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RESUMO

OBJETIVO: O presente estudo teve como objetivo rever a literatura para identificar
os efeitos e beneficios da fisioterapia pélvica em mulheres portadoras de

endometriose.

METODOS: Trata-se de uma revisdo da literatura, através de consultas nas bases
eletrénicas de dados, Scielo, Pedro e Pubmed com os critérios de busca definidos
em data de publicagdo nos ultimos 5 anos, idiomas portugués e Inglés, artigos livres

e pagos.

RESULTADOS: Dos 25 artigos, 12 foram selecionados e os demais foram
descartados por abordar temas de menor relevancia a cerca da fisioterapia pélvica
em mulheres portadoras de endometriose.

CONCLUSAO: Foram evidenciados no estudo diversos beneficios da fisioterapia
pélvica em mulheres portadoras de endometriose. Sugerimos que sejam utilizadas
estratégias de educagdo das pacientes, orientando-as sobre o caso clinico e
tratamento, e que seja realizado um acompanhamento a médio e longo prazo pelo
fisioterapeuta visando facilitar a adesao ao tratamento.

PALAVRAS-CHAVE: Fisioterapia, Endrometriose; Physical Therapy, Endometriosis.



SUMMARY

OBJECTIVE: The present study aims to review the literature to identify the effects

and benefits of pelvic physiotherapy in women with endometriosis.

METHODS: This is a review of the literature, through consultations in the electronic
databases, Scielo, Pedro and Pubmed with the search criteria defined in publication

data in the last 5 years, Portuguese and English languages, free and paid articles.

RESULTS: Of the 25 articles, 12 were selected and the others were discarded
because they addressed topics of less relevance regarding pelvic physiotherapy in

women with endometriosis.

CONCLUSION: The study demonstrated several benefits of pelvic physiotherapy in
women with endometriosis. We suggest that patient education strategies be used,
guiding them about the clinical case and treatment, and that medium and long-term

monitoring be carried out by the physiotherapist, facilitating adherence to treatment.

KEYWORDS: Physiotherapy, Endrometriosis; Physiotherapy, Endometriosis
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1. INTRODUGAO

A endometriose € uma condi¢cdo inflamatéria crénica caracterizada pela
presenca de tecido endometrial fora do utero, afetando 5-15% das mulheres
globalmente (Cano-Herrera et al., 2024). A doenca pode ser classificada em trés
tipos principais: superficial, caracterizada por lesdes localizadas na superficie dos
orgaos pélvicos e do peritbnio; ovariana, marcada pela formacdo de cistos nos
ovarios, visiveis por ultrassom; e profunda, que acomete estruturas mais profundas,
como os ligamentos uterossacros, intestino, bexiga e outras areas da pelve. Esse
disturbio pode levar a consequéncias fisicas e psicoldgicas significativas,
impactando varios aspectos da vida de uma paciente. As consequéncias variam
entre fisicas, psicolégicas e socias, sendo que os sintomas comuns incluem dor
pélvica crénica, dismenorreia e dispareunia, que podem prejudicar gravemente as
atividades diarias e a funcao sexual (Jurescu e Delcea, 2022), além de infertilidade,
com taxas de prevaléncia de 25-50% entre as mulheres afetadas (Agnihotri et al.,
2023). Se tratando de qualidade de vida, a condicdo afeta negativamente a saude
mental, levando ao estresse e a ansiedade (Troia e Luisi, 2022). Os relacionamentos
sociais também podem ser alterados, prejudicando as relagbes intimas e
exacerbando ainda mais o sofrimento emocional (Jurescu e Delcea, 2022). Apesar
de seu profundo impacto, a endometriose continua subdiagnosticada e
frequentemente tratada de forma inadequada, destacando a necessidade de uma
abordagem abrangente e multidisciplinar para o tratamento (Cano-Herrera et al.,
2024).

A fisioterapia pélvica desempenha um papel crucial no tratamento da
endometriose, particularmente no alivio da dor e na melhoria da qualidade de vida.
Pesquisas indicam que varias modalidades de fisioterapia podem complementar
significativamente os tratamentos tradicionais, oferecendo alivio sintomatico e
melhorias funcionais (Cano-Herrera et al., 2024). A presente revisao de literatura
tem como objetivo analisar os efeitos da fisioterapia pélvica na melhoria da
qualidade de vida em mulheres diagnosticadas com endometriose com base nas

literaturas existentes sobre o tema supracitado.
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2. METODOLOGIA

Trata- se de uma revisdo da literatura realizada no periodo de agosto a
setembro de 2024. Foram incluidos nas pesquisas estudos publicados nos ultimos 5
anos, nos idiomas portugués e inglés. Os estudos utilizados estdo indexados nas
bases de dados: Scielo, Pedro e Pubmed, com unitermos incluidos no titulo:

Fisioterapia, Endrometriose, Physical Therapy, Endometriosis.

