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RESUMO: Introdugio: A endometriose é caracterizada pela existéncia de tecido de grande
semelhanca ao endométrio fora da cavidade uterina que induz uma reagio inflamatéria crénica
e pode ser encontrada em regido de ovirios, periténio pélvico, septo reto-vaginal, raramente no
pericardio e até no intestino. A endometriose infiltrativa profunda, é considerada a forma mais
severa da enfermidade devido a sua capacidade de infiltrar mais de smm abaixo da superficie
peritoneal e comprometer estruturas pélvicas vitais, como os ligamentos Gtero-sacros, o septo
retovaginal, a parede intestinal e o trato urinario. Objetivos: Analisar a eficicia da fisioterapia
pélvica e suas condutas para pacientes com endometriose infiltrativa profunda. Categorizar as
condutas mais utilizadas para a reabilitacdo de pacientes com endometriose intestinal, explicar
como funciona o tratamento quando combinada a fisioterapia com o tratamento farmacolégico
e esclarecer como a fisioterapia pode melhorar a qualidade de vida dessas mulheres.
Metodologia: Essa pesquisa trata-se de um estudo de revisio bibliogrifica de abordagem
qualitativa e descritiva, que vai buscar reunir, comparar e analisar achados cientificos
relacionados a técnicas fisioterapéuticas e farmacolégicas que podem ser utilizadas para o

controle da dor em mulheres com endometriose infiltrativa profunda.

Palavras-Chave: Endometriose. Endometriose infiltrativa profunda. Fisioterapia. Tratamento

medicamentoso.

'Discente do curso de Fisioterapia no Centro Universitario Chrisfapi.

*Discente do curso de Fisioterapia no Centro Universitirio Chrisfapi.

3Discente do curso de Fisioterapia no Centro Universitirio Chrisfapi.

“Discente do curso de Fisioterapia no Centro Universitario Chrisfapi.

sDoutor em Biotecnologia (Universidade Federal do Piaui) - Docente do Centro Universitirio Chrisfapi.
®Mestre em Ciéncias Biomédicas (Universidade Federal do Piau{) - Docente do Centro universitirio Chrisfapi.

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacio. Sao Paulo, v. 12, n. 10, out. 2026.
ISSN: 2675-3375



Revista bero-
Americana de
Humanidades,
Ciénciase
Educagio

. . . e . N s DPENaACCESS
. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias ¢ Educacio — REASE

ABSTRACT: Introduction: Endometriosis is characterized by the presence of tissue closely
resembling the endometrium outside the uterine cavity, inducing a chronic inflammatory
reaction; it can be found in the ovaries, pelvic peritoneum, and rectovaginal septum, and—
rarely—in the pericardium or even the intestine. Deep infiltrating endometriosis is considered
the most severe form of the disease due to its ability to infiltrate more than 5 mm beneath the
peritoneal surface and affect vital pelvic structures, such as the uterosacral ligaments,
rectovaginal septum, intestinal wall, and urinary tract. Objectives: To analyze the efficacy of
pelvic physical therapy and its associated interventions for patients with deep infiltrating
endometriosis. To categorize the most commonly used approaches for rehabilitation in
patients with intestinal endometriosis, explain the mechanism of combined physical therapy
and pharmacological treatment, and clarify how physical therapy can improve these women's
quality of life. Methodology: This research is a qualitative and descriptive literature review
aimed at gathering, comparing, and analyzing scientific findings regarding physical therapy
and pharmacological techniques used for pain management in women with deep infiltrating
endometriosis.

Keywords: Endometriosis. Deep infiltrating endometriosis. Physical therapy.
Pharmacological treatment.

