g

AVANCOS NAS TERAPIAS PARA ENDOMETRIOSE E SEUS IMPACTOS NA
QUALIDADE DE VIDA DAS PACIENTES

Data da submissao: 11/01/2025 Data de publicacio: 11/02/2025

Marcos Daniel Gomes Oliveira
Universidade Pitdgoras de Montes Claros - UNIFIPMOC
E-mail: marcosd 741@hotmail.com

Eliane Moreira da Silva

Graduando em Medicina

Universidade de Ribeirdo Preto - UNAERP
E-mail: ems pvh@hotmail.com

Erik Franklin Almeida da Silva
Graduando em Medicina

Universidade de Ribeirdo Preto - UNAERP
E-mail: neurofranklin@hotmail.com

Vitor Oliveira Lima

Graduando em Medicina

Universidade de Ribeirdo Preto -UNAERP
E-mail: vitor.olima@sou.unaerp.edu.br

Thais Guedes

Graduanda em Medicina

Faculdade de Minas - FAMINAS-BH
E-mail: thaisguedesoficial @gmail.com

Isabela Santiago Silva de Paula
Graduanda em Medicina
Universidade: UNIRV - Goiania
E-mail: isasantiagosp@gmail.com

Izabella Daria Zarattini Oliveira
Graduanda em Medicina

Faculdade de Minas - FAMINAS-BH
E-mail: izabellazarattini.med@gmail.com

Julia Silva Santos

Graduanda em Medicina

Universidade: Faculdade de Minas - BH (FAMINAS BH)
E-mail: medjusantos@gmail.com

Luma Gongalves de Camargos
Graduanda em Medicina

Faculdade de Minas - FAMINAS-BH
E-mail: lumagcamargos@gmail.com

Revista Brasielira de Medicina de Exceléncia, Sdo José dos Pinhais, v.3, n.1, 2025

50




Maria Marta de Carvalho Silva

Graduanda em Medicina

Faculdade de Minas - FAMINAS-BH

E-mail: mariamartadecarvalhosilva@hotmail.com

Mateus Elias Fontenele Franca
Graduando em Medicina

Universidade de Ribeirdao Preto - UNAERP
E-mail: francamateus773@gmail.com

Fagner Marques Pereira

Graduando em Medicina

Universidade de Ribeirdo Preto - UNAERP
E-mail: fagnermarques20@hotmail.com

RESUMO

A endometriose ¢ uma doenca ginecologica cronica que afeta entre 10% e 15% das mulheres em idade
reprodutiva, caracterizada pela presenca de tecido endometrial fora do utero, o que pode causar dor
pélvica intensa, infertilidade e comprometer a qualidade de vida. O tratamento visa aliviar os sintomas,
melhorar a fertilidade e prevenir a progressao da doenga, com op¢des como medicamentos hormonais
e intervengdes cirurgicas. Nos ultimos anos, novas terapias, como os antagonistas do GnRH, o
dienogeste e dispositivos intrauterinos, tém mostrado eficacia no controle dos sintomas com menor
impacto adverso. As abordagens cirurgicas, como a laparoscopia, continuam sendo essenciais, com a
excisdo das lesdes endometridticas melhorando significativamente a dor e a fertilidade. A cirurgia
robotica e tratamentos combinados também tém mostrado beneficios. Além disso, a qualidade de vida
das pacientes € aprimorada com o controle da dor, a melhoria da fertilidade e o apoio psicologico.
Embora os avangos terapéuticos sejam significativos, desafios permanecem, como os efeitos colaterais
dos tratamentos hormonais e a recorréncia das lesdes. A medicina de precisao e terapias-alvo emergem
como promissores para personalizar o tratamento, enquanto abordagens multidisciplinares, que
integram diferentes especialidades, t€ém se mostrado eficazes. Em suma, os avangos no manejo da
endometriose tém proporcionado melhorias no tratamento, mas a pesquisa continua ¢ fundamental para
desenvolver opcdes terap€uticas mais eficazes e acessiveis.

