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PERCEPQAO DAS MULHERES COM ENDOMETRIOSE FRENTE AS
ESTRATEGIAS DE ACOLHIMENTO NO AMBITO DA ASSISTENCIA
A SAUDE: UMA REVISAO DE LITERATURA

PERCEPTION OF WOMEN WITH ENDOMETRIOSIS IN FRONT OF
WELCOME STRATEGIES IN THE FIELD OF HEALTH CARE: A
LITERATURE REVIEW

ANDREZA CARVALHO DE SOUZA
CAROLINE BRAGA DA SILVA

RESUMO

A endometriose ¢ uma afec¢do ginecologica caracterizada pela presenga do endométrio fora
da cavidade uterina, e ocorre quando as cé€lulas endometriais provocam um refluxo desse
tecido, alojando-se em diversos locais, como ovarios, tubas uterinas e implantes profundos,
resultando em um processo inflamatoério cronico. Em virtude disso, o presente estudo objetiva
compreender a visdo das mulheres com endometriose frente as estratégias de acolhimento
empregadas pelos profissionais de salide no contexto da assisténcia. Dessa maneira,
levando-se em consideracdo os pressupostos tedricos que se fizeram presentes de modo
significativo, a pesquisa classifica-se em uma revisdo de literatura. O periodo de busca das
publicacdes se deu em margo de 2023, através da Biblioteca Virtual em Saude (BVS). As
palavras-chave utilizadas foram "Endometriose", “Enfermagem”, “Satde da Mulher”, obtidos
através dos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS), combinando de modo estratégico
operadores booleanos AND e OR, a fim de obter resultados de busca eficazes. Apds a busca
nas bases de dados realizou-se as combinacdes dos descritores, pelas associagdes
Endometriose AND Enfermagem, Endometriose AND Acolhimento, Endometriose AND
Assisténcia de Enfermagem, Endometriose AND Saitde da Mulher. A partir da andlise e
interpretagdao dos resultados, pode-se concluir que a endometriose impacta negativamente em
diversos aspectos da qualidade de vida da mulher. Além disso, os resultados deste estudo
evidenciam certa banalizacdo, para com as queixas sintomaticas das mulheres portadoras de
endometriose. Portanto, a pesquisa possui um viés critico atrelado a deficiéncia de
implementagdo de politicas publicas, voltadas a inser¢do da mulher com endometriose nos
mais diversos niveis de atencao, seja no ambito da Atengdo Basica ao cenario hospitalar.

PALAVRAS-CHAVE: endometriose; enfermagem; acolhimento; assisténcia de enfermagem;
saude da mulher.

ABSTRACT

Endometriosis is a gynecological condition characterized by the presence of endometrium
outside the uterine cavity, and occurs when endometrial cells cause a reflux of this tissue,
lodging in various locations, such as ovaries, uterine tubes and deep implants, resulting in a
chronic inflammatory process . As a result, the present study aims to understand the view of
women with endometriosis regarding the embracement strategies employed by health



professionals in the context of care. Thus, taking into account the theoretical assumptions that
were significantly present, the research is classified as a literature review. The search period
for publications took place in March 2023, through the Virtual Health Library (VHL). The
keywords used were "Endometriosis", "Nursing", "Women's Health", obtained through Health
Sciences Descriptors (DeCS), strategically combining AND and OR Boolean operators in
order to obtain effective search results. . After searching the databases, combinations of
descriptors were carried out by the associations Endometriosis AND Nursing, Endometriosis
AND Reception, Endometriosis AND Nursing Assistance, Endometriosis AND Women's
Health. Based on the analysis and interpretation of the results, it can be concluded that
endometriosis has a negative impact on several aspects of women's quality of life. In addition,
the results of this study show a certain trivialization of the symptomatic complaints of women
with endometriosis. Therefore, the research has a critical bias linked to the deficiency in the
implementation of public policies, aimed at the inclusion of women with endometriosis in the
most diverse levels of care, whether in the scope of Primary Care or in the hospital setting.

KEYWORDS: endometriosis; nursing; reception; nursing care; women's health.

