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RESUMO: A endometriose infiltrativa profunda (EIP) representa a forma mais severa da
doenga, caracterizada pela penetragio de implantes endometriéticos a mais de 5 mm abaixo do
peritdnio, acometendo frequentemente ligamentos ttero-sacros, septo retovaginal, trato
urindrio e parede intestinal. A ressonincia magnética (RM) tem se consolidado como
ferramenta essencial na detec¢io e mapeamento dessas lesdes, devido a sua capacidade de
caracterizacdo tecidual e visdo panoridmica da pelve. Este artigo revisa os principais achados de
imagem na EIP, destacando nédulos hipointensos em T2, com ou sem componente
hemorragico, sinais indiretos como obliteracio do fundo de saco de Douglas, espessamento
ligamentar e aderéncias. A abordagem por compartimentos anatémicos, a padronizacdo dos
achados e a aplicagio de escores como o dPEI s3o estratégias que fortalecem a correlacdo entre
imagem e planejamento cirdrgico. A literatura aponta alta sensibilidade e especificidade da
RM, especialmente com preparo intestinal, na identificagio e estratificagdo das lesdes,

demonstrando seu papel central na avaliagio multidisciplinar da endometriose profunda.
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RESUMEN: La endometriosis infiltrante profunda (EIP) representa la forma més grave de la
enfermedad, caracterizada por la penetracién de implantes endometriésicos mas de s mm por
debajo del peritoneo, afectando frecuentemente los ligamentos uterosacros, el tabique
rectovaginal, el tracto urinario y la pared intestinal. La resonancia magnética (RM) se ha
consolidado como una herramienta imprescindible en la deteccién y mapeo de estas lesiones,
debido a su capacidad de caracterizacién tisular y visién panordmica de la pelvis. En este
articulo se revisan las principales caracteristicas de las imagenes PID, destacando los nédulos
hipointensos en T2, sin componente hemorragico, signos indirectos como obliteracién del
fondo de saco de Douglas, engrosamiento ligamentoso y adherencias. El abordaje por
compartimentos anatémicos, la estandarizacién de dos niveles y la aplicacién de puntajes como
el dPEI son estrategias que fortalecen la correlacién entre imégenes y planificacién quirdrgica.
La literatura indica una alta sensibilidad y especificidad de la resonancia magnética,
especialmente con preparacién intestinal, en la identificacién y estratificaciéon de lesiones, lo
que demuestra su papel central en la evaluacién multidisciplinaria de la endometriosis

profunda.

Palabras clave: Endometriosis profunda. Resonancia magnética. Diagnéstico por imagen.
Pelvis femenina. Hallazgos infiltrativos.

ABSTRACT: Deep infiltrating endometriosis (DIE) represents the most severe form of the
disease, characterized by the penetration of endometriotic implants more than 5 mm beneath
the peritoneum, often affecting the uterosacral ligaments, rectovaginal septum, urinary tract,
and intestinal wall. Magnetic resonance imaging (MRI) has become an essential tool for
detecting and mapping these lesions due to its tissue characterization capability and panoramic
view of the pelvis. This article reviews the main imaging features of DIE, highlighting T2
hypointense nodules without hemorrhagic components, indirect signs such as obliteration of
the pouch of Douglas, ligament thickening, and adhesions. An approach based on anatomical
compartments, the use of a two-level standardization, and the application of scoring systems
like dPEI are strategies that enhance the correlation between imaging and surgical planning.
The literature shows high sensitivity and specificity of MRI, especially with bowel
preparation, in the identification and stratification of lesions, confirming its central role in
the multidisciplinary evaluation of deep endometriosis.

Keywords: Deep endometriosis. Magnetic resonance imaging. Diagnostic imaging. Female
pelvis. Infiltrative findings.

. INTRODUGCAO

A endometriose é uma doenga ginecoldgica benigna, crénica e dependente de estrogénio,
caracterizada pela presenca de tecido endometrial funcional fora da cavidade uterina. Entre suas
variantes, destaca-se a endometriose infiltrativa profunda (EIP), considerada a forma mais
severa da enfermidade devido a sua capacidade de infiltrar mais de 5 mm abaixo da superficie

peritoneal e comprometer estruturas pélvicas vitais, como os ligamentos ttero-sacros, o septo
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retovaginal, a parede intestinal e o trato urindrio. A complexidade anatdmica e a variabilidade
na apresentagio clinica tornam o diagndstico da EIP um desafio, exigindo métodos de imagem
sensiveis, especificos e reprodutiveis.