Palavras-chave: Endometriose. Tratamento Hormonal. Cirurgia. Qualidade de Vida. Terapias
Emergentes.
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A endometriose € uma condicdo ginecoldgica crénica e inflamatoria caracterizada pela
presenca de tecido endometrial fora do Utero, o que pode levar a dor pélvica intensa, infertilidade e
reducdo significativa na qualidade de vida das mulheres afetadas (GIUDICE, 2010). Essa doenca
acomete entre 10% e 15% das mulheres em idade reprodutiva, sendo uma das principais causas de
infertilidade e de morbidade ginecoldgica. Apesar de sua alta prevaléncia, a endometriose muitas vezes
é subdiagnosticada, com atrasos no diagndstico que podem ultrapassar cinco anos, agravando o
impacto fisico, emocional e social para as pacientes.

O tratamento da endometriose tem como objetivos principais o alivio dos sintomas, a melhoria
da fertilidade e a prevencdo da progressdo da doenca. Tradicionalmente, as opcOes terapéuticas
incluem o uso de medicamentos hormonais, como contraceptivos orais combinados e antagonistas do
hormdnio liberador de gonadotrofina (GnRH), além de intervencGes cirlrgicas, como a laparoscopia,
para remocdo de lesdes endometridticas. No entanto, essas abordagens nem sempre oferecem alivio
completo ou de longo prazo, especialmente para mulheres com casos mais graves ou refratarios.

Nos Ultimos anos, avancos significativos tém sido alcangados no manejo da endometriose,
incluindo o desenvolvimento de terapias direcionadas e abordagens minimamente invasivas que
buscam melhorar os desfechos clinicos e a qualidade de vida das pacientes. O surgimento de novas
terapias hormonais de Ultima geracdo, como os inibidores seletivos do receptor de progesterona e 0s
moduladores seletivos do receptor de estrogénio, além de intervencdes ndo hormonais, como terapias
imunomoduladoras, tem ampliado as possibilidades de tratamento, especialmente para pacientes que
apresentam resisténcia ou contraindicacGes as op¢oes tradicionais.

Diante desse cenario, esse trabalho teve como objetivo revisar as evidéncias cientificas mais
recentes sobre os tratamentos emergentes para a endometriose, com foco na eficacia, seguranca e
impacto na qualidade de vida das mulheres afetadas. Este estudo justifica-se pela necessidade de
fornecer uma visdo abrangente sobre as op¢des terapéuticas atuais e futuras, contribuindo para a pratica
clinica e para a melhoria do cuidado as pacientes com endometriose. A revisao a seguir abordara essas
inovacgBes no tratamento da doenga e discutird como elas podem transformar o manejo clinico da

endometriose e seus impactos na vida das mulheres.
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A pesquisa foi conduzida por meio de uma revisao integrativa, com o objetivo de reunir e
sintetizar os resultados de estudos relevantes publicados entre 2015 e 2023, garantindo uma analise
abrangente e atualizada sobre o tema. Para a sele¢do dos artigos, foram utilizados os descritores
“endometriose”, “tratamento hormonal”, “tratamento cirtrgico”, “qualidade de vida” e “terapias
recentes”, combinados com operadores booleanos (AND e OR) para refinar os resultados. As bases de
dados consultadas incluiram PubMed, Scopus e Google Scholar, escolhidas devido a sua relevancia e
abrangéncia em publicaces cientificas da area de salde.

Os critérios de inclusdo adotados abrangeram artigos publicados em inglés, portugués ou
espanhol; estudos clinicos, revisbes sistematicas e meta-analises que discutissem intervencdes
terapéuticas hormonais e cirdrgicas para a endometriose; e publicagdes que analisassem o impacto
dessas intervenc@es sobre os sintomas, como dor pélvica e infertilidade, e na qualidade de vida das
pacientes. Foram excluidos artigos fora do periodo especificado, estudos com metodologia
insuficientemente descrita, trabalhos indisponiveis em texto completo e publicacdes cujo foco nédo
estivesse diretamente relacionado aos objetivos da pesquisa.

O processo de selecdo ocorreu em trés etapas: leitura dos titulos, analise dos resumos e leitura
completa dos artigos considerados elegiveis. Apos a triagem, os estudos selecionados foram
organizados em tabelas contendo informacbes sobre o tipo de intervencdo, populacdo estudada,
metodologia empregada, principais resultados e limitagGes identificadas.

