TRATAMENTO CIRURGICO E MEDICAMENTOSO PARA A EDOMETRIOSE PROFUNDA:

REPERCUSSOES NA QUALIDADE DE VIDA, FUNCAO SEXUAL E NOS SINTOMAS ALGICOS -
ANALISE COMPARATIVA
ALUNA: MARINA CAPOVILLA VENTURINI SOUZA. ORIENTADORA: CRISTINA LAGUNA BENETTI PINTO

OBJETIVOS

A endometriose é caracterizada pela presenca de tecido endometrial fora da cavidade uterina. Comparar as repercussoes a longo prazo
Acomete cerca de 5 a 10% das mulheres em idade reprodutiva. Tratamento pode ser e a recorréncia de endometriose entre

medicamentoso ou cirurgico mulheres tratadas cirurgicamente e

\ mulheres sob tratamento

: _ Dismenorreia medicamentoso.
Dispareunia

de

A profundidade * 1. Serao comparados, antes e depois do
S .
e = Dor pélvica Disquezia trata.mento., nos | d.OIS grupos, Os
‘ . &:ranica seguintes sintomas algicos:
T . " v Dor pélvica

v’ Dismenorréia
v' Dispareunia

v' Dor ao evacuar
v' Dor ao urinar

Endometriose: Trés tipos

1. Peritoneal: implantes superficiais
2. Ovariana: implantes superficiais ou cistos (endometrioma)

3. Infiltrativa Profunda: penetra >5mm no espaco retroperitoneal ou na parede dos orgaos péelvicos

e 2. ApOs tratamento, comparativamente
nos dois grupos:

O tratamento da endometriose profunda, clinico ou cirurgico, tem por objetivo combater os sintomas v QuaILdade de vida
gue impactam a qualidade de vida das mulheres. Comparar os resultados dos tratamentos podera v" Fungdo sexual
auxiliar na decisao quanto ao melhor tratamento, alem de auxiliar na orientagao pre-operatoria, v’ Sintomas urinarios
assim como quanto aos resultados positivos ou negativos a serem esperados. v’ Sintomas intestinais
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SUJEITOS E METODOS

Desenho: Estudo de coorte retrospectivo

Sujeitos: Mulheres com endometriose profunda submetidas a tratamento cirurgico no periodo de janeiro de 2012 até o presente e igual
numero de mulheres com endometriose profunda em tratamento unicamente medicamentoso

Local: Ambulatério de Endometriose do Departamento de Tocoginecologia da Faculdade de Ciéncias Médicas da UNICAMP.

Metodos: Apos serem orientadas sobre a pesquisa e assinarem o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, as mulheres responderam
a:

1. Ficha clinica de identificacao

2. Tabela referente aos sintomas algicos anteriores e posteriores ao tratamento atual: EVA, dispareunia de profundidade e penetracao

3. EHP-30: Questionario especifico para endometriose, que mede o efeito da doenca em diferentes aspectos da qualidade de vida da
mulher

4. PDI-20: Avaliacao de queixas urinarias e intestinais
5. Questao livre para mulheres submetidas a cirurgia relatarem suas impressoes e repercussao da cirurgia em sua vida.

Os dados foram digitados em um banco de dados no Excel e submetidos posteriormente a analise estatistica.
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RESULTADOS PARCIAIS

Tabela 2 - Comparacao intragrupo entre as medias dos sintomas algicos antes e apos
o tratamento, bem como da melhora obtida pelo tratamento, para mulheres com
Tabela 1 - Comparacao entre dados caracteristicos de cada grupo endometriose profunda (N=61 em cada grupo)
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N=61 Medicamentoso N=61
(média +DP; mediana) (média tDP; mediana)
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RESULTADOS PARCIAIS
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CONCLUSOES

Embora tanto o tratamento cirurgico quanto o tratamento medicamentoso hormonal sejam
eficazes para melhora dos sintomas algicos decorrentes da endometriose profunda, o
tratamento cirurgico foi mais eficiente na melhora da dor pélvica, da dispareunia e da dor a
evacuacao que o tratamento medicamentoso.

Obs: Os resultados finais, incluindo o processamento dos questionarios EHP-30 e PFDI-20, ainda estGo sob analise estatistica e
serdo entregues junto ao relatorio final de atividades.



