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RESUMO

Introducdo: Este relato de caso aborda uma paciente com uma colecdo hemorra-
gica pds-cesarea sendo monitorada com exames ultrassonograficos como medida
conservadora. Apesar de ser uma complicacdo potencialmente benigna, em alguns
casos apresenta uma evolucao ndo esperada, sendo necessarias medidas mais inva-
sivas e imediatas para o controle do sangramento e prevencdo de complicacGes
adicionais. Descrigéo do caso: Paciente do sexo feminino, 20 anos, sem sintoma-
tologia prévia, foi submetida a uma ultrassonografia transvaginal de rotina pos-
cesarea na qual foi identificado uma formacdo cistica unilocular de 31ml, contendo
focos ecogénicos, homogéneos, sem produzir sombra acustica posterior e moveis
a mudanca de decubito. A principal hip6tese diagndstica foi comprovada devido a
regressao da colecdo hemorragica ap6s a medida expectante de 30 dias. Discussao:
Colecdo hemorragica pos-cesarea corresponde a uma complicacdo aguda do pro-
cedimento cirdrgico cesariano, de provavel etiologia por lesdo tecidual, sendo,
nesse caso, realizada uma medida conservadora de monitoramento do hematoma,
que regrediu ap6s 1 més de espera. Conclusdo: Diante disso, evidencia-se a im-
portancia da identificacdo e do tratamento precoce realizado por profissionais qua-
lificados, a fim de garantir uma recuperacdo segura da méae apds o parto, evitando
procedimentos invasivos e desnecessarios.

ABSTRACT

Introduction: This case report deals with a patient with a post-cesarean hemor-
rhagic collection being monitored with ultrasound scans as a conservative measure.
Despite being a potentially benign complication, in some cases it has an unexpec-
ted evolution, requiring more invasive and immediate measures to control bleeding
and prevent further complications. Case report: A 20-year-old female patient with
no previous symptoms underwent a routine post-cesarean transvaginal ultrasound
in which a 31ml unilocular cystic formation was identified, containing echogenic,
homogeneous foci, without producing a posterior acoustic shadow and mobile to
changes in decubitus. The main diagnostic hypothesis was confirmed due to the
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regression of the hemorrhagic collection after 30 days of expectant management.
Discussion: Post-cesarean section hemorrhagic collections are an acute complica-
tion of cesarean section surgery, probably due to tissue damage. In this case, a
conservative measure was taken to monitor the hematoma, which regressed after 1
month of waiting. Conclusion: This highlights the importance of early identifica-
tion and treatment by qualified professionals in order to ensure the mother's safe
recovery after childbirth, avoiding invasive and unnecessary procedures.

INTRODUCAO COM OBJETIVO

Colecdo hemorragica pds-cesarea € uma complicacdo potencialmente séria que pode ocorrer
apos o procedimento cirdrgico cesariano, realizados para o parto de bebés os quais o parto vaginal
ndo € indicado. Durante o procedimento, os tecidos pélvicos e 0s vasos sanguineos sao manipulados,
podendo sofrer sangramentos excessivos. Assim, a colecdo ocorre quando o0 sangue se acumula em
um espaco anormal dentro ou ao redor da incisdo, resultando em um hematoma.

As causas costumam estar relacionadas a falha da coagulacdo sanguinea da paciente, por lesdes
aos tecidos e aos vasos ou por infecgdes. Assim, € importante conhecer as principais complicacoes
do parto cesariano, a fim de evitar uma evolucdo inapropriada do quadro.

O diagnostico dessa complicacdo é feito com base nos sintomas da paciente, como dor, aumento
da sensibilidade do local ou até hematomas visiveis. Nesses casos, sdo indicados a realizacdo de exa-
mes complementares, como a ultrassonografia, com o objetivo de analisar a incisdo pds-cesarea e
identificar possiveis complicacdes agudas.

Na maioria dos casos, a colecdo hemorragica é uma complicacdo aguda sem grandes repercus-
sBes clinicas e com evolucdo benigna, sendo realizadas medidas conservadoras com monitoramento
ultrassonografico. No entanto, em alguns casos, a colecdo pode evoluir negativamente, com quadros
infecciosos, sendo necessario, nesses casos, um tratamento mais invasivo para controle do sangra-
mento, reparo dos danos teciduais e alivio das complicacdes infecciosas adicionais.

Este relato de caso descreve uma paciente que apresentou uma colecdo hemorragica pos-cesarea
de provavel causa por lesbes dos tecidos e tem como objetivo relatar o caso, a fim de enfatizar a
importancia da identificacdo precoce e tratamento adequado em casos de complicagdes pos-cesareas,
com o fito de promover uma recuperacdo adequada da méae e evitar procedimentos desnecessarios.