1 INTRODUCAO

A endometriose ¢ uma afeccdo ginecoldgica, de carater progressivo, caracterizada pela
presenga de tecido endometrial ectdpico. Ocorre quando as células do endométrio se alojam
na cavidade externa ao utero, podendo implantar-se nos ovarios, tubas uterinas, € em casos
severos, focos profundos no intestino, bexiga, ureteres e tecidos adjacentes, resultando em um
processo inflamatorio cronico. '

O principal sintoma ¢ a dor pélvica cronica, comum entre as portadoras de
endometriose, muita das vezes sendo incapacitante, afetando suas atividades laborais e
gerando impacto fisico, mental, socioecondmico, na qualidade de vida das mesmas. Outras
alteracdes que podem ser desencadeadas ¢ a dismenorreia, dispareunia, fluxo menstrual
intenso, comprometendo o sistema geniturinario da mulher. *

De acordo com o Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas da Endometriose, a dor
esta relacionada a profundidade do implante endometrial, assim, identifica-se a doenca de
acordo com o estagio, sendo, ESTAGIO I: implantes isolados ¢ sem aderéncias; ESTAGIO 2:
implantes superficiais, sem aderéncias significativas; ESTAGIO 3: multiplos implantes e
aderéncias evidentes; ESTAGIO 4: multiplos implantes superficiais e profundos, incluindo
endometriomas, aderéncias densas e firmes. *

Dados estatisticos apontam que a endometriose atinge mais de seis milhdes de
mulheres em idade reprodutiva, na faixa etdria dos 13 a 45 anos, sendo responsavel por 30%
dos casos de infertilidade. Afetando também 2 a 5% das mulheres no periodo pés-menopausa.

Além do fato de haver uma relagdo estrogénio-dependente, levando a interpretacao



equivocada da endometriose dita como doenga da mulher moderna, por interferir no estilo de
vida da mulher que atualmente engravida tardiamente, t€ém menos filhos € menstrua por um
longo periodo, evocando um papel tradicional de mulher restrita ao ambiente doméstico,
psicologizando seus sintomas. *

Para Silva, a doenca ¢ ainda desconhecida pela populagdo, e o diagndstico costuma ser
tardio, apesar de a maioria das pacientes relatarem sintomas no inicio da menarca, ainda na
adolescéncia. Em consequéncia disso, muitas mulheres apresentam dificuldades em relatarem
suas irregularidades durante o ciclo menstrual, pelo fato de ainda haver estigmas culturais,
sobre a presenca de colicas possuir um viés de normalidade no meio social. °

Dessa forma, o quadro clinico acaba se agravando, ¢ o fato de serem estigmatizadas,
afeta diretamente as relacdes socioafetivas, resultando na incidéncia de alteracdes
psicoldégicas como ansiedade e depressdo, o que leva ao isolamento social e
consequentemente, prejuizos quanto ao prognostico e tratamento da doenga. °

Diante disso, surge a seguinte questdo norteadora: de que modo, as mulheres com
endometriose avaliam o acolhimento dos profissionais de saude, e de acordo com suas
percepgdes, como esses profissionais podem estar intervindo na implementagdo de uma
assisténcia sistematizada para garantia de um acolhimento de qualidade? Tal questdo se baseia
na perspectiva de uma conduta humanizada frente a satide da mulher com quadro clinico de
endometriose, visto que a doenca possui causa idiopatica, e consequentemente diagndstico
tardio, podendo acarretar inumeras incertezas quanto ao seu prognostico, e dessa forma,
resultar em possiveis agravamentos a saude dessas mulheres.

Para tanto, a pesquisa se justifica a partir de experiéncias vivenciadas por parte de uma
das pesquisadoras, onde a mesma foi diagnosticada com a doenga tardiamente, apos inimeras
tentativas de obter um diagndstico fidedigno, enfrentando desafios desde o acolhimento ao
tratamento. Dessa forma, houve a concordancia entre as pesquisadoras que tal assunto deveria
ser aprofundado, explorado e compartilhado, trazendo assim maior visibilidade ao tema, e
resultando em informacgdes relevantes a comunidade cientifica, académicos e demais
profissionais da area da satide. Além disso, ¢ importante saber quais as opinides das demais
portadoras de endometriose no que se refere ao acolhimento e a assisténcia dos profissionais
de satde, para assim, pensarmos em medidas que possam intervir para a melhoria da

assisténcia.