A andlise dos resultados foi realizada de forma descritiva e critica, buscando identificar
tendéncias e lacunas no tratamento da endometriose. Os dados foram avaliados quanto a eficacia das
intervencdes no alivio dos sintomas, como dor pélvica cronica e dismenorreia, € no impacto sobre a
fertilidade e a qualidade de vida das pacientes. Além disso, foi considerada a seguranca das terapias,
incluindo efeitos adversos e contraindicacdes, especialmente em relagdo as terapias hormonais e aos
procedimentos cirdrgicos mais invasivos.

As terapias emergentes foram comparadas com as opgdes convencionais, como contraceptivos
orais e laparoscopia, para identificar vantagens, desvantagens e lacunas na literatura. A analise também
incluiu o impacto das intervengdes no longo prazo, com foco na recorréncia dos sintomas e na adeséo
ao tratamento pelas pacientes.

Por fim, os resultados foram discutidos a luz das evidéncias mais recentes, destacando as
inovacgOes terapéuticas que tém potencial para melhorar 0 manejo clinico da endometriose. Essa

abordagem permitiu identificar ndo apenas 0s avangos no campo, mas também as limitacdes e as areas
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que ainda demandam investigacdo, contribuindo para uma visdo mais abrangente e fundamentada

sobre o tema.

Este estudo foi desenvolvido por meio de uma revisdo integrativa da literatura, com o objetivo
de compilar e analisar as evidéncias mais recentes sobre as intervencfes terapéuticas para a
endometriose e seus impactos na qualidade de vida das pacientes. A busca bibliogréfica foi conduzida
nas bases de dados PubMed, Scopus e Google Scholar, abrangendo o periodo de 2015 a 2023. Foram
utilizados os seguintes descritores, combinados por operadores booleanos (AND/OR):
“endometriose”, “tratamento hormonal”, “tratamento cirtirgico”, “qualidade de vida” e “terapias
recentes”.

Os critérios de inclusdo englobaram estudos clinicos, revisfes sistematicas e meta-analises
publicados em portugués ou inglés, que abordassem as terapias hormonais e cirdrgicas mais recentes,
com foco na reducdo dos sintomas e na melhoria da qualidade de vida das pacientes. Excluiram-se
artigos que ndo tratavam diretamente de intervencgdes terapéuticas ou que ndo apresentavam dados
sobre qualidade de vida. Estudos duplicados, relatos de caso e pesquisas com amostras nao
representativas também foram desconsiderados.

A selecdo foi realizada em duas etapas: leitura dos titulos e resumos para triagem inicial,
seguida pela analise integral dos artigos elegiveis. Para a extracdo e organizacdo dos dados, utilizou-
se um formulario estruturado contendo informacdes sobre tipo de intervencdo, amostra, metodologia
e principais achados. A anélise dos dados foi realizada de forma descritiva e analitica, destacando as
evidéncias sobre eficacia das terapias, alivio dos sintomas e impactos na qualidade de vida. Os
resultados foram comparados e organizados para identificar lacunas e tendéncias nas abordagens

terapéuticas.

As terapias hormonais continuam a ser a base do tratamento para a endometriose, visando
suprimir a producdo de estrogénio e, consequentemente, reduzir o crescimento das lesGes
endometrioticas. Entre as op¢Bes mais recentes e promissoras destacam-se:

» Antagonistas do GnRH: Diferentemente dos agonistas do GnRH, que inicialmente

podem causar um aumento transitorio dos niveis de estrogénio, os antagonistas do GnRH
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atuam bloqueando imediatamente os receptores de GnRH na hipofise, levando a uma
rapida diminui¢ao da producao de estrogénio. Essa abordagem evita o “flare-up” inicial
associado aos agonistas e tem sido associada a uma reducdo mais rapida dos sintomas de
dor. Liu et al. (2020), indica que os antagonistas do GnRH séo eficazes no controle da dor
associada a endometriose, com um perfil de efeitos colaterais mais favoravel em
comparagdo aos agonistas, especialmente no que diz respeito a preservacdo da densidade
mineral 0ssea.