Nesse contexto, a ressonincia magnética (RM) tem emergido como ferramenta
diagnéstica de destaque, oferecendo superior caracterizagio tecidual e ampla visualizacdo da
pelve, sem a necessidade de radiacdo ionizante. Sua capacidade de detectar nédulos infiltrativos,
aderéncias e alteragdes anatdmicas tipicas da EIP a torna uma aliada indispensavel na avaliacdo
pré-operatdria e no planejamento cirdrgico multidisciplinar.

Dada a relevincia da RM no manejo da endometriose profunda, o presente artigo tem
como objetivo realizar uma revisio integrativa da literatura sobre os principais achados de
imagem na EIP, abordando aspectos técnicos, padrdes radiolégicos caracteristicos, abordagens
por compartimentos anatémicos e ferramentas de padronizagio, como o escore dPEI. Pretende-
se, assim, ressaltar a importincia da RM nio apenas como método diagnéstico, mas como
elemento central na condugdo terapéutica personalizada e na melhoria dos desfechos clinicos

das pacientes acometidas por essa condi¢do debilitante.

2. METODOLOGIA

Este estudo foi conduzido sob a forma de uma revisio integrativa da literatura, com
abordagem qualitativa, cujo objetivo foi analisar o papel da ressonincia magnética (RM) no
diagnéstico da endometriose infiltrativa profunda (EIP). A construgio metodolégica seguiu
seis etapas fundamentais: (1) identificacdo do problema e defini¢io da questdo norteadora da
pesquisa; (2) estabelecimento de critérios de inclusdo e exclusio de estudos; (3) extragido
estruturada dos dados relevantes; (4) categorizagio dos achados conforme aspectos técnicos e
anatémicos; (5) avaliacdo critica dos estudos incluidos; e

(6) sintese interpretativa e apresentagio dos resultados.

A busca bibliografica foi realizada nas bases de dados PubMed e Biblioteca Virtual em
Satde (BVS), utilizando os descritores controlados “deep infiltrating endometriosis”,
“magnetic resonance imaging” e “diagnosis”, combinados entre si por meio do operador
booleano AND. Na PubMed, foram aplicados filtros para restringir os resultados ao periodo
de 12 de janeiro de 2019 a 5 de abril de 2025, com selecdo apenas de publica¢des em idioma inglés
e revisadas por pares. Essa busca resultou inicialmente em 307 artigos. Apéds a triagem por titulo

e resumo, 45 estudos foram considerados potencialmente relevantes, sendo entio submetidos a
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aplicagdo dos critérios de elegibilidade, culminando na sele¢do final de 10 artigos para anélise
completa.

Na base BVS, a busca inicial retornou 259 artigos. Apés a aplicacdo de filtro temporal
(tltimos cinco anos), o niimero de resultados foi reduzido para 73 artigos. Contudo, nenhum
desses estudos foi incluido, uma vez que nio abordavam diretamente a aplicagio da ressonincia
magnética no diagnéstico da endometriose profunda.

Os critérios de inclusdo consideraram artigos originais ou revisdes que discutissem
especificamente o uso da RM na avaliacdo da endometriose infiltrativa profunda, com descri¢io
de achados radiolégicos, abordagens anatdmicas por compartimentos, ou ferramentas de
padronizacdo diagndstica, como o escore dPEI. Foram priorizados estudos com delineamento
metodoldgico claro, aplicabilidade clinica e relevincia diagnéstica. Os critérios de exclusido
abrangeram publica¢des duplicadas, estudos voltados a outras formas de endometriose, artigos
sem relacdo direta com técnicas de imagem, e textos opinativos sem fundamentacio empirica.

A anélise dos artigos selecionados permitiu identificar padrdes radiolégicos recorrentes,
avangos técnicos e recomendagdes para o uso da RM como ferramenta central no planejamento
cirGrgico e no manejo multidisciplinar da EIP. O rigor metodolégico empregado garantiu a
consisténcia dos dados extraidos e permitiu uma reflexio critica fundamentada nas evidéncias

disponiveis na literatura cientifica recente.