Desse modo, este artigo objetiva compreender a visdo das mulheres com endometriose
frente as estratégias de acolhimento empregadas pelos profissionais de saude no contexto da

assisténcia.

2 ANTECEDENTES HISTORICOS

Em 1860, a endometriose foi descrita pela primeira vez pelo patologista alemao Carl
von Rokitansky. A condi¢do clinica era classificada como interna e externa. Hoje, a
endometriose interna ¢ denominada de adenomiose, e a externa, endometriose propriamente
dita. No entanto, foi no ano de 1927, que Sampson trouxe a teoria de que fragmentos do
endométrio provocam um refluxo desse tecido, atravessando a regido das tubas uterinas em
direcdo a cavidade pélvica. E dessa forma, resultando em um mecanismo de autotransplante.
Outra teoria amplamente aceita estd relacionada a semelhanca entre a disseminacdo das
células endometriais e o cancer, uma vez que na endometriose hd um crescimento infiltrativo
que se dissemina para demais o6rgaos distantes ao ttero, além disso, proteinas presentes nessas
células, como as quimiocinas, podem promover a formacdo tumoral por interferir nos
processos inflamatorios cronicos, € nesse caso, possui uma forte relacdo com a endometriose,
através da migragdo celular. *7

Figueiredo afirma que atualmente, a endometriose € vista como a doenca ligada ao
tecido endometrial, onde as células do endométrio sofrem migracdo para o exterior da
cavidade uterina, resultando na patologia descrita. Figueiredo completa, que fatores como
mudangas de habito, idade avangada, grande espaco de tempo entre as gestacdes, contribui
para que as mulheres tenham mais tempo de exposicdo ao estrogénio, € mais ciclos
menstruais e, dessa forma, tendem a aumentar os casos de endometriose. °

A prevaléncia ¢ de que 3 a 22% das pacientes com endometriose sejam
assintomaticas, no entanto, grande parte do grupo apresentam sintomas fisicos (dismenorreia,
dispareunia, dor pélvica cronica (DPC), distria e disquezia), e impactos psicologicos
decorrentes das dores cronicas, infertilidade, redu¢do das atividades laborais, isolamento
social, impacto econdmico, interferéncia negativa nas relagdes afetivas e familiares. '
Canete afirma que a endometriose ¢ impactante na qualidade de vida de suas

portadoras, devido sua cronicidade, e algumas vezes, ndo haver alivio dos sintomas, além de

causar impactos fisicos, afetar o trabalho, o lazer e as relacdes sociais, amorosas e



psicossociais, na qual podem ser citadas a depressdo, ansiedade, angustia, tristeza e
irritabilidade. "

Para Brilhante, a endometriose tem ainda seu diagnoéstico tardio, levando em média 7
anos em mulheres que apresentam dor cronica persistente. Dentre os principais motivos por
esse atraso no diagndstico, podem ser descritos falhas de origem estrutural nas redes de
aten¢do a saude, principalmente se tratando do despreparo profissional em executar uma
conduta terapéutica eficaz a curto prazo, atrelado a baixa suspeicao do diagndstico, inicio dos
sintomas na adolescéncia, uso indiscriminado de contraceptivos hormonais e realizagdo
frequente de diagnosticos alternativos, executados de maneira imprudente. 2

Sobre o diagndstico, este vem sendo realizado através de exames de imagem, como a
ressondncia magnética da pelve, atrelado aos exames laboratoriais, como CA 125, sendo mais
preciso por meio de laparoscopia. No caso da endometriose, a laparoscopia € considerada uma
cirurgia exploratoria para conclusdo do diagndstico e também como tratamento, ja que sdo
retirados os focos durante o procedimento.