Para selecao dos artigos foi realizada a leitura dos resumos para analise dos
melhores estudos sobre os beneficios da fisioterapia na qualidade de vida de

mulheres portadoras de endometriose.



3. RESULTADOS

17

Foram selecionados 25 artigos, onde a fisioterapia foi abordada como
tratamento dos sintomas da endometriose. Dos 25 artigos, 12 foram selecionados e
os demais foram descartados por abordar temas de menor relevancia a cerca dos
beneficios da fisioterapia nesta patologia.

A sintese do conteudo dos principais artigos utilizados nesse estudo, esta

descrita no Quadro 1.

Quadro 1- Sintese dos conteudos dos artigos relacionados a Fisioterapia,
Endometriose e qualidade de vida (continua)

menacme,
apresentando

presente estudo foi
avaliar a eficacia

Autor/ano Amostra Objetivo Principais resultados
Goméz et al., 41 mulheres | Analisar a eficacia [ O protocolo de terapia
2023 diagnosticadas de um protocolo de | manual baseado em
com terapia manual em | técnicas de articulagao
endometriose relagao a dor | e de tecidos moles €&
que sofriam de | pélvica, mobilidade | eficaz na redugdo da
dor pélvica | lombar e [dor e na melhoria da
cronica. caracteristicas qualidade de vida das
clinicas mulheres, mas nao no
relacionadas a | estado emocional de
qualidade de vida | mulheres com
(ou seja, perfil de | endometriose;
saude da | portanto, pode ser
endometriose e | considerado uma
autopercepcdo da | ferramenta valida para
qualidade de vida) e | melhorar a dor pélvica
ao estado | devido a
emocional (ou seja, | endometriose.
niveis de depressao
e ansiedade) de
mulheres que
sofrem de  dor
pélvica devido a
endometriose.
Miraa et al, 2020 | 101 mulheres na | O objetivo do | O tratamento

eletroterapico em
regiao sacral por meio
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Quadro 1- Sintese dos conteudos dos artigos relacionados a Fisioterapia,
Endometriose e qualidade de vida (continua)

Autor/ano Amostra Objetivo Principais resultados
DIE clinica do tratamento | de estimulacdo elétrica
diagnosticado | complementar  usando | nervosa transcutanea
por tratamento eletroterapico | demonstrou ser uma
ultrassonografia | autoaplicavel para | boa opcao
transvaginal controle da dor em |complementar para o
especializada relagdo ao tratamento | controle da dor,
ou por | hormonal padrdo isolado | apresentando
ressonancia para endometriose, | beneficios na redugao
magnética. descrevendo sua | da DPC e da

influéncia na qualidade | dispareunia profunda,

de vida (QV) e funcéo |além de melhorar a

sexual (FS) de mulheres | qualidade de vida e a

com DIE. funcdo  sexual dos
pacientes

Boulley etal., | 200 mulheres | Os objetivos do estudo | Os resultados do

2023 acima de 18| serao (l) testar os efeitos | presente estudo
anos com | de uma “‘educacao | ajudaram a melhorar o
endometriose baseada em APA + | atendimento a pessoas
diagnosticada, | endometriose” na | que sofrem de
sexualmente melhoria da qualidade de | endometriose,
ativas, com | vida, mas também na | informando 0s
dificuldades reducdo da dor e fadiga | profissionais de saude
funcionais percebidas e no aumento | sobre a eficacia da AP
moderadas a|da AP, (ll) investigar|e da educagcdo para
significativas, potenciais variaveis | reduzir os sintomas,
dor e fadiga | preditoras e | além de fornecer
(entre 4 e 10/10 | mediadoras/moderadoras | algumas diretrizes e
pontos na | dos resultados do | conselhos para isso.
escala  visual | tratamento e (Ill) ajudar a
analdgica). melhorar o atendimento

médico, fisico e
psicologico para
pacientes, propondo um
programa estruturado e
usando videoconferéncia




19

Quadro 1- Sintese dos conteudos dos artigos relacionados a Fisioterapia,
Endometriose e qualidade de vida (continua)

Autor/ano Amostra Objetivos Principais resultados
para reduzir as
barreiras a AP.

