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Hematometrocolpos numa Adolescente — Caso Clínico 
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Resumo 

O hímen imperfurado é uma anomalia urogenital externa 
rara que pode passar despercebida até à puberdade, altura em 
que a presença de um hematocolpos ou hematometrocolpos dá 
origem a sintomatologia abdominal baixa (1. 2). 

Os autores apresentam um caso clínico de hematometrocolpos 
por hímen imperfurado, numa rapariga pubertária com dores 
abdominais recorrentes e tumefacção pélvica. 

Palavras-Chave: Hematometrocolpos, Hímen imperfurado, 
Dor abdominal, Tumefacção pélvica. 

Summary 

Hematometrocolpos in a Adolescent Female 
— Case Report 

The congenital imperforate hymen is a rare externai uroge-
nital anomaly that may not be detected until puberty, when 
hematocolpos or hematometrocolpos causes low abdominal 
symptoms 	2 ). 

The authors present a case report of hematometrocolpos due 
to imperforate hymen in a pubescent girl with,recorrent abdomi-
nal pain and pelvic mass. 

Key-Words: Hematometrocolpos, Imperforate hymen, Abdo-
minal pain, Pelvic mass. 

Introdução 

O hímen imperfurado é uma anomalia ginecológica 
congénita rara, que pode manifestar-se de múltiplas ma-
neiras, entre as quais se inclui o hematometrocolpos do 
qual é exemplo o presente caso clínico "• 2. 1). 
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Os autores pretendem realçar a importância da 
colheita de uma história clínica e de um exame objectivo 
cuidadosos, os quais são indispensáveis para o diagnós-
tico de Hematometrocolpos por hímen imperfurado, uma 
vez que se trata de uma patologia cujo diagnóstico é 
essencialmente clínico e facilmente corrigida por plastia 
himenial. 

Caso Clínico 

Adolescente do sexo feminino, 13 anos de idade, raça 
caucasiana, referindo dor abdominal difusa tipo cólica, 
com evolução de um mês e negando qualquer outra 
sintomatologia, nomeadamente febre, queixas urinárias 
ou aparecimento de tumefacção abdominal. Medicada com 
analgésicos sem melhoria das queixas dolorosas, pelo que 
recorreu ao Serviço de Urgência. 

Antecedentes pessoais — amenorreia primária. 
A adolescente tinha um desenvolvimento pubertário 

correspondente ao estadio 3 de Tanner (M3 P3) e apre-
sentava um bom estado geral, abdómen doloroso à 
palpação, com tumefacção palpável a nível do hispogastro. 
O exame dos genitais externos revelou protusão acen-
tuada de hímen imperfurado (Figura 1). 

FIG. 1 — Hímen imperfurado. 
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O estudo analítico revelou: Anemia normocítica 
normocrómica (Hb: 9.8 g/d1; Ht: 32%; VGM: 91.6 fl; 
HGM: 28 pg; CHGM: 32.6 g/dl). Leucocitose (18000 
leucócitos/mm, com 79% N e 12% L). Função renal, 
ionograma e glicemia normais. 

A Ecografia pélvica demonstrou distensão da cavida-
de vaginal e uterina, com alargamento do colo uterino e 
conteúdo de ecostrutura heterogénea (Figura 2). 

FIG. 2 — Cavidade uterina distendida e com conteúdo de ecostrutura 
heterogénea. 

Os sinais e sintomas de apresentação mais comuns 
de hematometrocolpos por hímen imperfurado são: o 
atraso da menarca; as dores cíclicas nos quadrantes infe-
riores do abdómen e/ou dor persistente a nível da região 
lombo-sagrada, por irritação do plexo sagrado ou tra-
jectos nervosos vizinhos; o aparecimento de tumefac-
ção abdominal baixa e as queixas urinárias como a 
retenção vesical aguda, por compressão da uretra e/ou 
bexiga (4' 7. 8). 

A possibilidade de ocorrência familiar deve ser con-
siderada, pelo que é importante a colheita de uma histó-
ria clínica apropriada (2). 

A existência de hematometrocolpos obriga ao rastreio 
de outras malformações ginecológicas associadas, nomea-
damente anomalias uterinas, ou presença de reptos, 
estenoses ou atresias vaginais. Devem também ser exclu-
ídas outras anomalias do trato urogenital, anomalias re-
nais, anorectais ou do esqueleto, que lhe podem estar 
associadas (1,2• 3' 9). 

O diagnóstico de Hematometrocolpos por hímen 
imperfurado é essencialmente clínico, pelo que deve ser 
sempre considerado perante uma adolescente com 
amenorreia primária e dores abdominais recorrentes e/ou 
tumefacção dos quadrantes inferiores do abdómen. 

A adolescente foi submetida a plastia himenial, com 
drenagem de conteúdo vaginal hemático (± 500 ml). 

Actualmente encontra-se assintomática e com cata-
ménios regulares. 

Discussão 

As crianças com imperfuração do hímen podem per-
manecer assintomáticas até à puberdade, surgindo fre-
quentemente nessa altura, dor abdominal persistente ou 
recorrente e/ou tumefacção pélvica, resultantes da acu-
mulação de sangue menstrual na vagina (hematocolpos), 
ou na vagina e útero (hematometrocolpos) (4. 5). 

O volume de sangue colectado pode ser avaliado por 
estimativa, através da Ecografia, sendo habitualmente 
superior a 400 ml, como foi verificado no nosso caso. A 
colecção vaginal é quase sempre superior à colecção 
uterina (6'. 
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