Quanto ao tratamento, a alternativa mais eficaz para minimizar a recorréncia de focos
originados dos implantes endometriais, tem sido a videolaparoscopia, que visa a remocao total
dos focos, objetivando a preservacdo da funcdo reprodutiva da mulher. No entanto,
combina-se a conduta terapéutica ao tratamento farmacologico, a base de andlogos do
hormonio liberador de gonadotrofinas (GnRH), como acetato de nafarelina; outra classe
administrada sdo os anticoncepcionais combinados, progestagénios isolados, como acetatos
de noretisterona, dienogest, levonorgestrel, dentre outros. '*!°

Outro tipo de terapéutica empregada no processo, se tratando de mulheres que
apresentam complica¢des como a infertilidade, e dessa maneira, desejam engravidar, tem sido

a aplicagdo das técnicas de reproducdo assistida, como a inseminagao artificial e fertilizagao

in vitro. '

2.1 SISTEMATIZACAO DA ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM FRENTE O
DIAGNOSTICO DE ENDOMETRIOSE

Outro ponto que merece destaque ¢ a atuagdo da enfermagem frente o diagndstico de
mulheres com endometriose, visto que tal area esta diretamente ligada ao acolhimento dos
usudrios, seja no ambito do SUS, seja em instituicdes privadas, a enfermagem prestara sua

assisténcia voltada ao cuidado integral para com o ser. !’



Assim, compreende-se que, a equipe de enfermagem, tem papel primordial na
assisténcia voltada a mulher com endometriose, realizando atendimento dos usuarios
mediante triagens, no diagnéstico de enfermagem frente as manifestagdes clinicas de dada
patologia. Além disso, associado as condutas implementadas pela equipe multiprofissional,
auxiliando de tal modo na terapéutica do individuo. '

Dessa forma, vale salientar que a enfermagem possui subsidios que tem por finalidade
executar a operacionalizacao da Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE), cuja
metodologia ativa, direciona-se a organizag¢do do Processo de Enfermagem (PE) baseado em
evidéncias. Assim, fica definido a Resolugdo COFEN n° 358/2009, que dispde sobre a
aplicagdo do PE, descrito em cinco etapas: coleta de dados de enfermagem (ou historico de
enfermagem); diagndstico de enfermagem; planejamento de enfermagem; implementacao e
avaliagdo de enfermagem. '®

Dessa forma, fica claro a importancia de o enfermeiro dispor de conhecimentos
voltados aos sinais e sintomas da endometriose, posto que uma das principais dificuldades
relatadas pelas pacientes, ¢ a demora em diagnosticar a doenca. Portanto, ¢ dever do
enfermeiro em conjunto com as demais areas da satde, estabelecer uma visao ampliada do
individuo, a fim de promover uma assisténcia humanistica para a cliente e seus familiares, e
assim, promover auxilio no diagnostico precoce da doenga, além de estabelecer um vinculo de

confiancga entre profissional/paciente, fundamental no tratamento. '’

3 MATERIAL E METODOS

O presente estudo trata-se de uma revisao de literatura, de carater integrativo, ao qual
permite a sintese e analise critica dos conhecimentos cientificos produzidos sobre a tematica
em questdo, realizando comparagdo e interpretacdo dos estudos bibliograficos, possibilitando
preencher lacunas do conhecimento a partir da realizagdo de novos estudos, e dessa forma,
alcancar os objetivos deste trabalho, cuja finalidade ¢ descrever a compreensao das mulheres
com endometriose no que tange as estratégias de acolhimento no contexto assistencial. 2°