Tennfjord et al., |41 mulheres (de | Explorar como o |Este estudo qualitativo

2024

ambos os
bragos) foi
recrutada de
dois hospitais
noruegueses
especializados
em tratamento
de
endometriose
que
apresentavam
dor pélvica e
genital.

treinamento regular
supervisionado de
exercicios em grupo

e individuais,
incluindo o]
treinamento dos
musculos do
assoalho pélvico
(PFMT), e
vivenciado entre
mulheres com

endometriose apos
participarem de um
ensaio clinico
randomizado (RCT).

descobriu que capacitar
mulheres com
conhecimento por meio
de um curso de controle

da dor sobre os
beneficios do
treinamento geral de
exercicios, incluindo o

PFMT como autocontrole

da endometriose, é
essencial para tomar
decisoes informadas

sobre as escolhas de
tratamento.

Forno et al.,2024 | 34 mulheres |O estudo visou | A fisioterapia do
nuliparas com | avaliar os efeitos da | assoalho pélvico reduziu
endometriose fisioterapia do | a dispareunia e a dor
infiltrativa assoalho pélvico | pélvica, mas nao afetou
profunda. (PFP) nas funcgdes | significativamente as

urinaria, intestinal e | fungdes urinaria,
sexual em mulheres | intestinal e sexual. Mais
com endometriose | pesquisas com amostras
infiltrativa profunda | maiores sdo necessarias.
(DIE), além de

investigar 0s

impactos na

dispareunia

superficial e dor

pélvica crbnica.

Lutfiet al., 2023 |23 mulheres | O estudo comparou | Nao houve diferenca
com a eficacia de [ significativa na redugéao
endometriose. exercicios por | da dor entre 0s

telessaude e exercicios
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Quadro 1- Sintese dos conteudos dos artigos relacionados a Fisioterapia,
Endometriose e qualidade de vida (continua)

Autor/ano Amostra Objetivos Principais resultados
realidade virtual | supervisionados por
(RV) na reducao da | telessaude e 0s
dor pélvica em | autogerenciados por
mulheres com | realidade virtual. Ambos
endometriose, foram mais eficazes do que
testando se a RV | o grupo controle.
seria igualmente
eficaz.

Ensarietal., |A amostra | Investigar a|A associagdo entre o

2022

incluiu dados de
1.009
participantes,
com
endometriose,
de 38 paises.

associagcado entre o
exercicio fisico
diario e os sintomas
de dor em
individuos com
endometriose,
utilizando dados
autorrelatados  por
meio do aplicativo
Phendo.

exercicio do dia anterior e
os sintomas de dor foi
moderada pela frequéncia
habitual de exercicios.
Aqueles que se
exercitavam regularmente
(trés ou mais vezes por
semana) tinham maior
probabilidade de relatar
resultados favoraveis na
dor.

Schubert et
al., 2022

120
com
endometriose.

mulheres

Investiga a eficacia
da terapia
cognitivo-comporta
mental baseada na
internet (iCBT) na
melhoria da
qualidade de vida
relacionada a saude
em pacientes com
endometriose.

Os principais resultados
sao melhorias em
qualidade de vida
relacionada a
endometriose e dor
durante a menstruacéo e
ao longo do ciclo, bem
como incapacidade
relacionada a dor no tempo
entre a linha de base e o
acompanhamento.  Maior
sao esperadas melhorias
no grupo de intervengao
em comparagao com o
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Quadro 1- Sintese dos conteudos dos artigos relacionados a Fisioterapia,
Endometriose e qualidade de vida (continua)

Autor/ano Amostra Objetivos Principais resultados
grupo controle.
Forno et al., 34 mulheres | Avaliar o efeito da | PFP parece ser eficaz na
2021 multiparas fisioterapia do [ melhora do relaxamento
diagnosticada | assoalho pélvico | muscular do assoalho
s com | (PFP) na area do | pélvico, dispareunia
endometriose | hiato do levantador | superficial e dor pélvica
profunda e |do anus durante a | crbnica (CPP) em
dispareunia manobra de | mulheres com DIE. Como
superficial Valsalva, avaliada|tal, o protocolo de
associada. por ultrassom | fisioterapia estudado pode
transperineal, em | melhorar a qualidade de
mulheres com DIE | vida e a vida sexual das
que sofrem de | pacientes, que sao
dispareunia frequentemente
superficial. comprometidas em
mulheres com DIE.
3D/4D-TPU é um método
confiavel, objetivo e néo
invasivo para avaliar os
musculos do assoalho
pélvico nessas mulheres.
No contexto atual de
cuidados personalizados e
multidisciplinares, a PFP
pode representar uma
opgao terapéutica
adicional valida,
minimamente invasiva,
inovadora e bem tolerada
para mulheres com DIE,
particularmente  aquelas
com dispareunia
superficial e CPP.
Asensio et al., |22 pacientes | Explorar os | O estabelecimento deste
2022 com beneficios tipo de intervencdo pode