RESUMEN: Introduccién: La endometriosis se caracteriza por la presencia de tejido muy
similar al endometrio fuera de la cavidad uterina, lo que provoca una reaccién inflamatoria
crénica; este tejido puede localizarse en los ovarios, el peritoneo pélvico, el tabique rectovaginal
y, raramente, en el pericardio e incluso en el intestino. La endometriosis infiltrativa profunda
se considera la forma mas grave de la enfermedad debido a su capacidad para infiltrarse mis de
s mm por debajo de la superficie peritoneal y afectar estructuras pélvicas vitales, como los
ligamentos uterosacros, el tabique rectovaginal, la pared intestinal y el tracto urinario.
Objetivos: Analizar la eficacia de la fisioterapia pélvica y sus intervenciones en pacientes con
endometriosis infiltrativa profunda. Categorizar las intervenciones més utilizadas para la
rehabilitacién de pacientes con endometriosis intestinal, explicar el funcionamiento del
tratamiento cuando se combina la fisioterapia con el tratamiento farmacolégico y aclarar cémo
la fisioterapia puede mejorar la calidad de vida de estas mujeres. Metodologia: Esta
investigacién consiste en un estudio de revisién bibliogrifica con enfoque cualitativo y
descriptivo, cuyo objetivo es recopilar, comparar y analizar hallazgos cientificos relacionados
con técnicas fisioterapéuticas y farmacolégicas que pueden emplearse para el control del dolor
en mujeres con endometriosis infiltrativa profunda.

Palabras clave: Endometriosis. Endometriosis infiltrativa profunda. Fisioterapia. Tratamiento
farmacolégico.

INTRODUCAO

A endometriose é caracterizada pela existéncia de tecido de grande semelhanga ao
endométrio fora da cavidade uterina, que induz uma reagio inflamatéria crénica e pode ser
encontrada em regido de ovirios, peritdnio pélvico, septo reto-vaginal, raramente no pericirdio

e até no intestino (Barchi et. al 2024). A etiologia da endometriose é pouco conhecida e o
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conhecimento adquirido sobre ela aponta que é uma doenca que pode causar dispareunia, dor
pélvica crénica, dismenorréia entre outros sintomas. (De Mendonga et. al., 2021).

O tratamento mais comum para a endometriose é composto por medicamentos e, em
alguns casos, pode ter até intervencgio cirdrgica, mas é observada a necessidade de uma conduta
multidisciplinar para o tratamento dessa doenca. Dentro desse aspecto e fungio a fisioterapia
cresce, buscando tratar ela a partir do diagnéstico cinesiolégico funcional, que inclui tratar
dores crénicas e especificamente focar na recuperacio da funcionalidade diiria das pacientes.
Diversas técnicas fisioterapéuticas tém mostrado eficicia nos sintomas dolorosos da
endometriose e mostraram ajuda a promover beneficios fisicos e emocionais nas pacientes

(Tavares, Silva e Alves, 2025).

A endometriose infiltrativa profunda (EIP), é considerada a forma mais severa da
enfermidade devido A sua capacidade de infiltrar mais de smm abaixo da superficie
peritoneal e comprometer estruturas pélvicas vitais, como os Iigamentos Gtero-sacros,
o septo retovaginal, a parede intestinal e o trato urindrio. A complexidade anatédmica e
a variabilidade na apresentagdo clinica tornam o diagnéstico da EIP um desafio,
exigindo métodos de imagem sensiveis, especificos e reprodutiveis (Temponi et. al.,
2025 p. 2).

A fisioterapia conta com diversos recursos para o tratamento de mulheres com dores e
perda de funcionalidade causadas pela endometriose como: eletroestimulacio nervosa
transcutdnea (TENS), massagens terapéuticas, cinesioterapias e exercicios respiratérios
destacando como essas técnicas tendem a colaborar com o alivio da dor, com a diminuicio da
rigidez muscular nas 4dreas afetadas, melhora da circulacdo e funcionalidade pélvica. O estudo
aprofundado desses recursos é crucial para o desenvolvimento de abordagens fisioterapéuticas
eficazes e holisticas (Cruz e Carneiro, 2023).

