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Introducao: As fitas suburetrais retropUbicas ou trans-
obturadoras tém uma eficacia comprovada no trata-
mento da incontinéncia urinaria de esfor¢o feminina. No
entanto, as complicacdes como a retencao urinaria agu-
da e as dores pés-operatérias sao frequentes e limita-
tivas da rapida reintegracao das doentes na vida activa.
Deste modo, a evolugdo natural deste tipo de proce-
dimentos ¢ a reducao da invasibilidade e o aumento da
simplicidade de colocacdo, sem reduzir a eficacia. E
nestes pressupostos que surge a prétese TVT-Secur®,
cujo mecanismo de fixacdo dispensa a realizagao de in-
cisdes cutaneas e reduz o trajecto intra-corporal da fita,
diminuindo, assim, o risco de lesdo de orgaos adjacen-
tes.

Neste estudo avaliou-se a taxa de complicages opera-
térias do TVT-Secur®, a taxa de cura da incontinéncia
urindria e a repercussio na qualidade de vida das
doentes.

Material e Métodos: Foram colocadas préteses tipo
TVT-Secur® em 22 doentes (idade média de 55 anos)
com incontinéncia urinaria de esforco, entre 23 de
Outubro de 2006 e 26 de Marco de 2007. As doentes
foram avaliadas no pré-operatério, aos | e 6 meses. As
variaveis per-operatérias estudadas foram o tipo de
cirurgia, anestesia, tempo cirlrgico, persisténcia da pre-

senca de sonda vesical, avaliacao de dor pés-operatoria,

complicacdes per-operatdrias e avaliacio do residuo
pés-miccional. A avaliacdo clinica consistiu numa histéria
clinica detalhada, exame ginecolégico e fornecimento
de questionario de avaliagio de qualidade de vida paraa
incontinéncia urinaria (King’s Health).

Resultados: O tempo médio por cirurgia foi de |3 mi-
nutos. Em 81% das doentes a técnica anestésica reali-
zada foi a raquianestesia. A média da dor pés-operaté-
ria, avaliada pela Escala Visual da Dor (0 — 10) foi de 1.9.
O residuo pés-miccional médio foi de |4cc. Nao foram
descritos casos de retencdo urinaria aguda, hematuria,
hemorragia vaginal, dores referidas as coxas ou infec-
¢des do tracto urinario. Verificou-se a erosao vaginal de
uma fita que obrigou a sua exérese. Das restantes 21
doentes, |6 estdo curadas, 4 melhoradas e uma nao
referiu qualquer melhoria, o que traduz uma taxa de
sucesso de 95%. Verificou-se ainda uma melhoria franca
na pontuacao do questionario do King’s Health.
Conclusoes: Nesta fase da metamenese podemos con-
cluir que o TVT Secur® é uma técnica simples e segura
para o tratamento da incontinéncia urinaria de esforco
feminina. A taxa de sucesso | més apés a cirurgia é se-
melhante a observada com as outras técnicas. A obser-
vacido das doentes por um periodo de varios anos &, con-
tudo, necessaria antes de se poder recomendar o uso

generalizado desta técnica.