O periodo de busca das publicagdes se deu em margo de 2023, através da Biblioteca
Virtual em Saude (BVS). As palavras-chave utilizadas foram "Endometriose",
“Enfermagem”, “Satide da Mulher”, obtidos através dos Descritores em Ciéncias da Satde
(DeCS), combinando de modo estratégico operadores booleanos AND e OR, a fim de obter

resultados de busca eficazes. ApoOs a busca nas bases de dados realizou-se as combinagdes dos



descritores, pelas associagdes Endometriose AND Enfermagem, Endometriose AND
Acolhimento, Endometriose AND Assisténcia de Enfermagem, Endometriose AND Satude da
Mulher. Como critérios de inclusdo, destaca-se a adesdo de publicagdes que se aproximem da
tematica em questdo e que abordem estudos realizados com mulheres portadoras de
endometriose, que estejam disponiveis na integra em texto completo, publicados nos ultimos
dez anos (2013 a 2023), nos idiomas portugués, inglés e espanhol. Os critérios de exclusao
propostos se referem a estudos incompletos, editoriais, aqueles que nao se enquadraram com
o tema proposto, e publicados anteriormente ao ano de 2013. O processo de selecdo dos

artigos segue exemplificado por um fluxograma.

FLUXOGRAMA 1 - Selecao dos artigos na BVS.

I,/EIJ,;\

e |

Endometriose OR ::::mamlm g:
Endametriosis (R Combinagie dos Endomatricsis AND
Endometriosis AND Descritores Sadde da Mulher OR
Enfermagem AND Women's Health OR

Nursing AND Enfermeria Salud de |la Mujer

195 arligos
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— B |
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publicagdo: T1 publicagdio: 99
| |
'\ I
Leitura do titulo elou Leitura do titulo efou
resurmno: 14 resumo: 9
Selacionados: 3 Selecionados: 2

Fonte: Autoria Propria (2023).

Ap6s leitura minuciosa dos artigos selecionados na integra, foi iniciada a extragdo de
dados relevantes para a construgdo desta revisdo, que serdo exemplificados com mais detalhes

nas etapas subsequentes, a fim de garantir a pesquisa maior teor cientifico.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO



Foram selecionados cinco estudos considerados relevantes na constru¢do do presente

artigo, visto que apresentam resultados e conclusdes com dados essenciais para a avaliacao da

percepcao das mulheres diagnosticadas com endometriose, em relacdo as estratégias de

acolhimento mediante atendimento nos servigos de saude. Entre os cinco estudos, trés foram

extraidos da Scielo, um da Pubmed e um da Revista de Enfermagem da UFPE, uma vez que

foram pesquisados no portal da BVS, e esta ndo se enquadra como base de dados, e sim,

biblioteca virtual, e dessa maneira, os artigos foram direcionados a essas bases de dados

descritas acima, para obten¢do do texto na integra. A quantidade de artigos encontrados se

deu em virtude da escassez de trabalhos voltados a andlise critica das mulheres com

endometriose.

QUADRO 1 - Principais elementos extraidos dos artigos selecionados.

TITULO DO
ARTIGO

Narrativas
autobiograficas
de mulheres
com
endometriose:
que fendmenos
permeiam 0s
atrasos no
diagnostico?

Quando os olhos
nio veem o que
as mulheres
sentem: a dor
nas narrativas de
mulheres com
endometriose

ANO DE
PUBLICACAO

2019

2018

AUTORES

Brilhante

AVM, Oliveira
LAF, Lourinho
LA, Manso AG

Bento  PASS,
Moreira MCN

TIPO DE
ESTUDO

Narrativa
autobiografica

Estudo
exploratorio

OBJETIVOS

Compreender a rede
de significados que

caracterizam 0
fendmeno da
endometriose na
vida das mulheres
acometidas,
equilibrando
perspectivas micro e
macrossociais.
Discutir 0s
significados
atribuidos por
mulheres a dor
causada pela
endometriose.

RESULTADO
DOS ESTUDOS

As narrativas
revelam a
institucionalizagao
de questdes de
género nos
servicos de saude
como reflexo de
relagdes embutidas
na estrutura social.

Negligéncia,
psiquiatrizacdo do
sofrimento
feminino,
centralidade  das
acdes na funcdo
reprodutiva e
medicalizagao

precoce do corpo
feminino foram
fendmenos sociais
identificados  nas
narrativas.

