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INTRODUCAO

O tratamento para 0s canceres ginecoldgicos — vaginais, cervicais, uterinos e anorretais
—geralmente requer a radioterapia, braquiterapia e quimioterapia, de forma isolada ou conjunta.
Essas terapias sdo utilizadas para tratar ou controlar o cancer localmente e sdo capazes de
aumentar a sobrevida, sendo curativas, na maioria dos casos, em estagio inicial (Varyte;
Bartkevic¢iené, 2021). A braquiterapia é frequentemente indicada, contudo, mulheres
submetidas, relataram piores sintomas, com maior risco de sangramento, secura vaginal,
dispareunia e o desenvolvimento de estenose vaginal (Lagand et al., 2021).

A estenose vaginal pode ser definida pelo estreitamento parcial ou total da luz vaginal
e encurtamento de estruturas — ocasionada por radiagdo — que acomete a mucosa vaginal, tecidos
conectivos e vasos sanguineos. A atrofia resultante pode causar a diminuicdo ou auséncia da
lubrificacdo, formagé&o de aderéncias e fibrose (Damast et al., 2019; Cerentini et al., 2019). Tal
problema é descrito como uma das principais consequéncias da radioterapia, e especificamente
da braquiterapia, podendo afetar gravemente e limitar a vida sexual e exames pélvicos (Lagana
et al., 2021). E considerada um efeito subagudo a tardio, que ocorre semanas ou meses apos 0
término do tratamento radioterapico. Dessa forma, sua incidéncia aumenta ao longo do tempo,

resultando em alteragdes vaginais permanentes (Damast et al., 2019).
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A incidéncia relatada da estenose vaginal varia de 1,2 a 88%, dependendo da paciente,
do tipo de cancer e do tratamento indicado. Esta discrepancia também se deve pela diversidade
dos métodos de avaliacdo, que utilizam parametros subjetivos, tornando o diagnostico da
estenose vaginal inconsistente (Da Silva et al., 2018). A falta de um método objetivo de
avaliacdo pode ser um fator predisponente para taxas de incidéncia incertas, o que prejudica a
prevencgéo de sua evolucao e a adeséo ao tratamento (Varyte; Bartkeviciené, 2021).

Dessa forma, ha uma lacuna na literatura em relacdo aos procedimentos de avaliagcdo
da estenose vaginal decorrente do tratamento de radioterapia para canceres ginecoldgicos. O
objetivo do presente estudo é realizar um estudo piloto visando desenvolver um instrumento
concreto e reprodutivel para a avaliacdo de alteragdes nas dimensBes do canal vaginal para
posterior validacao.

Este estudo vai de encontro com os Objetivo Salde e Bem-Estar, dos Objetivos do
Desenvolvimento Sustentavel (ODS) e Agenda 2030 da ONU.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo piloto a partir do Projeto Institucional “Disfunc¢des do Assoalho
Pélvico Relacionadas ao Tratamento de Radioterapia no Cancer de Colo Uterino”, aprovado
pelo Comité de Etica e Pesquisa da Universidade Regional do Noroeste do Estado do Rio
Grande do Sul — UNIJUI, CAAE: 76976423.2.0000.5350, N° 6.671.554, realizado no Centro
de Alta Complexidade em Oncologia de ljui.

Foram incluidas neste estudo, mulheres com idade igual ou superior a 18 anos com
diagndstico de cancer de colo uterino, independente do estdgio clinico, com indicacdo de
radioterapia radical com dose equivalente a 45 Gy ou superior seguido de braquiterapia, com
ou sem outras terapéuticas associadas, que estivessem iniciando o tratamento. Foram excluidas
as que nunca tiveram relacao sexual e se o tratamento de radioterapia ja tivesse sido iniciado.
Além disso, foram excluidas as que tivessem comprometimento da capacidade cognitiva e
incapacidade de compreenséo da avaliacdo a ser realizada. As pacientes foram convidadas e
aceitaram participar da pesquisa por meio da assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido, sendo esclarecidos sobre os objetivos, riscos e beneficios da pesquisa (Brasil,
2012).
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A coleta dos dados ocorreu entre 0s meses de maio a junho de 2024 e para a coleta,
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elaborou-se um formulario no servico de armazenamento do Google Drive®, contendo os itens
para registro do exame fisico, os valores de referéncia e a classificacdo da estenose vaginal.
Estes dados irdo compor o instrumento a ser validado posteriormente.