« Dienogeste e outros progestagenos: O dienogeste é um progestageno de quarta geracao
que tem demonstrado eficacia na reducdo da dor associada a endometriose. Sua acédo
antiproliferativa sobre o tecido endometrial ectépico contribui para a diminuicdo dos
sintomas e melhora da qualidade de vida das pacientes. Estudos clinicos como o de Harada
et al. (2019), evidenciaram que o dienogeste € eficaz na reducdo da dor pélvica crénica e
dismenorreia, com um perfil de seguranca favoravel para uso a longo prazo.

+ Dispositivos Intrauterinos (DIU) com Levonorgestrel: O DIU liberador de
levonorgestrel tem sido utilizado como uma opcdo terapéutica para a endometriose,
especialmente em pacientes que desejam contracepcdo concomitante. A liberacéo local de
progestageno promove a atrofia do endométrio e pode reduzir a dor associada a
endometriose. Para Fertility e Sterility (2021), o uso do DIU com levonorgestrel esta

associado a uma reducdo significativa dos sintomas de dor e melhora da qualidade de vida

A intervencdo cirdrgica € considerada em casos de endometriose avancada, resisténcia ao

tratamento hormonal ou quando hd comprometimento de 6rgaos adjacentes. As abordagens cirurgicas

mais recentes incluem:

Laparoscopia com Excisdo Completa das Lesdes: A laparoscopia continua sendo o padréo-
ouro para o tratamento cirlrgico da endometriose. A excisdo completa das lesdes
endometridticas, incluindo as formas profundas e infiltrativas, tem demonstrado eficacia
na reducdo da dor e melhora da fertilidade. Soliman et al. (2020) apontou que a excisdo
laparoscopica esta associada a uma melhora significativa na qualidade de vida das
pacientes, com reducédo dos sintomas de dor e melhora na funcéo sexual.

Cirurgia Robotica: A cirurgia assistida por robdtica tem emergido como uma alternativa a

laparoscopia convencional, oferecendo maior precisdo na dissec¢cdo e remocao das lesées
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endometridticas. Embora os estudos ainda sejam limitados, evidéncias preliminares
sugerem que a cirurgia robotica pode proporcionar resultados comparaveis a laparoscopia,
com potencial para menor tempo de recuperacao e reducdo de complicagdes (Nezhat et al.,
2020).

« Abordagens Combinadas: A combinagéo de tratamento cirirgico com terapias hormonais
adjuvantes tem sido explorada para otimizar os resultados terapéuticos. Por exemplo, 0 uso
de antagonistas do GnRH no periodo pds-operatdrio pode ajudar a prevenir a recorréncia
das lesBes e prolongar o alivio dos sintomas. Segundo Braverman et al. (2020) indicam
gue mulheres submetidas a laparoscopia seguida de terapia hormonal apresentam melhor
controle dos sintomas em longo prazo, em comparacdo com aquelas que utilizam apenas

um dos métodos.

O impacto das terapias mais recentes sobre a qualidade de vida das pacientes é um dos aspectos
mais estudados na gestdo da endometriose. A reducdo da dor, a melhora na fertilidade e a mitigacéo
dos efeitos colaterais dos tratamentos séo determinantes para o bem-estar geral das mulheres afetadas.

» Controle da Dor e Funcéo Sexual: A dor cronica € um dos sintomas mais debilitantes
da endometriose e tem impacto direto na funcao sexual, nos relacionamentos interpessoais
e na satde mental. As terapias hormonais, de acordo com Fertility e Sterility (2021), como
o dienogeste, e as cirurgias laparoscopicas tém mostrado eficacia significativa na reducéo
da dor pélvica e na melhora da satisfacdo sexual.

+ Saulde Mental e Bem-Estar Psicoldgico: Mulheres com endometriose frequentemente
enfrentam desafios emocionais e psicoldgicos, incluindo ansiedade, depressdo e reducao
da qualidade de vida geral. Estudos sugerem que abordagens integrativas, que combinam
suporte psicolégico com tratamentos médicos, oferecem beneficios adicionais. Segundo
Berkley (2021), programas de suporte, terapia cognitivo-comportamental e grupos de
apoio tém mostrado eficicia na reducdo do estresse e no fortalecimento do enfrentamento
emocional.

