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RESUMO: Foram realizadas no perfodo de fevereiro a julho de
1985, no Servico de Colo-Proctologia do Hospital Universitirio de
Santa Maria (HUSM) — RS, 100 retossigmoidoscopias, onde foram
estudadas a altura da juncdo retossigmoéide (JRS) e o nimero de
vilvulas de Houston relacionadas com os aspectos antropomorficos
dos pacientes. O retossigmoidoscépio utilizado foi do tipo Welch
Allen de 25 cm.Em sua maioria os pacientes examinados eram bran-
cos, femininos e normolfneos. Nos trés tipos antropomérficos, a
altura da JRS se encontrava a 15 cm do dnus; nos brevilfneos e
longilfneos, o nimero de vdlvulas mais encontrado foi de trés e nos
normolineos de duas. Concluiuse que a JRS ndo variou de altura
(15 cm) nos diferentes biotipos e que o numero de vdlvulas nos
normolfneos foi menor.

UNITERMOS: vilvulas de Houston; jungio retossigmoide

Endoscopicamente, pode-se esquematizar a totalidade
do conduto anorretossigméide como sendo constitufdo de
dois tubos: um curto e fixo (canal anal) e outro muito
mével (sigmoéide), unidos por uma dilatagdo ampolar
relativamente mével e bastante distensivel (ampola retal).

As distensdes da ampola retal e canal anal até a jungdo
com o colon sigmdide sdo bastante varidveis. A maioria
dos autores considera o comprimento do conduto
anorretal varidvel de 11 a 17 cm. O comprimento médio
do reto seria de 15 cm a partir do oriffcio anal. Bacon',
com um proctossigmoidoscopio transparente, mediu o
comprimento do reto de 161 individuos em posicdo
genupeitoral e encontrou uma média de 13,5 cm.

Examinando-se a ampola retal através de um retossig-
moidoscopio, observa-se que a partir de 3 cm acima do
anus encontra-se um certo numero de pregas transversais,
geralmente de forma semilunar, a alturas diferentes e de
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dimensSes varidveis. Tais estruturas foram descritas por
Houston (1830) ¢, em homenagem a este autor, recebe-
ram o nome de valvulas de Houston.

O nimero destas vélvulas ndo é constante, consideran-
do-se individuos da mesma espécie. Na sua grande maioria
a ampola retal possui trés destas valvulas, porém ji foram
descritos individuos com duas e outros com cinco
vilvulas. A vdlvula média, ou segunda, também chamada
plica transversal de Kohlrauch, encontra-se no mesmo
nivel da reflexdo peritoneal, na cavidade pélvica, e marca
a separagdo dos sentidos das correntes linfdticas af
existentes. Esta vdlvula é constante.

A importdncia fisiolégica destas vdlvulas nunca foi
definitivamente determinada. Parece que, em virtude do
escalonamento por elas formado e da sua disposi¢do, pois
se assemelham 4s rajas dos canos das armas de fogo, no
momento da evacuagdo ndo s impedem o bolo fecal de
cair diretamente no canal anal como também geram um
movimento helicoidal descendente, moderado e gradativo.

O bidtipo do individuo é também chamado tipo
constitucional e estd relacionado com vérias medidas do
corpo humano.

Foi objetivo deste trabalho estudar a altura da jungdo
retossigmoéide (JRS), o mimero de vélvulas de Houston e 2
correlagio destas com os aspectos antropomodrficos dos
pacientes (bi6tipo).

MATERIAL E METODOS

Foram realizadas 100 retossigmoidoscopias no Servigo
de Colo-Proctologia do Hospital Universitdrio de Santa
Maria — RS, no perfodo de fevereiro a julho de 1985,
onde foram estudados a altura da jun¢do retossigmoide e
o nimero de vdlvulas de Houston, relacionando-as com os
aspectos antropomorficos dos pacientes (biotipos).

O retossigmoidoscépio utilizado foi do tipo Welch Allen
de 25 cm, lubrificado com dleo gomenolado.

