomatose uterina como indicagio cirirgica observada neste estudo
pode ser explicada pela elevada prevaléncia dessa condi¢io entre mulheres em idade reprodutiva
e perimenopausal. Embora terapias medicamentosas, embolizagdo das artérias uterinas e
miomectomia sejam opg¢des validas para casos selecionados, estudos recentes demonstram que
a histerectomia continua oferecendo maior resolucio definitiva dos sintomas e menor
necessidade de reintervencgdes. Zhu et al., (2023) observaram que pacientes submetidas a
histerectomia por miomas apresentaram elevada taxa de controle sintomitico, especialmente

em casos associados a sangramento uterino anormal e sintomas compressivos.
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Em relacdo 4 adenomiose, os resultados encontrados corroboram os achados de Krentel
e Wilde (2022), que identificaram prevaléncia de adenomiose em 4290 das pacientes submetidas
a histerectomia por sangramento uterino anormal, dor pélvica ou prolapso uterino. Os autores
destacam que a adenomiose frequentemente permanece subdiagnosticada até a anilise
histopatoldgica da peca cirdrgica, o que reforca a importincia da histerectomia como método
terapéutico definitivo em pacientes sintométicas com falha do tratamento clinico.

A endometriose profunda também se destacou entre as indica¢Bes relevantes
identificadas nesta revisio. Embora o tratamento conservador e a cirurgia preservadora devam
ser priorizados em mulheres com desejo reprodutivo, estudos recentes demonstram que a
histerectomia pode proporcionar melhora significativa da dor pélvica crénica e da qualidade de
vida em pacientes com doenca avangada ou recorrente. Nesse contexto, a presenga
concomitante de adenomiose parece aumentar os beneficios clinicos da remocdo uterina,
sobretudo em mulheres sem intengio de futuras gestagdes (Kuittinen et al., 2024).

Outro aspecto relevante observado foi a manutencio do prolapso de 6rgios pélvicos
entre as principais indica¢Ges para histerectomia. Entretanto, a literatura recente evidencia uma
crescente valorizagio das técnicas de preservacdo uterina. Estudos de coorte demonstram que
procedimentos reconstrutivos preservadores podem apresentar resultados anatémicos e
funcionais compariveis aos obtidos com histerectomia em casos selecionados. Dessa forma, a
decisio terapéutica deve considerar fatores como idade, grau do prolapso, comorbidades e
preferéncia da paciente (Lenfant et al., 2023).

No que se refere as técnicas cirtrgicas, os resultados desta revisio evidenciaram uma
importante mudanca no perfil das abordagens utilizadas para realiza¢do da histerectomia.
Historicamente, a via abdominal foi a mais empregada, especialmente em casos de uteros
volumosos ou suspeita de aderéncias extensas. Entretanto, o desenvolvimento de novas
tecnologias e o aprimoramento do treinamento cirirgico contribuiram para a expansio das
abordagens minimamente invasivas, particularmente da laparoscopia e da cirurgia robdtica.
Buderath et al., (2023) demonstraram redugio progressiva da histerectomia abdominal ao longo
de duas décadas, acompanhada por aumento significativo das técnicas laparoscépicas.

A histerectomia laparoscépica consolidou-se como uma das principais abordagens para

doengas benignas devido s suas vantagens perioperatérias. Estudos recentes mostram menor
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perda sanguinea intraoperatéria, reducdo da dor pds-operatéria, menor tempo de hospitalizagio
e recuperacido funcional mais ripida quando comparada i cirurgia aberta. Além disso, a
ampliacio do campo visual proporcionada pela laparoscopia favorece a identificacdo de
estruturas anatémicas e contribui para a reducio de complicacGes intraoperatodrias,
especialmente em pacientes com endometriose profunda e doenga pélvica complexa (Buderath
et al., 2023).

A cirurgia robética representa outra tendéncia observada nos dltimos anos. Embora
apresente principios semelhantes aos da laparoscopia convencional, a plataforma robética
oferece visdo tridimensional, maior precisio dos movimentos e melhor ergonomia para o
cirurgido. Estudos observacionais recentes sugerem beneficios em procedimentos tecnicamente
complexos, como histerectomias realizadas em pacientes obesas, portadoras de endometriose
avancada ou uteros de grandes dimensdes. Entretanto, os elevados custos operacionais e a
necessidade de infraestrutura especializada permanecem como fatores limitantes para sua
ampla implementacdo (Brennand et al., 2024).

A via vaginal continua sendo considerada por diversas sociedades cientificas como uma
das abordagens preferenciais para histerectomia em casos de prolapso uterino e uteros de
tamanho compativel. Essa técnica apresenta vantagens relacionadas i auséncia de incisdes
abdominais, menor dor pés-operatéria e rdpida recuperagio. Apesar disso, sua utilizagdo ainda
permanece inferior ao potencial observado em muitos sistemas de satde, principalmente devido
as limitacdes relacionadas ao treinamento cirdrgico e as caracteristicas anatdmicas das pacientes
(Pickett et al., 2023).

