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RESUMO

Neste estudo sdo revisados os métodos cirurgicos para corrigir fistulas retouretrais adquiridas
em adultos, com foco em procedimentos realizados apds tratamentos prévios de radioterapia ou
ablacdo. Foram analisadas 26 pesquisas que envolveram um total de 501 pacientes. O método
usado incluiu a selecdo de estudos retrospectivos e de bases de dados prospectivas, com a
pesquisa sendo feita no PubMed e Scopus, utilizando termos como "tratamento de fistula
retouretral" e aplicando filtros de ensaios clinicos, meta-analises e revisGes sistematicas. A
avaliagdo indicou que a técnica transperineal foi a mais comum, sendo usada em cerca de 66%
dos casos, com uma taxa de sucesso de fechamento de fistulas de 91% quando retalhos
musculares eram utilizados. Em contraste, as fistulas relacionadas a radioterapia
frequentemente necessitam de abordagens transbdominais, mostrando mais desafios, com taxas
mais altas de complica¢Oes e a necessidade de desvios permanentes. A analise revelou uma taxa
global de sucesso de 87,5% para o fechamento das fistulas, mas com uma taxa de recorréncia de
12,5%, destacando a complexidade do tratamento e a importancia de abordagens personalizadas
e multidisciplinares para melhorar os resultados.
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Challenges and Advances in the Surgical Repair of Post-
Radiation Rectourethral Fistulas: A Comprehensive Review.

ABSTRACT

This study reviews surgical methods for correcting acquired rectourethral fistulas in adults,
focusing on procedures performed after prior treatments of radiation therapy or ablation.
Twenty-six studies involving a total of 501 patients were analyzed. The methodology included
selecting retrospective studies and data from prospective databases, with the search
conducted in PubMed and Scopus using terms like "rectourethral fistula treatment" and
applying filters for clinical trials, meta-analyses, and systematic reviews. The evaluation
indicated that the transperineal technique was the most common, used in approximately 66%
of cases, with a 91% success rate for fistula closure when muscle flaps were employed. In
contrast, fistulas related to radiation therapy often required transabdominal approaches,
showing more challenges with higher complication rates and the need for permanent
diversions. The analysis revealed an overall success rate of 87.5% for fistula closure, but with
a recurrence rate of 12.5%, highlighting the complexity of treatment and the importance of
personalized and multidisciplinary approaches to improve outcomes.
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INTRODUCAO

O tratamento de fistulas retouretrais adquiridas em pacientes adultos é
considerado um dos grandes desafios na area da cirurgia urolégica e gastrointestinal.
Essas fistulas, que muitas vezes surgem como complicacdes apds procedimentos
pélvicos como radioterapia ou ablacdo, apresentam uma série de dificuldades que
tornam o tratamento cirdrgico bastante complexo e diversificado. A situacdo se torna
ainda mais complicada ao considerar que as fistulas adquiridas podem surgir de
diferentes condicGes clinicas e intervengdes, como cancer pélvico, doencas
inflamatdrias intestinais e traumas cirdrgicos.

Estudos cientificos mostram que a grande maioria dos individuos com fistulas
retouretrais complexas tém uma histéria de tratamento com radiacdo, que leva a
mudancgas significativas nos tecidos resultando em fistulas com caracteristicas distintas
daquelas que surgem em situacdes sem irradiacdo. A radiacdo comumente leva a fibrose
extensa e lesdo dos microvasos, o que favorece o surgimento de fistulas mais
complicadas e dificeis de tratar, exigindo abordagens cirdrgicas mais especializadas e
invasivas.

No ambito da cirurgia reconstrutiva, a técnica transperineal é amplamente
reconhecida pela sua eficdcia na correcdo de fistulas retouretrais. Essa abordagem é
preferencial em muitas situagdes devido a sua habilidade em proporcionar uma
visualizacdo clara da anatomia envolvida, permitindo acesso direto a uretra e ao reto.
Contudo, as fistulas relacionadas a radioterapia muitas vezes necessitam de técnicas
transabdominais, menos comuns porém essenciais para lidar com fistulas extensas e
severas.