potenciais de um

beneficiar a QVRS de
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Quadro 1- Sintese dos conteudos dos artigos relacionados a Fisioterapia,
Endometriose e qualidade de vida (continua)

Autor/ano Amostra Objetivos Principais resultados
endometriose | programa de | mulheres sintomaticas com
sintomatica. exercicios endometriose. Podendo até

terapéuticos reduzir os custos diretos e
(focado na | indiretos deste problema de
estabilizacao saude.

lombo-pélvica e

tolerancia ao

esforgo) na saude

e qualidade de

vida (QVRS) de

mulheres com

endometriose

sintomatica.

Walus et al., 258 mulheres | O presente ensaio | O progndstico psicolégico

2021 com estabelecera a | ruim associado aos
endometriose. | eficacia de yoga e | sintomas da endometriose

terapia
cognitivo-comport

amental (TCO),
comparado com
educacao em
saude, na
qualidade de vida,
resultados

biopsicossociais e
custo-efetividade

levou a apelos urgentes por
abordagens integradas que
abordem os sintomas da
endometriose e a saude
mental para evitar maiores
degradacbes na qualidade
de vida.45 E provavel que a
TCC e a ioga tenham
beneficios para pessoas
com endometriose em
termos de melhoria do
bem-estar geral. Embora a
TCC seja um tratamento

padrao para outras
condigdes  caracterizadas
por dor crdnica, nenhum

RCT em larga escala foi
conduzido até o momento.
Da mesma forma, apenas
pequenos ensaios piloto
estdo disponiveis para ioga
12 e um RCT bem
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Quadro 1- Sintese dos conteudos dos artigos relacionados a Fisioterapia,

Endometriose e qualidade de vida (conclusao)

Autor/ano Amostra Objetivos Principais
resultados
projetado
comparam
tratamento ao
atendimento
padraol/lista de
espera é
necessario.

Rodrigues et al., 10 mulheres com | Analisar a | Nas mulheres

2022 endometriose. influéncia da | avaliadas, 0s

endometriose na
QV de mulheres
portadoras dessa
patologia.

aspectos da QV
mais influenciados

pela dor pélvica
relacionados a
endometriose
foram a
sexualidade e a
vida profissional,
acarretando
prejuizos

biopsicossociais.

Fonte: Elaborado pelas autoras com base em revis&o bibliografica, 2024.
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4. DISCUSSAO

A endometriose, caracterizada pela presenga de tecido endometrial fora do
utero, € uma condigdo cronica que afeta cerca de 10% das mulheres em idade
reprodutiva, causando dor pélvica intensa e impactando a qualidade de vida.
Estudos recentes tém explorado diversas abordagens terapéuticas, incluindo
intervengdes ndo farmacoldgicas, como a fisioterapia do assoalho pélvico (PFP) e a
atividade fisica adaptada, para o manejo dos sintomas associados a endometriose.
Os beneficios da fisioterapia pélvica para mulheres com endometriose tém sido
objeto de interesse crescente na literatura cientifica. Os principais sintomas
apresentados por mulheres com este diagnostico englobam dor pélvica cronica,
dismenorreia, dispareunia, disuria, disquezia, entre outros sintomas (Forno et al.
2021).

Para melhoria desses sintomas, os resultados apresentados por Mira et al.
(2020) indicam que o tratamento eletroterapico autoaplicavel em regido sacral, no
ambito da fisioterapia, pode ser uma opcao complementar eficaz para o controle da
dor pélvica em mulheres com endometriose profunda. A pesquisa demonstrou uma
reducao significativa na dor pélvica cronica e na dispareunia, além de melhorias na
qualidade de vida e na fungao sexual das participantes. Esses achados corroboram
a ideia de que intervengdes que combinam tratamentos tradicionais com abordagens

complementares podem oferecer beneficios adicionais.