3. DISCUSSAO

A endometriose infiltrativa profunda (EIP) representa a forma mais severa da doenga,
caracterizada pela infiltracdo de implantes endometriéticos a mais de s mm abaixo do
peritdnio, frequentemente acometendo estruturas como ligamentos ttero-sacros, septo
retovaginal, parede intestinal e trato urindrio. A ressonincia magnética (RM) vem se
consolidando como um método fundamental para a detec¢io e mapeamento dessas lesdes, dada
sua capacidade de caracterizacdo tecidual e visdo panorimica da pelve. Estudos recentes
destacam a alta acurdcia da RM na identificagio de lesdes profundas, com sensibilidade e
especificidade que podem superar 9o% em locais como o retossigmoide, septo retovaginal e
ligamentos pélvicos*. Achados tipicos incluem nédulos hipointensos em T2 - muitas vezes com
componente hemorrigico (hipersinal em T1) - e sinais indiretos como obliteragdo do fundo de
saco de Douglas, espessamento assimétrico de ligamentos ttero-sacros e aderéncias com efeito

de tracdo, que geram distor¢des anatdmicas, como o sinal dos "kissing ovaries"l. A revisio de
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Lorusso et al.! reforca que o reconhecimento desses padr&es é essencial para diferenciar a EIP
de outras formas de endometriose e condi¢bes pélvicas ndo endometridticas. VanBuren et al.2,
por sua vez, propdem uma abordagem baseada em compartimentos anatdmicos, auxiliando na
padronizacgio da descri¢io e na comunicagio com a equipe cirtrgica. Estudos como os de Harth
et al.3 e Manti et al.* confirmam que a RM pode nio apenas identificar os focos de EIP, mas
também predizer o grau de complexidade cirtirgica, o que é essencial para o planejamento
multidisciplinar. O escore dPEI, validado por Thomassin-Naggara et al.°, exemplifica essa
aplicacdo pratica ao estratificar pacientes de acordo com a gravidade e extensdo da doenca
identificada na imagem. A acuricia diagnéstica da RM ¢é especialmente destacada em regides
especificas. Fasanella et al.® demonstram que a RM

com preparo intestinal pode prever com alta precisio a invasio muscular da parede
intestinal, um fator critico para a decisio entre resseccio ou tratamento conservador.
Similarmente, Meinhold et al.’ abordam o papel da RM na avaliagio do trato urinério,
reforcando seu uso como ferramenta pré-operatéria fundamental.Além da acuricia, a
padronizagio dos achados tem sido tema de consenso internacional. Rousset et al.” propuseram
um léxico estruturado para a descri¢io das lesdes em RM, enfatizando a importincia de uma
linguagem unificada e de uma anélise sistemitica por compartimentos. Essa uniformizacio
melhora a correlacdo entre laudos radiolégicos e achados cirdrgicos, impactando positivamente
nos desfechos clinicos. A importincia da técnica também foi ressaltada por Bastianello et al.1°,
que demonstraram melhora significativa na sensibilidade da RM com o uso de preparo
intestinal, facilitando a detecgio de lesdes profundas e sua diferenciagdo de outras alteragdes
parietais do célon.Por fim, a contribuicio de Kido et al.® destaca o valor da RM na avaliacio
integrada da endometriose, nio apenas para diagndstico, mas também como recurso para
correlacionar sintomas com localiza¢do anatémica da doenca, como dispareunia, dismenorreia

e disfuncdes intestinais e urinérias.

4. CONCLUSAO

A endometriose infiltrativa profunda (EIP) representa a forma mais severa da doenga,
sendo caracterizada pela invasio peritoneal que supera os smm e acomete estruturas pélvicas
vitais. Nesse contexto, a ressondncia magnética (RM) se destaca como metodologia essencial,
ofertando excelente caracterizagio tecidual e visualizacdo amplificada da pelve, dispensando o

uso de radiagio ionizante.
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A acuricia da ressonincia magnética na anélise de regides como, retossigmoide,
ligamentos pélvicos e septo retovaginal, ultrapassa 9oo, identificando nédulos de
hipointensidade em T2, hipersinais em Ti, além de espessamentos ligamentares e sinais
indiretos como o "kissing ovaries".

A RM pode ser utilizada, também, para correlagio de sinais clinicos com sitios de
acometimento, e o preparo intestinal aprimora a deteccio de lesdes profundas. Além disso,
ferramentas como o escore dPEI, auxiliam a estratificar o progndstico e a planejar a abordagem
cirdrgica personalizada.

Portanto, a RM pode e deve ser entendida como uma ferramenta multidimensional no
manejo da endometriose infiltrativa profunda (EIP). Sua funcdo vai além do diagnéstico,
orientando os profissionais em suas abordagens terapéuticas, personalizando o tratamento a ser
seguido, o que reflete diretamente na qualidade de vida da paciente. Investir em capacitacdo
profissional, difusdo de padronizacSes de protocolos e efetiva integracio entre as equipes
cirdrgica, clinica e radiolégica é necessario para que seja explorado todo o potencial da RM

como forma de pritica assistencial.
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