O tratamento das aberturas anormais entre o reto e a uretra requer a analise de
diversos aspectos, como a posicdo e o tamanho da abertura, a existéncia de tecidos
previamente irradiados, e a possibilidade de necessidade de desvios permanentes para
a eliminacdo de fezes e urina. A decisdo sobre o procedimento cirirgico mais adequado
deve ser tomada levando em consideracdo uma avaliacdo completa do paciente e das
caracteristicas especificas da abertura, visando reduzir as complicacbes e aumentar as
chances de sucesso.

E fundamental revisar as pesquisas ja feitas para aprofundar o conhecimento
sobre as opcgbes de tratamento e aperfeicoar as técnicas de restauracdo, visando
aprimorar os resultados e diminuir a ocorréncia recorrente. Préximos estudos precisam
se concentrar em aprimorar os sistemas de classificacdo atuais e desenvolver novas
abordagens para lidar com os obstaculos enfrentados pelas fistulas retouretrais
adquiridas, o que contribuird para avancos notdveis no tratamento dessas condicdes
complexas e para aprimorar a qualidade de vida dos pacientes afetados.

Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences
Volume 6, Issue 9 (2024), Page 2493-2499.



Desafios e Avangos na Corregdo Cirurgica de Fistulas Retouretrais Pés-Radioterapia: Uma
Revisdo Abrangente.
Leal et. al.

METODOLOGIA

Este estudo visa realizar uma revisdo narrativa para avaliar os desafios e solucdes
na reparacao de fistulas retouretrais adquiridas em pacientes adultos. A analise
abrangerd estudos clinicos recentes, buscando sintetizar as evidéncias disponiveis sobre
o tema. Serdo incluidos estudos que envolvam pacientes adultos diagnosticados com
fistulas retouretrais adquiridas, de qualquer faixa etaria e ambos os sexos. Serdo
considerados estudos clinicos randomizados, ensaios clinicos controlados, estudos de
coorte e estudos transversais. Os artigos devem estar disponiveis em inglés ou
portugués e abordar diretamente as técnicas e abordagens para a reparagao de fistulas
retouretrais adquiridas.

Serdo excluidos estudos que ndo se relacionem diretamente com o tema
especifico, bem como aqueles que ndo atenderem aos critérios de qualidade
estabelecidos, como estudos com amostras pequenas, falta de grupo controle ou
metodologia inadequada. A busca bibliografica sera realizada no PubMed utilizando o
seguinte termo de busca: ("rectourethral fistula repair" OR "rectourethral fistula
management" OR "rectourethral fistula treatment"). Os filtros aplicados incluirdo
ensaios clinicos, meta-analises, ensaios clinicos randomizados e revisdes sistematicas.
Os resultados serdo avaliados para garantir a inclusdao dos estudos relevantes de acordo
com os critérios estabelecidos. A pergunta do estudo foi: Quais sdo os desafios e
solucGes mais eficazes na reparacdo de fistulas retouretrais adquiridas em pacientes
adultos?

Assim, a selecdo dos estudos foi realizada. A partir dos termos de busca e filtros
incluidos, foram encontrados 32 artigos, que passaram por uma triagem inicial: Todos
os artigos identificados durante a busca bibliografica foram avaliados com base nos
critérios de inclusdo e exclusdo estabelecidos a partir da leitura dos titulos e resumos
dos artigos. Dos 32 artigos, apos a leitura do titulo e resumos, 26 foram incluidos no
estudo, relevantes com base na triagem inicial, sendo selecionados para uma revisao
mais detalhada. Os artigos que ndo atenderam aos critérios de inclusdo ou que ndo
estavam diretamente relacionados ao tema foram excluidos. Dessa forma, os estudos
incluidos passaram por um processo de avaliacdo da qualidade e sintese dos resultados.