Nesse contexto, a fisioterapia desempenha um papel essencial na melhoria da
funcionalidade e qualidade de vida de mulheres com a EIP. As técnicas aplicadas ao assoalho
pélvico reduzem sintomas dolorosos e promovem maior mobilidade e controle muscular. Essa
abordagem visa capacitar as pacientes a gerenciar seus sintomas, promovendo a autonomia e a
participacdo ativa em suas vidas, sendo essencial para restaurar a funcionalidade comprometida
pela doenca.

Foi estudado e apresentado nesta pesquisa, de forma bibliogrifica, técnicas
fisioterapéuticas, opgdes farmacolédgicas e exercicios voltados ao controle da dor da EIP. Diante
disso, tornou-se fundamental aprofundar estudos sobre abordagens fisioterapéuticas eficazes
que reduzam os sintomas e melhoram a funcionalidade pélvica, para promover o bem-estar das

pacientes e melhorar sua qualidade de vida.
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METODOS

Trata-se de um estudo de revisio bibliografica, de abordagem qualitativa e carater
descritivo, realizada nas bases de dados Scientific Eletronic Library Online (SciELO),
Physiotherapy Evidence Database (PEDro), PubMed e Portal de Periédicos da Coordenacio de
Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES), contemplando publicagdes cientificas
nacionais e internacionais (inglés, espanhol e italiano), com periodo de publicacio a partir de
2021 e realizada através de descritores de ciéncias da satde, utilizando os conectivos AND e “+”
para combinacio dos termos: “Endometriose”, “Endometriose infiltrativa profunda”,
“Fisioterapia” e “Farmacolégicos”. Como critérios de inclusio foram elegiveis livros, artigos
cientificos e estudos de caso, relacionados a temética da endometriose infiltrativa profunda e as

intervencgdes fisioterapéuticas e farmacolégicas utilizadas no manejo da condi¢do. Foram

excluidos todos os trabalhos que nio entrassem nos critérios de inclusio ja citados.

Figura o1 - Fluxograma das fases de identificagdo, triagem, elegibilidade e inclus3o.
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RESULTADOS
Apés a aplicagdo dos critérios de inclusio e exclusio, foram selecionados os estudos que
compuseram a presente revisio bibliogréfica. Os artigos foram organizados de acordo com autor
e ano de publicacio, tipo de estudo, objetivos e principais resultados, permitindo sintetizar as
1A s . . L . A . .
evidéncias disponiveis sobre as técnicas fisioterapéuticas e demais terapias complementares
utilizadas no controle da dor pélvica em mulheres com endometriose infiltrativa profunda

conforme apresentado no Quadro 1.

Quadro 1- Artigos incluidos na revisdo de acordo com autor e ano, tipo de estudo, objetivos e principais resultados.

(Costa et al., 2026).

Autor/Ano Tipo de Objetivos Principais
Estudo Resultados

Foram selecionados 14 artigos

que visam uma boa realizagio

Distinguir no estudo os de exames fisico, histérico de

Aratjo et. al. [ Revisdo desafios no cuidado e satide-doenca e exames

transversal e

psiquico e social através da

(2022) integrativa da tratamento do laboratoriais complementares.
literatura. diagnéstico de
endometriose na mulher.
Investigou os efeitos da A dor causada pela
endometriose na qualidade endometriose afeta a vida
de vida das mulheres social, altera seu interesse
acometidas e identificou o sexual e transforma sua
Baetaset. al. (2021) | Estudo efeito em espago fisico, | concep¢do de mulher devido a

impossibilidade de engravidar

da Literatura.

endometriose,
fisiopatolégicos e a
conduta terapéutica.

qualitativo. aplicacio do questiondrio ou manter a gravidez, assim,
EHP-30 (Endometriosis gerando alteragcdes de humor,

Health Profile | depressdo e exasperacio.

Questionnaire-30).