Entrevista com 20
participantes,

cujo foco foi a
relagdo da dor
crénica provocada
pela endometriose
na qualidade de

vida dessas
mulheres. As
participantes

alegaram a



Explorando o
impacto da
endometriose na
vida das
mulheres:  um
estudo
qualitativo  no
Ira

Experiéncias das
mulheres quanto
as suas
trajetorias até o
diagnodstico  de
endometriose

2021

2021

Namazi M,
Moghadam ZB,
Zareiyan A,
Jafarabadi M

Silva CM,
Cunha CF,
Neves KR,
Mascarenhas
VHA, Becker
AC

Pesquisa
qualitativa -
estudo de
campo

Pesquisa
descritiva com
abordagem
qualitativa

Explorar o impacto
da endometriose na
vida das mulheres
iranianas.

Descrever as
experiéncias das
mulheres sobre as
suas trajetorias
desde o inicio dos
sintomas até o
diagnostico da
endometriose.

perpetuacdo do
conceito  errdneo
de colica menstrual
ser normal e
banaliza¢do de sua
dor pelos
profissionais  de
saude.

Vinte pacientes
com endometriose
participaram deste
estudo. Os achados
do presente estudo
mostraram que a
endometriose pode
afetar
adversamente a
vida das mulheres,
incluindo
problemas fisicos,
sexuais,

psicoldgicos e
sociais. Embora em
alguns casos o0s
pacientes adotem
diferentes
estratégias de
autocuidado,
sente-se a
necessidade de
mais apoio.

Entrevistaram-se
dez mulheres;

As mulheres
vivenciaram
sintomas fortes
desde a menarca.
Essa situagdo
repercute
negativamente em
diferentes esferas
da vida, inclusive
pela desvalorizagio
de suas queixas em
seus circulos de
convivéncia.
Peregrinagdo  por
diversos
profissionais até o

diagnostico;

Rede de apoio
ineficaz diante dos
sintomas;
Investimento
financeiro alto em
busca do

diagnéstico.



Nao ha siléncio 2014 Bento PAS, Revisdo Informar, no sentido Sinais e sintomas,
que ndo termine: Moreira MC sistematica de alertar, para os tais como,
Estudo sinais e sintomas da = dismenorreia,
informativo endometriose, ¢ sua = dispareunia,

sobre relagdo com a menorragia, entre
endometriose e importancia na outros, sdo pouco
seus diminuicdo do delay = valorizados e

sinais/sintomas.

para o diagnostico.

investigados pelos
profissionais  de
saude, sendo um
fator  fortemente
contribuinte para o
atraso no
diagndstico da
endometriose,

causando uma
grande  distancia
entre o inicio dos
sintomas e 0

diagnostico
definitivo.

Fonte: Autoria propria (2023).

Estudos levantados durante a pesquisa apontam que as mulheres portadoras de
endometriose levam um tempo médio de 6 a 7 anos, desde os sintomas até o diagndstico
definitivo. Tal demora para fechar o diagndstico, resulta em um tratamento tardio ou
inadequado, podendo levar ao agravamento da doenga como por exemplo, lesdes em Orgaos
subjacentes e infertilidade, bem como, afetar diversas esferas da vida dessas mulheres. °

Esse fato é narrado por Namazi, ao citar que mulheres portadoras de endometriose
sofrem por muito tempo com os efeitos nocivos desta condigao. O atraso no diagnoéstico € um
grande problema na doenca, mas infelizmente, essas pacientes ndo recebem a devida atengdo
para sua condicdo de saude. Nesse estudo, as participantes relataram sofrer com dores acima
do limiar aceitavel desde a primeira menarca, acompanhada de fortes célicas mesmo fora do
seu ciclo menstrual, sendo elas incapacitantes. Além das dores, as mulheres mencionam
outros sintomas fisicos, como dor pélvica, dismenorreia, dispareunia, infertilidade e sintomas
como diarréia, prisdo de ventre, dor, sangramento ao evacuar e¢ disfungdes ginecologicas
como a irregularidade menstrual e o fluxo menstrual intenso. !