Entre as principais controvérsias atuais, destaca-se a preservacdo ovariana durante a
histerectomia realizada por doencas benignas. Evidéncias recentes sugerem que a manutengio
dos ovérios em mulheres pré-menopausicas pode reduzir riscos cardiovasculares, metabdlicos e
osteopordticos associados & menopausa cirdrgica precoce. Por outro lado, a remogdo ovariana
profildtica pode reduzir o risco futuro de neoplasias ovarianas em grupos especificos, tornando
a decisdo clinica dependente da avaliagio individualizada dos fatores de risco e dos beneficios
esperados (Roa et al., 2021).

Outra questio amplamente debatida refere-se a realizagio da salpingectomia

oportunistica durante a histerectomia. Estudos contemporineos apontam que a remocio
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profildtica das tubas uterinas pode contribuir para a reducdo do risco de cincer epitelial de ovério
sem comprometer significativamente a funcio ovariana. Como consequéncia, diversas
instituicdes passaram a incorporar essa estratégia como prética rotineira em histerectomias
realizadas por doencas benignas, embora ainda sejam necessirios estudos prospectivos com
acompanhamento prolongado para confirmar seus beneficios em longo prazo (Al-Hendy et al.,
2021).

Por fim, os resultados desta revisio refor¢am que a histerectomia continua sendo uma
ferramenta terapéutica fundamental no manejo das doencas ginecoldgicas benignas. Entretanto,
a escolha da indicagio e da técnica cirdrgica deve ser individualizada, considerando
caracteristicas clinicas, idade, desejo reprodutivo, gravidade dos sintomas, disponibilidade
tecnolégica e experiéncia da equipe cirdrgica. O crescimento das abordagens minimamente
invasivas e a expansdo das alternativas conservadoras indicam uma tendéncia futura baseada
na personalizacdo do tratamento, buscando maximizar os beneficios clinicos e minimizar os

riscos associados ao procedimento (Zhu et al., 2023; Buderath et al., 2023; [soyama et al., 2023).

s CONSIDERACOES FINAIS

A presente revisio integrativa permitiu analisar as evidéncias cientificas recentes acerca
das indica¢Ges atuais da histerectomia em doengas ginecolégicas benignas, bem como as
principais tendéncias e controvérsias relacionadas ao procedimento. Os resultados
demonstraram que a histerectomia permanece como uma importante opgio terapéutica para o
tratamento definitivo de condi¢des como miomatose uterina sintomdtica, adenomiose,
endometriose profunda, sangramento uterino anormal refratario e prolapso de érgios pélvicos,
especialmente nos casos em que as abordagens conservadoras nio proporcionam controle
adequado dos sintomas ou quando h4 comprometimento significativo da qualidade de vida das
pacientes.

Observou-se que a miomatose uterina continua sendo a principal indicagdo para
realizagio da histerectomia, seguida pela adenomiose, endometriose avancada e prolapso
uterino. Além disso, verificou-se uma tendéncia crescente de utilizacio das técnicas
minimamente invasivas, especialmente a laparoscopia e a cirurgia robética, as quais apresentam

vantagens importantes relacionadas a redugio da morbidade cirdrgica, menor tempo de
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internacdo hospitalar, recuperacio mais rdpida e melhores desfechos pés-operatérios quando
comparadas 4 abordagem abdominal convencional.

A revisio também evidenciou a existéncia de importantes controvérsias na pritica
ginecoldgica contemporinea, incluindo a preservagio ovariana em mulheres pré-menopausicas,
a realizacdo da salpingectomia oportunistica, a escolha da via cirdrgica mais adequada e a
comparacio entre histerectomia e tratamentos conservadores. Nesse contexto, observou-se que
a tomada de decisdo deve ser baseada em uma abordagem individualizada, considerando fatores
clinicos, idade, desejo reprodutivo, gravidade dos sintomas, presenca de comorbidades,
expectativas da paciente e disponibilidade de recursos tecnolégicos.

Outro aspecto relevante identificado foi o crescente fortalecimento do modelo de decisio
compartilhada entre médico e paciente. A expansio das alternativas terapéuticas conservadoras
tem permitido maior personalizagio do tratamento, possibilitando que mulheres com doengas
benignas recebam cuidados alinhados as suas necessidades individuais e objetivos reprodutivos.
Entretanto, os estudos analisados demonstram que a histerectomia continua apresentando
elevada efetividade no controle definitivo dos sintomas e importante impacto positivo sobre a
qualidade de vida em pacientes adequadamente selecionadas.

Por fim, conclui-se que a histerectomia mantém papel fundamental no manejo das
doengas ginecoldgicas benignas, porém sua indicacdo deve ser cuidadosamente avaliada a luz
das evidéncias cientificas mais recentes. O avango das técnicas minimamente invasivas,
associado ao desenvolvimento de novas estratégias conservadoras, aponta para um cendrio
futuro baseado na medicina personalizada, na seguranca cirtirgica e na otimizacdo dos
resultados clinicos. Adicionalmente, destaca-se a necessidade de novos estudos prospectivos e
multicéntricos que avaliem os desfechos em longo prazo das diferentes abordagens terapéuticas,
contribuindo para o aperfeicoamento das recomendag¢des clinicas e para a melhoria da

assisténcia a satde da mulher.
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