Foi observado que o tratamento
Reunir informac?des, dessa patologia é individual para
Revisio através de estudos recentes, | cada paciente, tendo em vista
Bastos, (2023) Bibliografica sobre aspectos intrinsecos 4 | sua idade, objetivos

reprodutivos, comorbidades e
caracteristicas da doenca.
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Os achados evidenciaram que
fisioterapia pélvica dos MAP,
bloqueios de dor (uso de injecdes
Apresentar diferentes em ponto-gatilho e bloqueio de
procedimentos nio plexos nervosos simpaticos) e a
Choi e Tran, Revisio cirargicos para o cirurgia em casos graves,
(2025) Narrativa da tratamento da dor pélvica demonstraram uma boa eficicia
Literatura. crénica  secundaria 2 no tratamento de dor abdominal

endometriose. e pélvica

crdnica.

Cruz e Carneiro,

Ensaio Clinico

Examinar a atuacio do
fisioterapeuta na qualidade

Constatou que através de
inimeros recursos a fisioterapia
pode reduzir o quadro 4lgico das
mulheres com endometriose,
reduzindo consideravelmente as

dores, melhorando a qualidade

(2023) randomizado. de vida das mulheres . .
] de vida e proporcionando uma
acometidas com ) A
. vida normal as mulheres.
endometriose.
Concluiu-se que a cirurgia
minimamente invasiva é a mais
o . indicada para essa doenga
Discutir as perspectivas . L.
s . ] .. dolorosa sintomatica. E a escolha
Revisio atuais sobre o diagnéstico

Habib  et. al,

narrativa de

tratamento  da

, . .
da tecnica basela—se na

e o . . . o
(2020) . . . . experiencia do cirurgiao e nas
literatura. endometriose intestinal. L
caracteristicas da
les3o.
Esse estudo mostrou que a
fisioterapia  desenvolveu um
papel importante no alivio da dor
. e a efetividade das técnicas
Analisar o transtorno da . o .
. A . , fisioterapéuticas, como exercicios
Li ] Revisio dor génito-pélvica no pés- )
ira et. al., (2024) A1 e ;. de fortalecimento do AP,
Bibliogréfica. parto e os seus possiveis .
tratamentos massagem perineal, cones
vaginais, biofeedback e
reeducacdo postural.
estudo mostrou por um meio
O estud t p
histopatolégico preditores de
endometriose: mulheres na
. .. menarca, baixa escolaridade,
Avaliar os preditivos de . ,
. nuligestas ou pequeno niimero
. endometriose em
Morais e Rosal, Estudo . de  gestagdes, tempo de
mulheres atendidas em 3 . .
(2021) Transversal um hospital amamentagio inferior a 6
Observacional. . C . P meses, sobrepeso, dor pélvica
universitario do ’ ’

nordeste do Brasil.

crbnica e dor
urindria clinica.
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Avaliar a eficicia de um