Outro estudo levantado por Brilhante, explorou a experiéncia de 29 mulheres com
endometriose, acompanhadas no ambulatério de dor pélvica cronica de um hospital
universitario em Fortaleza, Ceard. Nesse estudo, as pesquisadoras relataram mediante
entrevista que ha questdes de género embutidas nos servigos de saude. Além dos sintomas

fisicos, as mulheres também apresentaram sintomas psiquicos. As experiéncias psicologicas



mais discutidas incluiram estresse e angustia em relacdo ao contexto em que estavam
inseridas, caracterizadas como “dor na alma” ¢ “dor emocional”. Estas mulheres diziam terem
suas queixas desvalorizadas, muitas vezes vistas como “bobagem”, “frescura” ou “coisa de
mulherzinha”. E o resultado disso ¢ o reflexo de preconceitos e estigmas culturalmente
aceitos no meio social, e que afetam diretamente a qualidade de vida das mulheres que portam
a endometriose.'?

Em virtude disso, os sintomas acabam se intensificando, resultando em agravamento
do quadro clinico, atrelado a ineficacia do tratamento farmacologico, o que leva as portadoras
de endometriose procurarem o pronto-socorro com grande frequéncia, buscando o alivio
imediato da dor. Tal busca frequente por servicos de urgéncia mostram indicios de que o
quadro ndo ¢ fisioldgico, o que contradiz a concepgdo social e pessoal de que os sintomas
apontados por estas mulheres sdo normais.’

Outra experiéncia vivenciada por Bento, discorre sobre mulheres com endometriose
que sofrem constante banalizacdo da sua dor, e ao narrar suas experiéncias, as mulheres
afirmaram que ao buscarem servigos de emergéncia no apice de suas crises, ndo encontram
acolhimento tampouco tratamento adequados quando adentram nesses espacgos de atengdo a
satde. Dessa forma, os servicos sdo grande potencializadores dessa banalizagdo, instruidos
pela cultura errénea de normalizagdo da colica menstrual e portanto, ha uma desqualificagao
alusiva a dor da mulher com endometriose, por seu carater invisivel e questionavel.*

Muitas mulheres perceberam certa desvalorizacao de suas queixas durante a busca por
profissionais que atendessem as suas necessidades, alegando descaso e desinteresse por parte
daqueles que deviam prestar um atendimento humanizado e acolhedor. Existe uma variedade
de exames para que se possa identificar a endometriose, porém as incertezas no diagndstico
sao muitas, sendo um dos problemas apontados pelas mulheres, a dificuldade em realizar um
diagnostico diferencial, pois, muitas vezes, a afeccdo chega a ser confundida com sintomas de
infec¢des sexualmente transmissiveis ou a outro tipo de infecgdo.’

Além disso, os gastos com especialistas da rede privada e diversos exames solicitados
,acabam desencadeando custos financeiros para as pacientes de endometriose, devido a
dificuldade dos profissionais da rede publica em identificar o quadro clinico da doenga. As
portadoras da doenga definem o servigo publico como “demorado” e de “dificil acesso”. Os
planos de satde tornam-se uma alternativa para ajudar a diminuir os custos com a doenga,

mas alguns exames tornam-se inviaveis quanto aos seus valores e, o fato de, mesmo



acessando diversas tecnologias, algumas vezes ndo ¢ possivel identificar sinais da doenga. No
entanto, os exames sio fundamentais para confirmar o diagnostico de endometriose.’

Quando as queixas de quem convive diariamente com a doenga nao sao ouvidas com a
aten¢do que deveria, isso significa que essas mulheres estdo tendo suas vozes caladas. Por um
motivo até mesmo cultural, existem estigmas na qual acreditam que ¢ normal mulheres
sofrerem suas dores inatas, como por exemplo, as codlicas menstruais, o parto, entre outras.
Tal crenca faz com que as mulheres conformem-se que essa € a sua natureza fisiologica. Tal
fator contribui de forma negativa para identifica¢do do real problema, atrasando o diagnostico
e abrindo possibilidades para complicagdes maiores da doenga. °