DESCRICAO DO CASO

Paciente do sexo feminino, 20 anos, foi submetida a uma ultrassonografia transvaginal apos
parto cesareo na qual se percebeu um Utero retrofletido, de tamanho normal, contorno regular e tex-
tural miometrial homogénea. Além disso, endométrio de contorno regular e ovarios com aspectos
anatémicos preservados, volumes normais e presenca de foliculos. Observou-se, também, uma for-
macao cistica unilocular, aderida a parede anterior do Utero, ao nivel do istmo, com volume de 31ml,
contendo focos ecogénicos, homogéneos, sem produzir sombra acustica e moveis a mudanca de de-
cubito.

A principal hipotese diagnostica foi um hematoma pos-cesérea e, a partir disso, foi realizada
uma medida expectante para uma possivel regressdo do hematoma, sendo marcada uma reavaliacéo
evolutiva em 30 dias.
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Na ultrassonografia de acompanhamento, percebeu-se, ainda, a formacédo cistica unilocular,
aderida a parede anterior do Utero, ao nivel de istmo, com volume de 20ml. Assim, salienta-se que a
imagem encontra-se em regressdo quando comparada a primeira ultrassonografia.
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Imagem 1. Utero retrofletido de contorno normal. Formagao cistica unilocular com focos ecogénicos moveis, aderida a
parede anterior do Utero ao nivel do istmo.
Fonte: arquivo pessoal dos autores.
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Imagem 2. Formag&o cistica com volume de 31 ml, sem sombra acUstica.
Fonte: arquivo pessoal dos autores.
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Imagem 3. Formagdo cistica com focos ecogénicos, homogéneos e méveis a mudanga de decubito.
Fonte: arquivo pessoal dos autores.
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DISCUSSAO COM REVISAO DA LITERATURA

Segundo a Organizacdo Mundial da Saide, OMS, o Brasil € 0 segundo pais que mais faz cirur-
gias cesareas, somente atras da Republica Dominicana. Esse procedimento consiste em um parto ci-
rurgico, na qual é realizado por meio da incisdo da cavidade uterina, sendo considerada a cirurgia
abdominal mais comum em mulheres.

Embora as taxas de morbidade e mortalidade da cesariana sejam baixas, ainda sdo maiores do
que as do parto vaginal e, assim, ela deve ser feita apenas em ocasides em que seja mais seguro para
a mae e para o feto, como em casos de distocia fetal, placenta prévia e sangramentos excessivos.

Apesar de ter uma alta taxa de sucesso, pode proceder com diversas complicagdes, sejam elas
agudas ou cronicas e até morte materna. Quanto as agudas, as complicagdes mais prevalentes sdo as
infeccOes e as hemorragias, como o0 hematoma de bexiga e 0 hematoma subfascial. J& nas complica-
cOes crbnicas, destacam-se as adesdes uterinas, as quais podem causar dor, infertilidade e obstrucéo
intestinal, por exemplo.

Nesse sentido, para a avaliacdo de possiveis complicagdes, sdo realizados exames de imagem,
como ultrassonografia. A aparéncia normal visualizada da incisdo corresponde a uma area hipoecdica,
representando edema no local da cirurgia, muito comum nos primeiros dias pos-cirargico. Além
disso, € possivel visualizar, ainda, pontos hiperec6icos que correspondem a sutura. Ja na colecdo
hemorragica pds-cesarea, percebe-se uma area cistica com focos hiperecogénicos, homogéneos e mo-
veis a mudanca de decubito.

Em relacdo a colecdo hemorragica pos-cesarea, refere-se a um acumulo de sangue em espaco
anormal ap6s o procedimento de cesariana, sendo considerada uma complicacdo aguda. Nesse sen-
tido, pode ocorrer por diversos fatores, como falha na coagulacdo sanguinea ou lesbes nos tecidos
durante a cirurgia.

No quesito tratamento, é importante identificar a causa subjacente, que envolve exames de ima-
gem, como a ultrassonografia, para avaliar o acimulo de sangue e determinar a melhor abordagem,
tendo em vista que dependendo da gravidade, pode ser necessario a drenagem do sangue em casos
mais graves, mas costuma-se ter uma conduta expectante diante do cendrio que tende a regredir.

CONCLUSAO

Em suma, a colecdo hemorragica pds-cesarea € uma condicdo rara, de poucos estudos e evidén-
cias descritivas tendo em vista a necessidade da realizacdo de um exame de ultrassonografia pos-
cesarea. No entanto, é importante ressaltar a relevancia desse achado benigno, a fim de evitar proce-
dimentos invasivos e desnecessarios em relacdo ao desconhecido. Assim, é fundamental que qualquer
complicacdo pds-cesarea seja prontamente identificada e tratada por profissionais qualificados para
garantir a recuperacao segura da mae apds o parto.
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