Através de um protocolo de

terapia manual baseado em

técnicas de tecidos moles e

protocolo de terapia .
. articulares, mostrou-se  uma
manual  quanto as P ~
~ , . , . , . , . melhora significativa na redugio
Mufioz-Gémez Ensaio Clinico caracteristicas clinicas, . .
] . . . da dor e na melhoria da qualidade
et. al., (2023) Randomizado. qualidade de vida e . , .
. . . de vida fisica de mulheres com
condi¢io emocional de . X
endometriose. Porém,
mulheres com  dor ~
o . . nio ocorreu 0 mesmo com O seu
pélvica  associada  a estado emocional.
endometriose.
Nesse estudo foram identificadas
as principais complicacdes da
endometriose como dor pélvica
crdnica, infertilidade, problemas
. ~ causados pela inflamacio e
Avaliar a produgio P sa0
e presenca de tecido
Nasci . cientifica sobre a . )
ascimento  et. Revisio . . o endometriético fora da cavidade
I . L. endometriose e identificar . ) -
at., Sistemadtica. L uterina. O estudo identificou que
as complicacdes . .
(2024) . . a progestina e agonistas de
primordiais e tratamentos -
. GnRH, sio os tratamentos
dessa patologia. .
hormonais
normalmente utilizados.
Verificou-se que tratamentos
farmacolégicos, cirdrgicos e
priticas complementares, devem
ser adaptadas as necessidades de
. L. cada paciente individualmente,
Analisar estratégias . e
dri ] cox A . A com abordagem interdisciplinar,
Rodrigues et. al., Revisio terapéuticas disponiveis e ; : . .
. incluindo ginecologistas,
(2025) de os avangos no manejo da 4l isi
. . sicélogos, fisioterapeutas e
Literatur endometriose. ps1c0logos, P
nutricionistas.
a.
Nessa pesquisa evidenciou-se que
as mulheres percorrem por vérios
especialistas até o diagnéstico
Relatar as vivéncias das definitivo, e que sua dor ¢
mulheres durante o seu desvalorizada. Porém o
Silva et.  adl, Estudo percurso entre o inicio diagnéstico é simplificado com a
(2021) Qualitativo. dos primeiros sintomas identificacdo e experiéncia do
até o diagnéstico da profissional
endometriose. da satide da mulher.
Observou-se a importincia do
atendimento fisioterapéutico, que
. . reduz os danos e a prevencgio de
Varela e Revisio Provar a relevincia da R ,,P ¢
. e e .. . complicagdes, auxiliando para o
Veneziano et, al., Bibliogréfica fisioterapia no

(2025)

da Literatura.

tratamento do paciente
com endometriose.

estado de
promocgio, preservagio e
recuperacio da satde.
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O estudo identificou que a
cirurgia é a principal opgio
terapéutica em casos de EIPD, e

Reunir e discutir os

. que pesquisas recentes
desenvolvimentos e . . i

. descobriram diversos fiarmacos
descobertas atuais sobre os R -
aptos para diminuir a inflamagio

. Estudo mecanismos moleculares e
Yin et. al., (2023) de fisiolégicos da e a fibrose associadas a EIPD -
isiolégico
. - . . . aliviando a dor orém
Revisi endometriose infiltrativa 0 'p.
o rofunda  do  sistema apresentam uma eficicia limitada
Id).igestivo (EIPD / DSIE) para o tratamento definitivo da

lesdo.

DISCUSSAO

A endometriose é dividida em 3 categorias: endometriose peritoneal, ovariana e
endometriose infiltrativa profunda. Na endometriose peritoneal as células endometriais
atingem 6rgios proximos ao ttero incluindo tubas uterinas, bexiga e intestino, o que a torna
muito semelhante & EIP, que atinge a mais de 5 mm abaixo da cavidade uterina, incluindo o
intestino. O foco da endometriose no intestino é muito comum e esse tipo da doenga pode
causar dores abdominais, célicas intensas e diarreia durante o periodo menstrual,
caracterizando esse tipo um dos que mais afetam a funcionalidade das mulheres que o possuem

(Aradjo et. al., 2022).

Aspectos clinicos e fisiopatolégicos da Endometriose Infiltrativa Profunda

A endometriose por ser a presenca de tecido do endométrio fora da cavidade uterina
pode causar efeitos incomuns no corpo de quem a possui e causar aspectos clinicos muito
especificos. O aspecto importante dessa patologia é que esse tecido que se encontra fora do
utero ¢ histologicamente idéntico ao endométrio intrauterino, o que indica que sua
manutengio e crescimento dependem de estimulos hormonais, principalmente do estrogénio
(Morais e Rosal, 2021).

Vria teorias sobre a fisiopatologia da endometriose sdo estudadas por pesquisadores e
existe a hipdtese de a menstruagio retrégrada facilitar o crescimento ectépico de tecidos
endometriais expelidos na menstruagio. Semelhantemente a metaplasia celémica e as lesdes
localizadas podem explicar o porqué de surgirem as lesdes peritoneais e, entre muitas dessas
alteracgdes, a atividade estrogénica excessiva é reconhecida por estar amplamente envolvida
nos aspectos patolégicos da endometriose (Nascimento et. al., 2024).