RESULTADOS

A cirurgia reconstrutiva da uretra em pacientes com fistulas urindrias complexas
é extremamente desafiadora. A revisdo de uma série de casos revelou que a maioria dos
pacientes com este tipo de fistula tem um histérico de irradiacdo ou ablacdo na regido
pélvica, o que torna o tratamento cirurgico ainda mais complicado. Estes procedimentos
prévios, frequentemente realizados para tratar cancer de prostata, tém sido
relacionados ao aumento da incidéncia e complexidade das fistulas, resultando em
lesGes maiores e mais fibrosas que exigem abordagens cirdrgicas mais invasivas.

Dentro do contexto das possibilidades cirurgicas, a técnica transperineal se
destacou como a mais prevalente, sendo empregada em cerca de 66% dos casos
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analisados. Essa abordagem é preferivel devido a excelente visdo anatomica que
oferece, possibilitando um acesso mais direto e eficaz tanto a uretra quanto ao reto, o
qgue é fundamental para o sucesso na correcao das fistulas. Ademais, a utilizacdo de
retalhos de tecido, especialmente do musculo gracil, se mostrou como uma estratégia
efetiva para fortalecer a regido reparada, com uma taxa de fechamento das fistulas de
91% nos casos em que foi empregada.

Contudo, as situagBes mais intricadas, especialmente aquelas que incluem
pacientes que foram previamente submetidos a radiagdao, muitas vezes demandam
abordagens transbdominais. Este método, embora menos frequente, foi essencial para
casos em que as fistulas eram de grande extensdo ou acompanhadas de danos severos
nos tecidos ao redor. Nestas circunstancias, a necessidade de um desvio fecal e urindrio
permanente era mais comum, evidenciando as dificuldades adicionais no procedimento
cirargico e na recuperacao funcional desses pacientes.

Apesar de os indices de sucesso em geral serem elevados, com cerca de 87,5% dos
pacientes conseguindo o fechamento da fistula, uma parcela significativa de 12,5%
apresentou recorréncia ou persisténcia. Esses nimeros destacam a complexidade
inerente ao tratamento de fistulas urindrias complexas, sobretudo em situacées de
radiacdo prévia. A diversidade de abordagens cirurgicas e a falta de uniformidade nos
protocolos de tratamento contribuiram para a variacdo dos resultados, evidenciando a
importancia de uma avaliagdo minuciosa em cada caso.

A andlise ressaltou a importdncia de uma abordagem interdisciplinar para o
tratamento eficiente dessas aberturas anormais no corpo. A cooperacdo entre
especialistas em urologia e cirurgides do célon é fundamental, especialmente em
situagOes que demandam tanto a reparagdo da uretra quanto intervengdes no anus. A
elaboracdo minuciosa do plano, incluindo a definicdo da necessidade e momento de
desvios tempordrios no funcionamento intestinal ou urinario, é vital para melhorar os
resultados apds a cirurgia e diminuir o risco de complicages adicionais.

A reparacdo da uretra em casos de fistulas urinarias complexas segue sendo um
desafio na area da urologia. A estratégia transperineal utilizando enxertos musculares,
principalmente em situacdes ndo expostas a radiacdo, apresenta resultados favoraveis,
porém os casos irradiados demandam procedimentos mais complexos, como a
abordagem transabdominal, para assegurar a eficacia do tratamento. Novas pesquisas
e uma maior uniformidade sdo fundamentais para aprimorar as taxas de sucesso e
reduzir as recorréncias.

A pesquisa examinou os estudos sobre o tratamento de fistulas retouretrais
adquiridas em adultos, com enfoque em diversas pesquisas que preencheram os
requisitos necessarios. Estes estudos foram na maioria retrospectivos, exceto por alguns
obtidos de bases de dados prospectivas. A maior parte das pesquisas foi realizada nos
Estados Unidos, com algumas originadas no Reino Unido. No total, 501 pacientes foram
analisados, sendo que a avaliacgdo mais minuciosa dos dados variou de acordo com a
disponibilidade de informac¢Ges completas para cada resultado especifico.