Estudos também sugerem que a fisioterapia pélvica, quando combinada com
técnicas como biofeedback e alongamentos, pode aumentar a mobilidade e a forga
dos musculos pélvicos, proporcionando aos pacientes maior controle sobre os
sintomas (Lutfi et al., 2023). Outro aspecto importante abordado na literatura é a
adesao ao tratamento. Como ainda apontado por Lutfi et al. (2023), ferramentas
digitais, como a telessaude, podem ser utilizadas para facilitar o acesso dos
pacientes as intervencbes de fisioterapia pélvica. Escriva-Boulley et al. (2023)
também cita o auxilio das ferramentas digitais para atividade fisica adaptada. O
mesmo aborda a videoconferéncia para o tratamento dos sintomas da endometriose.
Os participantes do estudo relataram nao apenas uma melhora na dor e na fadiga,

mas também um aumento na qualidade de vida. A atividade fisica parece atuar
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como um fator de empoderamento, permitindo que as mulheres adquiram um senso
de controle sobre sua propria saude, tomando melhores decisbes sobre esta e
sejam capazes de gerenciarem melhor os sintomas, ainda que nao consigam

terapias presenciais.

Entretanto, Tennfjord et al. (2024) enfatizam a relevancia do treinamento
supervisionado, que proporciona um ambiente seguro e de apoio, onde as mulheres
se sentem menos ameagadas ao se exercitar. A supervisdo regular ndo apenas
aumenta a confianga das participantes, mas também ajuda a desmistificar a ideia de
que o exercicio é prejudicial, especialmente em dias de dor intensa. Essa mudancga
de percepcao € crucial para o gerenciamento da endometriose, pois a falta de

atividade fisica pode levar ao descondicionamento e exacerbar os sintomas.

A pesquisa de Mufoz-Gomez et al. (2023) traz a luz a eficacia da terapia
manual em mulheres com dor pélvica relacionada a endometriose. Os resultados
mostraram que a terapia manual ndo apenas aliviou a dor, mas também melhorou
aspectos relacionados a qualidade de vida, como a mobilidade lombar e a saude
emocional. Esses dados sugerem que a fisioterapia pode ser uma estratégia valiosa,

especialmente quando combinada com outras intervengdes.

Ainda, o estudo de Forno et al. (2024) reforga a ideia de que a PFP pode ser
uma abordagem eficaz para tratar a disfungdo do assoalho pélvico em mulheres com
endometriose infiltrativa profunda. Apesar de nao ter encontrado melhorias
significativas nas fungdes urinarias e sexuais, uma vez que as mesmas sao
causadas pelas lesdes teciduais decorrentes da patologia, o estudo indicou uma
tendéncia positiva, sugerindo que a PFP pode ter um papel importante no manejo
dos sintomas. Ja em relagédo a constipagao intestinal, 0 mesmo autor cita que esse
sintoma pode ser causado pelo relaxamento inadequado da musculatura do
assoalho pélvico (MAP), sendo que a massagem perianal pode corrigir essa

dissinergia.

Os achados de Escrivay Boulley et al. (2023) também séao relevantes, pois
demonstram que a educacgao sobre a endometriose e a promog¢ao de um estilo de

vida ativo podem ajudar as mulheres a se sentirem mais capacitadas em relagdo a
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sua condi¢cdo. A informacdo é uma ferramenta poderosa que pode influenciar a
maneira como as mulheres lidam com os sintomas e buscam tratamento.

Diversos outros estudos demonstram que o tratamento com exercicios
especificos para o assoalho pélvico pode reduzir a dor e melhorar a funcionalidade
dos pacientes. Por exemplo, Forno et al. (2021) conduziram um ensaio clinico
planejado no qual utilizaram ultrassom transperineal 3D/4D para avaliar o hiato do
elevador em mulheres com endometriose profunda e mais uma vez concluiram que
a fisioterapia do assoalho pélvico € eficaz no relaxamento da musculatura do

assoalho pélvico e dispareunia superficial.

A fisioterapia pélvica, nesse contexto, desempenha um papel crucial na
mitigacdo desses impactos negativos, ja que atua diretamente nos sintomas
relacionados a dor pélvica, promovendo a recuperacao funcional dos musculos do
assoalho pélvico. Mulheres que sofrem com dispareunia e dor crénica sao
particularmente beneficiadas por esse tipo de tratamento, que melhora a flexibilidade
e a forga muscular, contribuindo para uma maior qualidade de vida (Rodrigues et al.
2022).