Um estudo, ao explicar sobre a fisiopatologia da doenga, citou sobre a teoria celdmica
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discutindo sobre as células-tronco existentes no peritdnio serem capazes de sofrer metaplasia
celémica e se transformarem em células endometriais sob a influéncia do estrogénio e
epigenética (Bastos et. al., 2023).

A EIP caracteriza-se pela presenca de tecido endometrial fora da cavidade uterina,
atingindo principalmente o reto e o sigmoide. Essa condi¢io pode provocar uma ampla
variedade de manifesta¢des clinicas que variam conforme a profundidade e a localizagio das
lesdes. Embora algumas mulheres com endometriose intestinal possam ser assintométicas, as
pacientes geralmente relatam uma miriade de sintomas, como alteracdes dos habitos

intestinais (constipacio ou diarreia), disquesia, dismenorreia e dispareunia, além de

infertilidade (Habib et al., 2021).

Repercussdes fisicas e psicossociais da endometriose na qualidade de vida das mulheres

A endometriose afeta significativamente a qualidade de vida das mulheres, isso inclui
a capacidade das pacientes de estar vivendo normalmente no meio social e manter sua satide
mental. Uma pesquisa descritiva que realizou entrevistas com mulheres a partir dos 18 anos
de idade e que possuem endometriose, mostrou que as mesmas sentiam que os circulos sociais
que participavam desvalidavam as queixas e apontavam suas dores como algo insignificante,
o que as fazia sentirem ignoradas e invalidadas, afetando significativamente seu estado
emocional (Silva et. al., 2021).

Sobre a qualidade de vida das pacientes que possuem a endometriose, um estudo
observacional com 63 mulheres com a EIP, identificou uma baixa qualidade de vida, disfuncéo
sexual e reducio do interesse sexual nas participantes, refletindo o impacto expressivo dos
sintomas no dia-a-dia dessas mulheres (Peixoto, 2022).

Um estudo de caso com mulheres diagnosticadas com endometriose constatou que as
repercussdes negativas na satiide mental das participantes eram por conta do aspecto crénico
da dor, diagnésticos incorretos e opgdes limitadas de tratamento. Essas condi¢es facilitaram
o surgimento de sintomas de ansiedade, depressdo e isolamento social, comprometendo de
uma forma significativa a qualidade de vida delas (Silva et. al., 2021). A dor causada pela
endometriose interfere na vida social da mulher, altera seu interesse sexual, ocasiona
alteracdes de humor, depressio e irritacdo, j4 que a mulher nio tem controle e se sente

vulneravel diante da doenca (Baetas et. al., 2021).
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Abordagens fisioterapéuticas no manejo da dor pélvica e intestinal

A EIP é uma forma grave de endometriose, caracterizada pela infiltragio do tecido
endometrial em estruturas além da cavidade pélvica e pode acometer 6rgios como o intestino,
bexiga e ureteres. Essa condi¢do afeta aproximadamente 1 a 206 das mulheres em idade
reprodutiva, sendo conhecida por causar dor pélvica intensa e sintomas severos que impactam
negativamente a vida delas. A endometriose profunda intestinal, uma das manifestacdes mais
desafiadoras da EIP, pode resultar em sintomas gastrointestinais incapacitantes, como
constipacdo, diarreia, sangramento retal e até obstrucio intestinal, prejudicando
significativamente a vida di4ria das pacientes (Yin et al., 2023).

Um dos principais tratamentos utilizados atualmente para essas disfun¢des é a
fisioterapia do assoalho pélvico, que é um tratamento conservador e nio invasivo que foca na
restauracdo da fun¢io normal do assoalho pélvico que pode estar hipertdnico, disfuncional e
ser fonte de dor devido a inflamagdo crénica causada pela endometriose (Choi e Tran, 2025).