» Melhorias na Fertilidade: Para mulheres com desejo de engravidar, a restauracdo da
fertilidade € um dos principais objetivos do tratamento da endometriose. A cirurgia
laparoscopica para remocdo de lesdes tem demonstrado impacto positivo na taxa de

concepcao espontanea. Além disso, par segundo Soliman et at. (2020), a integracdo com
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tecnologias de reproducéo assistida, como a fertilizacéo in vitro (FIV), é frequentemente

recomendada para casos graves ou quando a cirurgia isolada ndo é suficiente.

Apesar dos avancos significativos, 0 manejo da endometriose ainda enfrenta desafios. Os
tratamentos hormonais, embora eficazes, podem ter efeitos adversos que comprometem a adesdo ao
tratamento em longo prazo. Da mesma forma, as intervengdes cirdrgicas, embora muitas vezes
necessarias, apresentam risco de recorréncia das lesGes e complicagdes pds-operatorias.

* Necessidade de Opcgbes Menos Invasivas: O desenvolvimento de terapias menos
invasivas e com menos efeitos colaterais € uma prioridade na pesquisa sobre endometriose.
Para Missmer et al. (2017), tratamentos baseados em terapias-alvo, como inibidores de
angiogénese e moduladores de citocinas, estdo sendo investigados e mostram potencial
promissor.

* Medicina de Precisdo: A aplicacdo da medicina de precisdo na endometriose pode
permitir a personalizagdo do tratamento com base no perfil genético e molecular de cada
paciente. Esse enfoque poderia otimizar os resultados terapéuticos e minimizar os efeitos
adversos (Harada et al., 2019).

» Abordagem Multidisciplinar: A integracdo de especialidades médicas, incluindo
ginecologia, psicologia e fisioterapia, tem demonstrado beneficios no manejo da
endometriose. Essa abordagem multidisciplinar, segundo Berkley (2021), ndo apenas
melhora os resultados clinicos, mas também aborda os aspectos emocionais e sociais da
doenca.

Os avancos no manejo da endometriose, incluindo terapias hormonais mais seguras,
intervencdes cirdrgicas aprimoradas e abordagens multidisciplinares, tém transformado a qualidade de
vida das mulheres afetadas. No entanto, a pesquisa continua é essencial para superar os desafios atuais
e desenvolver opcdes terapéuticas ainda mais eficazes e acessiveis. Investimentos em medicina de
precisao, terapias-alvo e suporte psicoldgico sdo fundamentais para oferecer um cuidado integral e

individualizado as pacientes.

O tratamento da endometriose tem avancado significativamente nos ultimos anos, com novas

terapias hormonais e opgdes cirdrgicas que tém mostrado eficacia na reducéo dos sintomas, incluindo
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dor pélvica cronica, dismenorreia e infertilidade, além de proporcionar uma melhoria consideravel na
qualidade de vida das pacientes. As terapias hormonais de Ultima geracdo, como os antagonistas do
GnRH, e avancos nas técnicas minimamente invasivas, como a laparoscopia robdtica, representam
marcos importantes no manejo da doenga. Contudo, a personalizacdo do tratamento permanece
essencial, considerando fatores como a severidade e a extensao das lesGes, a resposta ao tratamento
prévio, as comorbidades associadas e as preferéncias individuais da paciente.

Além disso, a abordagem integrada, combinando interven¢des médicas, apoio psicoldgico e
orientacdo multidisciplinar, desempenha um papel fundamental no manejo de longo prazo. Estratégias
como o0 acompanhamento continuo, o uso de terapias complementares, como fisioterapia pélvica, e o
suporte emocional sdo indispensaveis para lidar com os impactos fisicos e psicoldgicos da
endometriose. Esses avangos e a abordagem centrada na paciente reforcam a necessidade de pesquisas
continuas e politicas de satde que promovam o diagndstico precoce, 0 acesso a tratamentos inovadores

e o cuidado integral, contribuindo para o bem-estar global e a inclusdo das pacientes na sociedade.
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