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Objetivo: Comparar a incidéncia de pélipos adenomatosos
e polipos ndo adenomatosos em individuos de até 49 anos e
individuos com 50 anos ou mais.

Método: Foi feito um estudo retrospectivo dos laudos de
videocolonoscopias feitas em uma unidade publica de satde
em 2016. Foram revisados laudos consecutivos dispostos no
banco de laudos do servico de acordo com a data de feitura,
independentemente da indica¢do para o exame. Os pacien-
tes sabidamente portadores de doenca inflamatéria intestinal
foram excluidos. Os laudos das anélises histopatoldgicas dos
polipos ressecados foram obtidos a partir dos prontuarios dos
pacientes. Foi avaliada a incidéncia de p6lipos adenomatosos
endo adenomatosos em individuos de até 49 anos e individuos
com 50 anos ou mais.

Resultados: Foram analisadas 146 colonoscopias feitas em
2016. A incidéncia de poélipos adenomatosos em individuos
de até 49 anos foi de 11,5% e de pdlipos ndo adenomatosos
foi de 9,6%. A incidéncia foi maior no grupo com 50 anos ou
mais: foram evidenciados pélipos adenomatosos em 34,6% e
nao adenomatosos em 41,3% dos pacientes.

Conclusdo: Apesar de os pacientes de até 49 anos terem
menor incidéncia de podlipos adenomatosos, parte dessa
populacdo exige uma maior atengdo nos programas de ras-
treamento do cancer colorretal.

https://doi.org/10.1016/j.jcol.2017.09.390

TL10-092

RESULTADOS DA NEUROMODULAGAO
SACRAL PARA DISFUNGAO DO ASSOALHO
PELVICO

@ CrossMark

Lucia Camara Castro Oliveira, Mauro Azevedo
Casa de Satide Sdo José, Rio de Janeiro, RJ, Brasil

Introdugdo: A neuromodulac¢do sacral é uma terapia mini-
mamente invasiva indicada para o tratamento das disfuncoes
anorretais. O uso da neuromodulacdo sacral, através do
implante de um marcapasso, vem modificando o algoritmo de
tratamento das diferentes disfunc¢des anorretais e urinérias.

Objetivo: Avaliar prospectivamente os resultados da
neuromodulacdo para o tratamento das disfuncoes anorretais
e urindrias.

Métodos: Entre setembro de 2013 e junho de 2017, 19
pacientes com disfungdo anorretal foram avaliados clinica-
mente e através de indice de incontinéncia (CCF), escore de
constipacdo e instrumento de qualidade de vida (FIQL), além
de manometria anorretal e ultrassonografia de canal anal.

Pacientes com grande prejuizo de sua qualidade de vida e
indice de incontinéncia superior a 15, que néo responderam
ao tratamento conservador e biofeedback com 10 sessoes
foram encaminhados para implante de eletrodo para fase de
teste. Os pacientes que responderam com reducao de 50%
ou mais dos episédios de incontinéncia foram encaminhados
para implante definitivo do marcapasso Interstim II.
Resultados: Foram submetidos 17 pacientes do sexo femi-
nino e dois do masculino a implante de marcapasso sacral
em S3, devido a incontinéncia fecal, urinaria ou constipacéao.
Todos os pacientes apresentaram melhoria clinica avali-
ada por didrios de evacuacdo, indices de incontinéncia e
constipacdo. Complicacbes ocorreram em trés casos: um
hematoma e dois pacientes apresentaram infec¢do no sitio de
implante do gerador e apés seis meses de neuromodulacdo
necessitaram de retirada do marcapasso sem comprometi-
mento do resultado funcional até o presente momento.
Conclusédo: A neuromodulacdo sacral é uma terapia segura
e eficaz. O sucesso da terapia esta relacionado a selecdo dos
casos e a colocacdo do eletrodo em sua melhor posicao.
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Introducdo: Estima-se que a incontinéncia anal é propor-
cionalmente maior em mulheres idosas, afeta uma em cada
cinco da populacdo acima dos 65 anos, pode ser considerado
um problema de saide publica. O tratamento pode ser con-
servador, medicamentoso ou cirdrgico. Dentre os tratamentos
conservadores destaca-se a fisioterapia, que, através de diver-
sos recursos, tem possibilitado melhoria dos sintomas desses
pacientes.

Objetivos: Verificar a eficacia da fisioterapia no tratamento
de incontinéncia anal.

Métodos: Trata-se dos dados preliminares de um estudo
prospectivo. A amostra foi composta por pacientes enca-
minhados ao ambulatério de fisioterapia do Departamento
de Fisiologia Anorretal do HC-FM-USP de junho/2015 a
janeiro/2016. Durante as sessoes de fisioterapia os pacientes
faziam eletroestimulac¢do do assoalho pélvico, biofeedback em
diferentes posturas, cinesioterapia dos musculos do assoalho
pélvico, exercicios posturais e recebiam orientacdo quanto ao
posicionamento correto para evacuar. Os pacientes respon-
deram a um questionario com informagdes pessoais, dados
socioecondmicos e sobre sua condicédo fecal e em seguida tive-
ram a severidade da incontinéncia mensurada antes e depois
do tratamento através do indice de incontinéncia fecal de Cle-
veland Clinic Florida (II-CCF).
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