Um estudo randomizado encontrado relata sobre a efetividade da terapia manual para
mulheres com endometriose, onde as participantes receberam um protocolo de terapia manual
que consiste em uma combinagio de técnicas de manipulagio do tecido superficial e articular.
Nesse estudo realizou-se as interveng¢des com 41 mulheres portadoras de endometriose entre
18 e 50 anos de idade e os resultados mostraram que apds a aplicacdo dos protocolos de
manipulacdo toracolombar, sacroiliaca, mobilizagio abdominal, entre outras mobilizacdes,
elas relataram que tiveram uma diminuic3o significativa da dor (Mufioz-Gémez et. al., 2023).

Técnicas fisioterapéuticas sio importantes para diversos tipos de disfuncées e doencgas,
semelhantemente atuam na endometriose de forma a diminuir sintomas e aumentar a
funcionalidade das pacientes que a possuem. Para garantir melhor condicionamento do
assoalho pélvico o fisioterapeuta utiliza terapia manual para aliviar os pontos de tensio e
alongar a musculatura vaginal, aliviando dores e prevenindo disfun¢des. Posteriormente os
cones vaginais sio utilizados como uma forma de fortalecimento perineal em uma parte mais
avancada do tratamento, sdo cdpsulas de diferentes tamanhos e pesos que sdo introduzidos na
vagina a fim de fortalecer a musculatura do assoalho pélvico, que é uma intervencio ideal

apds a fase de alivio de dores, para tratar essas disfuncdes (Lira et. al., 2024,).
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Integracio entre tratamento fisioterapéutico e terapias medicamentosas na
endometriose intestinal

E sabido que o tratamento médico ¢ seguido pelo tratamento farmacolégico em doencas
crdnicas como a endometriose. A realizacio desse tratamento, sem uma conciliagio com
outros tipos de terapia, pode ser eficaz, porém de uma forma mais lenta. Por isso, a combinagio
do tratamento fisioterapéutico com o farmacolégico pode acelerar o alivio da dor pélvica.

Sobre as medicaces utilizadas para o tratamento da endometriose foi discutido sobre
a utilizagio de medicamentos hormonais para a dor como a gestrinona e o danazol,
medicamentos que mostraram eficicia na dor pélvica e dismenorréia em pacientes
diagnosticadas com a doencga, tendo efeito muito semelhante (Cirineu et. al., 2024). As
medicacdes utilizadas para o tratamento dessa doenca podem ser hormonais ou focar apenas
em reducdo de dor e o tratamento clinico tem um objetivo mais baseado na diminuicdo dos
sintomas dolorosos e em prolongar o desenvolvimento relacionado aos medicamentos com
anti-inflamatérios nio esteréides (AINE) e analgésicos (Varella e Veneziano, 2021).

Os tratamentos farmacolégicos sio amplamente utilizados, com é&nfase nos
medicamentos & base de horménios, para criar um ambiente hormonal menos favorivel ao
crescimento do tecido endometrial, principalmente ao que se refere a esse crescimento extra
peritoneal. Como terapia complementar combinada com a farmacolégica a fisioterapia é uma
ferramenta eficaz para diminui¢io de sintomas dolorosos, como além das dores pélvicas, dores
abdominais, sangramentos intestinais e diarréia a melhora da mobilidade dos tecidos e

fortalecimento dos musculos do assoalho pélvico (Rodrigues, Cabral e Presente, 2025).

CONCLUSAO

Diante das informacGes encontradas e apresentadas, observa-se que a EIP constitui uma
condi¢do de grande impacto fisico, funcional e psicossocial em decorréncia da dor pélvica
crébnica e do comprometimento de estruturas pélvicas e intestinais. Portanto, a atuacio
fisioterapéutica apresenta-se de grande importincia como parte do cuidado integral a mulheres
com endometriose infiltrativa profunda, com foco na reducdo da dor, melhora de funcionalidade

pélvica e promocio de uma melhor qualidade de vida.
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