A andlise comparativa entre fistulas retouretrais adquiridas relacionadas a
radioterapia/ablacdo (RUF) e aquelas ndo relacionadas (NRA RUF) demonstrou que
pacientes com NRA RUF apresentaram menor probabilidade de precisar de desvio
permanente do cdlon. Além disso, a NRA RUF mostrou-se eficaz na prevencdo de
complicacdes no tratamento e incontinéncia urindria pds-operatdria. Ndo houve
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diferencas significativas entre os dois grupos em rela¢do a necessidade de implante de
esfincter urinario artificial para tratar a incontinéncia. A qualidade dos estudos foi
considerada satisfatoria, mesmo que os niveis de confianca nas evidéncias tenham
variado de moderado a muito baixo para diferentes desfechos.

Em relagdo as fistulas de nivel 0 e nivel I, foram analisados 4 estudos com 335
participantes. Os resultados indicaram que os pacientes com fistulas de nivel 0 tinham
menos probabilidade de necessitar de uma colostomia permanente e apresentavam
indices menores de recorréncia e incontinéncia urinaria apds a cirurgia, em comparagao
com aqueles com fistulas de nivel I. A taxa de implante de esfincter urinario artificial foi
semelhante nos dois grupos. A qualidade dos estudos variou, com a maioria sendo
considerada como boa.

O tratamento das fistulas retouretrais permanece como um obstaculo devido a
caréncia de evidéncias sdlidas sobre a abordagem mais adequada e o momento
oportuno para o tratamento. Existem vdrias técnicas cirurgicas disponiveis, desde as
menos invasivas até as mais invasivas. E crucial estabelecer um protocolo padrio para
classificar a complexidade das fistulas e avaliar a eficacia dos tratamentos, a fim de
aprimorar os resultados clinicos.

A andlise dos dados revelou que as fistulas relacionadas a radioterapia tiveram
uma taxa mais elevada de recorréncia e complicagcdes apds a cirurgia, como desvio
permanente do cdélon e incontinéncia urindria. Fistulas de grau mais avancado
mostraram uma associacdo significativa com um maior risco de complicacbes e a
necessidade de desvios permanentes. A classificacdo elaborada por Martini, embora
util, carece de ajustes para incluir todas as formas de fistulas e facilitar sua aplicacdo
pratica.

Em linhas gerais, as pesquisas ressaltam a importancia de um sistema de
classificacdo mais amplo que englobe sinais clinicos extras para compreender a
complicacdo das fistulas retouretrais de maneira mais profunda. O método de Martini,
apesar de ter suas restricoes, oferece um alicerce util, porém precisa de
aprimoramentos para se adequar a diversas situacdes clinicas.

CONSIDERAGCOES FINAIS

A abordagem de fistulas retouretrais adquiridas estda em constante evolucdo,
enfrentando desafios importantes devido a complexidade das lesdes e ao histérico de
tratamento dos individuos. A andlise dos procedimentos cirurgicos utilizados, como a
técnica transperineal e transabdominal, revela que a escolha da melhor abordagem
deve considerar as caracteristicas especificas da fistula e o histdrico clinico do paciente.
A taxa de sucesso global é encorajadora, porém complicacdes como recorréncia e a
necessidade de desvios permanentes ressaltam a importancia de aprimorar as técnicas
e estabelecer protocolos de tratamento mais padronizados. A colaboracdo entre
urologistas e cirurgides do colon é fundamental para superar os desafios associados a
essas fistulas complexas. A melhoria dos sistemas de classificagdo, como proposto por
Martini, é crucial para uma compreensdo mais aprofundada e uma aplicacao mais eficaz
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das abordagens cirurgicas, resultando em melhores desfechos e na redugdo de
complicagdes a longo prazo. Estudos futuros devem se concentrar no desenvolvimento
e validacdo de novas estratégias e diretrizes para aprimorar o tratamento dessas
condicGes complexas e, consequentemente, melhorar a qualidade de vida dos pacientes
afetados.
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