A avaliacdo da estenose vaginal foi realizada em decubito dorsal e em posicdo de
litotomia. Inicialmente, foi aplicada a palpacdo da area vulvar externa e palpacéo bi digital (com
uso de lubrificante a base de 4gua), para avaliar a presenca de dor e tonicidade do canal vaginal.
A dor foi descrita e graduada de acordo com a Escala Analdgica da Dor (que gradua a dor de 0
a 10, dependendo de sua intensidade). Posteriormente, a coleta das dimensdes do canal foi
realizada, utilizando os seguintes parametros: diametro, comprimento e area.

O diametro foi avaliado com o auxilio de espéculo descartavel, tamanho P, contando o
numero de voltas de abertura completas. O limite de abertura deu-se pela resisténcia do canal
vaginal e pelo relato de desconforto ou dor. Para avaliar o comprimento, em centimetros, foi
utilizada a espatula de Ayre, desde o anel himenal até o fornice posterior. A area do canal
vaginal for mensurada com o uso dos dilatadores vaginal da marca PERIDELL® protegidos
com preservativos sem lubrificante. Os dilatadores vaginais sdo fabricados com material
flexivel e anatdmico, com diferentes tamanhos: N° 1: 6,9 cm de comprimento X 1,3 cm de
didmetro; N° 2: 9,3 cm de comprimento X 1,9 cm de didmetro; N° 3: 11,8 cm de comprimento
X 2,3 cm de diametro; N° 4: 13,4 cm de comprimento X 2,7 cm de diametro; N° 5: 14,3 cm de
comprimento X 3,3 cm de diametro (dados fornecidos pelo fabricante). O maior dilatador que
pudesse ser inserido e mantido sem o relato de dor, por no minimo 1 minuto, foi escolhido como
ideal.

Apos essa avaliacdo, foi possivel classificar a estenose vaginal de acordo com a
Common Terminology Criteria for Adverse Events (U.S Departament of Health and Human
Services, 2017), que classifica a estenose vaginal em grau 0 (ndo ha presenca), grau 1
(assintomatico, leve encurtamento e estreitamento da vagina), grau 2 (encurtamento ou
estreitamento que ndo interfere em exames ginecoldgicos) e grau 3 (estreitamento que interfere
em uso de absorventes internos, relagdes sexuais e exames ginecoldgicos). As avalia¢des foram

realizadas antes do inicio do tratamento de radioterapia.

RESULTADOS E DISCUSSAO
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A amostra foi composta por cinco mulheres, com diagndstico de cancer de colo uterino.
Inicialmente, todas foram submetidas ao planejamento do tratamento pela equipe da
radioterapia, e antes que iniciassem qualquer tratamento para o cancer, foram encaminhadas
para a avali¢do fisioterapéutica em um consultorio reservado e apropriado para tal. A avaliagéo
foi aplicada, de acordo com a metodologia, sem obstaculos, com tempo maximo de 10 minutos,
atingindo o objetivo e varidveis de mensuracéao.

Considerando gque ha varia¢6es nas medidas do canal vaginal, autores descrevem valores
normais entre 7 e 10 centimetros de comprimento e 2 a 3,5 centimetros de largura. Valores
inferiores, podem indicar a presenca da estenose vaginal (Silva et al., 2018, Lenzi; Rezende,
2021). Dessa forma, nesta etapa da pesquisa nenhuma das participantes apresentou alteracdes.
Tal fato explica-se por ser um efeito subagudo a tardio, tendo sua ocorréncia apos término da
radioterapia. Contudo, para a caracterizacdo do canal vaginal, sugere-se que suas
caracteristicas, antes do inicio da braquiterapia, facam parte das anotacGes (Silva et al., 2018).
Somente assim pode-se comparar as caracteristicas antes e apds a braquiterapia, facilitando a
avaliacdo e a classificacdo da estenose vaginal, buscando identificar intervencfes necessarias

que possam ser implementadas.

CONSIDERACOES FINAIS

O método de avaliagdo e mensuracao para estenose vaginal tem se demostrado efetivo
e reprodutivel. A padronizacdo da técnica, consequentemente, incrementa a pratica clinica e o
desenvolvimento de pesquisas. No entanto, o estudo sera continuado incluindo avaliacbes apos
o0s 30 e 60 dias da finalizacdo do tratamento de radioterapia, a fim de reproduzir o método em

demais fases da pesquisa, qualificando-o para a validagdo do instrumento.

Palavras-chave: Neoplasias do Colo do Utero. Braquiterapia. Fisioterapia.
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