Para a classifica¢gdo do tipo constitucional (biétipo) dos
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pacientes, levou-se em consideragdo a classificagdo do
professor W. Berardinelli:
1) longilineo (tipo longo, hipoesténico, leptossdmico);
2) normolfneo (tipo intermedidrio, esténico); e
3) brevilfneo (tipo curto, hiperesténico, pfcnico).

RESULTADOS

Foram os seguintes os resultados encontrados nas 100
retossigmoidoscopias realizadas, demonstrados nas tabelas
abaixo:

Tabela 1 — Cor dos pacientes submetidos is retossigmoidoscopias

Cor NC de pacientes %
Branca 96 96
Preta 4 4
Total 100 100
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Tabela 5 — Altura da jungio retossigméide, a cm do oriffcio anal,
encontrada nos pacientes submetidos as retossigmoidoscopias,
independente de sexo ou biotipo

JRS —cm do N2 de %
oriffcio anal pacientes
10 1 1
11 - -
12 12 12
13 22 22
14 15 15
15 39 39
16 4 4
17 1 1
18 4 4
19 i 1
20 1 1
Total 100 100

Tabela 6 — Nimero de vilvulas de Houston encontradas em
pacientes brevilineos submetidos s retossigmoidoscopias

Tabela 2 — Sexo dos pacientes submetidos s retossigmoidoscopias N®de N¢ de %
ave pacien ° gm P vélvulas pacientes
Sexo N de pacientes %
1 1 7,15
Masculino 41 41 5 35,70
Feminino 59 59 8 57,15
Total 100 100 Total 14 100,00

Tabela 3 — Pacientes submetidos ds retossigmoidoscopias relacio-

nados quanto ao aspecto antropomorfico

Biotipo N2 de pacientes %
Brevilfneo 14 14
Longilfneo 15 15
Normolfneo 71 71
Total 100 100

Tabela 4 — Niamero de vilvulas de Houston encontradas nos
pacientes submetidos 3s retossigmoidoscopias, independente de
sexo ou biotipo

Tabela 7 ~ Altura da jun¢do retossigméide, a cm do oriffcio anal,
encontrada em pacientes brevilineos submetidos as retossigmoidos-
copias

JRS - cm do N% de %
oriffcio anal pacientes
12 4 28,55
13 1 7,15
14 1 7,15
15 8 57,15
Total 14 100,00

NO de N° de Tabela 8 — Nimero de vilvulas de Houston encontradas em
vilyulas paclentes % pacientes longilfneos submetidos i retossigmoidoscopias
N% de N? de

1 5 5 vélvulas pacientes %

2 36 36

3 41 41 2 5 33,33

4 17 17 3 8 53,33

5 1 1 4 13,34
Total 100 100 Total 15 100,00
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Tabela 9 — Altura da junciio retossigmdide, a cm do oriffcio anal, Tabela 13 — Altura da junciio retossigmébide, a cm do oriffcio

encontrada em pacientes longilineos submetidos as retossigmoidos- anal, encontrada em pacientes masculinos submetidos s retossig-
copias moidoscopias
JRS — cm do N de % JRS — cm do N de %
oriffcio anal pacientes oriffcio anal pacientes
10 cm 1 6,66 10 1 244
13 cem 4 26,66 12 4 9,75
15 cm 9 60,02 13 8 19,52
20 em 1 6,66 14 6 14,63
15 18 43,90
Total 15 100,00 17 1 2,44
18 2 4,88
20 1 2,44

Tabela 10 — Niamero de vilvulas de Houston encontradas em
pacientes normolfneos submetidos is retossigmoidoscopias