Em associagao as abordagens fisioterapéuticas descritas acima, a pesquisa
conduzida por Mikocka-Walus et al. (2021) explorou intervengées complementares,
como a ioga e a terapia cognitivo-comportamental (TCC), como abordagens nao
invasivas que, combinadas com a fisioterapia pélvica, podem aumentar os
resultados positivos. A ioga, por exemplo, ajuda a reduzir o estresse, melhora a
flexibilidade e alivia dores, enquanto a TCC tem como foco a reestruturagao de
pensamentos desadaptativos, melhorando o enfrentamento psicolégico da dor.
Ambas as técnicas, ao serem aplicadas em conjunto com a fisioterapia, promovem
uma abordagem holistica do tratamento da endometriose, ao abordar n&o sé os

aspectos fisicos, mas também emocionais.

Como nos tempos atuais percebe-se uma grande ades&o aos tratamentos
oferecidos na modalidade digital, Schubert et al. (2022) sugerem ainda, que, a
terapia cognitivo-comportamental baseada na internet (iCBT), facilita o acesso das
mulheres portadores de endometriose a terapias psicoldgicas. Os resultados

sugerem que o iICBT pode ndo apenas reduzir os niveis de dor, mas também
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melhorar a capacidade de enfrentamento dos pacientes ao lidar com os desafios
fisicos e emocionais da endometriose. Em concordancia com o exposto, a analise de
Watts et al. (2021) ressalta que, apesar das dificuldades no diagndstico precoce e da
subnotificagdo da endometriose, intervengdes como a fisioterapia pélvica e as
praticas mente-corpo podem desempenhar um papel fundamental na melhoria da

qualidade de vida das pacientes.

Como outro tratamento multidisciplinar, Ensari et al. (2022) destaca em seu
estudo que a pratica de exercicios aerdbicos e de resisténcia moderada, ao menos
trés vezes por semana, pode melhorar a capacidade dos pacientes de lidar com a
dor no curto prazo, reforgcando a ideia de que o exercicio regular é essencial para o
controle dos sintomas. A atividade fisica n&do apenas promove o condicionamento
fisico, mas também regula mecanismos inflamatérios e antioxidantes que podem
estar relacionados a endometriose, conforme apontado pelas evidéncias anteriores
sobre o impacto benéfico do exercicio fisico na redugcdo do estresse oxidativo.
Ansensio et al. (2022) também cita a atividade aerdbica, porém nesse estudo esta
associada também a exercicios de estabilizagdo lombo-pélvica e alongamentos. O
estudo conclui que as prescrigdes tem potencial para melhorar de forma significativa

a qualidade de vida das mulheres com diagndstico de endometriose.

A analise conjunta dos estudos revela que a abordagem multidisciplinar &
fundamental para o tratamento da endometriose, ndo se limitando somente a
fisioterapia pélvica. A combinacao de terapias manuais, fisioterapia, eletroterapia e
atividade fisica adaptada pode proporcionar um alivio significativo dos sintomas e
melhorar a qualidade de vida das pacientes. Essa perspectiva holistica € apoiada

por diversas pesquisas que mostram a eficacia de intervengdes integradas.

Entretanto, é importante ressaltar que cada mulher apresenta uma
experiéncia unica em relacdo a endometriose. A individualizacdo do tratamento,
levando em consideracdo as necessidades e condigdes especificas de cada
paciente, € essencial para alcancar melhores resultados. A personalizagdo das
intervengdes pode aumentar a adesao ao tratamento e, consequentemente, sua

eficacia.
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5. CONCLUSAO

Ao realizar essa revisao de literatura, percebe-se a importancia da fisioterapia
do assoalho pélvico em mulheres com endometriose. Entretanto, ainda ha
necessidade de mais estudos com amostras maiores e metodologias rigorosas.
Embora os resultados atuais sejam promissores, a falta de evidéncias robustas em
algumas areas, como a eficacia da PFP na fung&do urinaria, sugere que mais
pesquisas sao necessarias para compreender completamente o impacto dessas

intervencdes.

Em suma, a endometriose representa um desafio significativo para a saude
das mulheres, e a implementacédo de estratégias de tratamento diversificadas e
personalizadas pode ser a chave para melhorar a qualidade de vida das pacientes.
As pesquisas em andamento sdo cruciais para validar e expandir as opg¢des
terapéuticas disponiveis, proporcionando esperanga e alivio para muitas mulheres

que sofrem com essa condicio debilitante.
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