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SOLICITACAO DE PROCEDIMENTO DE SERVIGO

PACIENTE N° da Solicitagdo: 4345363 Data da Solicitagdo: 11/06/20:=

Nome: 199228 - KELLY CRISTINA MANOEL

Data de Nascimento: 28/10/1985 CPF: 37761631867 CNS: 704102166768175
Nome da Mae: MARIA LUIZA DE CASTRO MANOEL

Telefone para contato: 15996669352 | 15998345313

Enderecgo: 18103050 RUA SALVADOR LEITE MARQUES,20 - EDEN - SOROCABA - SAO PAULO

Unidade Solicitante: UBS EDEN
Unidade Referéncia: UBS EDEN

SOLICITAGAO

CBO Solicitado: 225250 Médico ginecologista e obstetra_
Procedimento: 9909060240 ENDOMETRIQSE (§OMENTE REGULACAO INSERE)
Motivo da Solicitagdo: CONSULTA PRE-CIRURGICA

Justificativa:
3341425 i
PACIENTE COM DOR PELVICA CRONICA, DIAGNOSTICADA COM ENDOMETRIOSE PROFUNDA E MIOMATOSE UTERTI

USTV COM PREPARO INTESTINAL 01/04/2025: UTERO AVF, VOLUME 91CM3.

Nota-

se a presenga de algumas imagens nodulares, hipoecogénicas, miometriais, assim localizadas:
* Parede corporal anterior & direita FIGO 5 medindo 3,1 x 3,2 x 2,9%9%m

Parede fundica a direita FIGO 6 medindo 2,7 x 3,6 x 1,4cm

Parede fundica FIGO5 medindo 1,1 x 0,8 x 1,2cm

Parede fundica FIGO 5 medindo 0,9 x 0,8 x 1,0cm

Parede fundica FIGO 5 medindo 3,1 x 2,3 x 2,3cm

Parede corporal posterior & esquerda FIGO 6 medindo 3.2 x 2,3, x 2,4 en

Parede posterior FIGO 5 medindo 0,6 x 0,9 % 0,4cm

* % %k X % %

SINAIS DE ENDOMETRIOSE SUPERFICIAL E PROFUNDA, NODULOS MIOMETRIAIS PODENDO CORRESPONDER A MIO
MAS

Sorocaba, 11/06/2025

DR.(A) ARTHUR VICENSOTO FUKUHARA
Médico ginecologista e obstetra
CRM 199343

UBS EDEN

Solicitagao criada por SMS5230



AME

(. CLINIC

Paciente: Paciente: Kelly Cristina Manoel
Data de nascimento: 28/10/1985
Data do exame: 01/04/2025

ULTRASSOM PELVICO TRANSVAGINAL PARA
ENDOMETRIOSE COM PREPARO INTESTINAL COM DOPPLER

Descrigao:
* Compartimento anterior: s

- Uretra de calibre normal, paredes regulares e com ecogenicidade preservada.

- Bexiga com pouca replecao, paredes regulares e de espessura normal com
conteudo anecaico.

- Ureteres distais de calibre normal, paredes regulares e drenando livremente.

* Compartimento posterior:
- Vagina de espessura normal com ecogenicidade preservada.

- Utero em retroversoflexdo, medindo aproximadamente 7,1x3,8x6,3 cm nos
seus eixos longitudinal, &ntero-posterior e transversal.
Volume uterino: 91 cm?® (Normal de 25 até 90 cm?® Paridade 0)
: (Normal até 140 cm? Paridade 1-2)
(Normal até 160 cm?® Paridade 3)
(Normal até 180 cm?® Paridade 4)

Apresenta contornos regulares, textura homogénea e ecogenicidade
preservada.
Nota-se a presenga de algumas imagens nodulares, hipoecogénicas,
miometriais, assim localizadas: '

e Parede corporal anterior a direita FIGO 5 medindo 3,1 x 3,2 x 2,9cm
Parede fundica a direita FIGO 6 medindo 2,7 x 3,6 x 1,4cm
Parede fundica FIGO5 medindo 1,1 x 0,8 x 1,2cm
Parede fundica FIGO 5 medindo 0,9 x 0,8 x 1,0cm
Parede fundica FIGO 5 medindo 3,1 x 2,3 x 2,3cm
Parede corporal posterior a esquerda FIGO 6 medindo 3,2 x 2,3, x 2,4 cm
Parede posterior FIGO 5 medindo 0,6 x 0,9 x 0,4cm

Auséncia de sinais de gestacao igual ou acima de 5 semanas.
Eco endometrial centrado, homogéneo e com espessura de 0,3 cm.
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* Manobra de deslizamento: movel (x ) pouco mével () fixo ().

2- Ovario direito em situagéo justa uterina contornos regulares, textura
homogénea e ecogenicidade preservada, medindo aproximadamente
2,2x0,9x2,2 cm, volume de 2,5 cm?®. N&o sao observados sinais de lesdes
solidas ou cisticas.

* Manobra de deslizamento: mével ( ) pouco moével (x) fixo ().

Ovario esquerdo em situagéo tépica, contornos regulares, textura homogénea e
ecogenicidade preservada, medindo aproximadamente 1,8x1,2x2,7 cm, volume
de 3,4 cm®. Nao sdo observados sinais de lesées sdlidas ou cisticas.

* Manobra de deslizamento: mével ( ) pouco mével (x) fixo ().

* AvaliagOes setorizadas :

3- Tubas uterinas:

Ha na face peritoneal da tuba uterina a direita, adjacente a fossa ovarica, a
presenca de uma projecao irregular, hipoecogénica medindo 0,3x0,4x0,3cm
podendo corresponder a foco de endometriose superficial.

4- Espaco para-uterino:
Sem sinais de endometriose

4/5- Ligamentos Gtero-sacro:
Ligamento Utero-sacro & esquerda espessado e heterogéneo.

5/6- Ligamento largo:
Sem sinais de endometriose

6/7- Ligamento redondo:

Presenca de lesao hipoecogénica irregular em trave, medindo
aproximadamente 1,2x0,8x0,6cm que adere parcialmente o ligamento redondo
esquerdo, ovario esquerdo, tuba uterina esquerda e serosa uterina.

7/8- Espago para-retal:
Sem sinais de endometriose

8/9- Septos reto-vaginal vésico vaginal de espessura e ecogenicidade normais.
Sem sinais de endometriose
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10/11- Espaco vaginal - fornice vaginal:
Sem sinais de endometriose

9/10- Espaco pa;(l:

Sem sinais de endometriose

11/12- Acometimento de paredes de reto/ algas sigméide: ( )sim (x ) nado

COMENTARIOS:
Nodulos miometriais podendo corresponder a miomas
Ovarios parcialmente aderidos .

Sinais de endometriose superficial e p"rc\ifunda.
T

s R
N/
Dr. Sérgio Mangini Junior
CRM 124002