Total 41 100,00
N9 de N%de %
valvulas pacientes Y .
Tabela 14 — Nimero de vilvulas de Houston encontradas em
1 4 563 pacientes femininos submetidos s retossigmoidoscopias
2 26 36,62 N%de N9 de %
3 25 35,21 vélvulas pacientes ’
4 15 21,13
5 1 1,41 ! 3 3,08
2 22 37,29
Total 71 100,00 3 24 40,68
4 10 16,95
Tabela 11 — Altura da jungio retossigméide, a cm do oriffcio Total 59 100,00
anal, encontrada em pacientes normolfneos submetidos as retossig-
moidoscopias
Tabela 15 — Altusa da jungdo retossigméide, a cm do oriffcio
JRS — cm do NC de ; L. . < .
oriffcio anal pacientes % ana}, encoptrada em pacientes femininos submetidos as retossig-
moidoscopias
12 2 12,68 IRS — cm do N de %
13 16 22,53 orif{cio anal pacientes
14 14 19,72
15 22 30,99 12 9 15,25
16 4 563 13 14 23,73
17 1 1,41 14 9 15,25
18 4 563 15 21 35,59
19 1 1,41 16 4 6,80
18 1 1,69
Total 71 100,00 19 1 1,69
. , Total 59 100,00
Tabela 12 — Namero de vilvulas de Houston encontradas em
pacientes masculinos submetidos as retossigmoidoscopias
N de N2 de % DISCUSSAO
valvuias pacientes
O numero de vdlvulas de Houston mais freqiientemente
1 2 4,88 encontradas, independente de sexo ou bidtipo, foi de 3
2 14 34,15 (41%), sendo que a variagdo encontrada foi de uma a
3 17 41,46 cinco vélvulas. Estes dados estio de acordo com o
4 7 17,07 descrito na literatura, sendo no entanto significativa a
5 1 2,44 incidéncia de pacientes com duas vélvulas, também encon-
trados em grande nimero (36% da amostra).
Total 41 100,00 A altura da juncdo retossigméide mais encontrada foi a

15 cm do oriffcio anal (39%) e a variagfo, de 10 a 20 cm.
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E digno de nota que nenhum paciente da amostra
estudada apresentou a altura da jungfo retossigméide a
11 cm do orificio anal. Estes resultados estdo também de
acordo com a literatura.

Na correlagdo do ndimero de vdlvulas de Houston e
altura da jungdo retossigméide com os aspectos antropo-
morficos, concluiu-se que tanto em brevilfneos como em
longilineos o mimero mais encontrado foi de 3 (57,15% e
53,33%) e a altura da jun¢do retossigmoide foi a 15 cm
do oriffcio anal (57,15% e 60,02%). Nos normolfneos o
nimero de vélvulas mais freqilente foi de 2 (36,62 da
amostra) e a altura da jun¢fo retossigméide a 15 cm do
oriffcio anal (30,99%). Em brevilfneos e longilfneos os
resultados confirmam o descrito na literatura. Nos normo-
lineos a altura da jungfo retossigméide estd de acordo
com a literatura, porém o ndimero de vélvulas mais
encontradas foi de 2, enquanto a literatura cita o nimero
de trés como o mais freqliente. Deve-se salientar no
entanto que a diferenga em favor das duas vélvulas nao
foi significativa em relagdo 4 percentagem da amostra com
3 (duas vélvulas = 36,62%, trés vélvulas = 35,21%).

Quanto ao sexo, parece ndo haver correlagdo deste
quanto ao numero de vélvulas e altura da jungdo
retossigméide, uma vez que os resultados demonstram que
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em ambos os sexos o nimero de vdlvulas mais encontra-
das foi de trés e a altura da jung¢do retossigméide a 15 cm do
oriffcio anal, novamente em acordo com o descrito na
literatura.

SZELBRACIKQOWSKI SS, CORREA ECR, CORREA FAR,
SCHERER A, RIBEIRO SLM, CORREA ER - Rectosigmoidoscopy
Relation with anthropomorphic aspects.

SUMMARY: The authors performed 100 r~ctosigmoidoscopies from
February to July 1985 and observed the rectosigmoid junction and
the Houston’s valves number relational from anthropomorphic aspects.
It was observed a predominant average from white people, female
and normoline.

The rectosigmoid junction was located 15 cm from the anus; in

brevilines and longilines the number of valves was 3 and in normoli-

nes was 2.
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