Por mais que o diagnoéstico de endometriose seja constatado pelo profissional médico,
¢ de extrema importancia seus sinais e sintomas serem de conhecimento publico e a
identificacdo destes ¢ um dever de todo profissional de saude. ¢

Sdo grandes os desafios no que se refere ao atendimento destas mulheres, como por
exemplo, garantir a elas o acesso ao servico publico, de qualidade e ampliacdo dos

servicos, bem como diagndstico precoce e serem bem assistidas nas unidades de saude. ¢

5 CONCLUSAO

A partir da analise e interpretacdo dos resultados, pode-se concluir que a endometriose
impacta negativamente em diversos aspectos da qualidade de vida da mulher, seja no convivio
social, profissional, sexual, sua satide mental e suas relagdes interpessoais € visdo sobre si
mesma. Além disso, os resultados deste estudo evidenciam certa banalizag¢do, para com as
queixas sintomaticas das mulheres portadoras de endometriose. Tal banalizacdo ¢ resultado de
um déficit dos profissionais da saide em reconhecer os indicativos da patologia, bem como,
um estigma cultural no qual a mulher que sente dores possui um viés de normalidade no
convivio social.

Dessa forma, ¢ de suma importancia ampliar a divulgacdo da tematica a populagdo e
aos profissionais de satide por meio de estudos cientificos, intervencdes para disseminar o
conhecimento, educacdo em saude, midias sociais, capacitagdo profissional e sensibilizar a
populacdo em geral sobre essa condicdo em saude, que ¢ bastante relevante, porém, nio ¢
explorada e discutida como deveria.

Faz-se necessario também a reorganizacdo das redes de atengdo a satde no que tange
ao acolhimento e assisténcia dessas mulheres, ¢ também, profissionais capacitados para que

possam identificar uma suspeicdo da doenca, pois existe uma grande procura dessas mulheres



nos servigos de urgéncia quando seus sintomas estdo intensificados, o que contribui para o
diagnostico cada vez mais tardio, tendo em vista que o servigo de alta complexidade
proporciona apenas o alivio momentaneo da dor, e a posteriori o ciclo sintomatico se repete,
podendo agravar o quadro da patologia.

Dessa forma, fornecer informagdes de qualidade através dos profissionais de satde ¢
fundamental para a adesdo dessas mulheres ao tratamento, para que essas mulheres possam de
fato serem assistidas de forma humanizada, levando em consideracao suas particularidades,
bem como raca, nivel de escolaridade, religido e classe social, além de queixas fisicas e
psiquicas.

Outro fator levantado pelo presente estudo discorre sobre a escassez de politicas
publicas voltadas a prevencdo da endometriose, atrelado ao déficit de investimentos
financeiros voltados para o diagnésticos da doenga, fazendo com que mulheres de baixa renda
tenham seu diagndstico e tratamento cada vez mais tardio, pois ndo conseguem buscar um
servigo especializado em redes privadas.

Portanto, a pesquisa possui um viés critico atrelado a deficiéncia de implementacao de
politicas publicas voltadas a inser¢do da mulher com endometriose nos mais diversos niveis
de aten¢do, seja no ambito da Atencdo Bdsica ao cenario hospitalar. E se tratando da
enfermagem, tal profissdo atua diretamente no cuidado ao individuo, possuindo elo
fundamental na terapéutica da mulher com endometriose, executando seu processo de
trabalho baseado em evidéncias, a fim de contribuir de maneira significativa no acolhimento
dessas mulheres.

Acredita-se que este trabalho venha a contribuir para o entendimento da percepcao de
mulheres portadoras de endometriose ao dar entrada nas unidades de saude, sua qualidade de
vida antes e apds o diagnostico, bem como, contribuir para trabalhos cientificos tendo em
vista a escassez de materiais publicados, referente ao tema da pesquisa, proporcionado maior
visibilidade ao problema em saude que ¢ a endometriose. A pesquisa também possibilita aos
profissionais de saude conhecer a importancia de uma escuta de qualidade para com essas
mulheres, assim como a releviancia de fornecer uma assisténcia de acordo com as

necessidades individuais de cada mulher, bem como suas expectativas.
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