REFLEXOES SOBRE A ENDOMETRIOSE E AS CONSEQUENCIAS DO
DIAGNOSTICO TARDIO*

REFLECTIONS ON ENDOMETRIOSIS AND THE CONSEQUENCES OF LATE
DIAGNOSIS

Maria Vaniele Gomes da Costa**
Suzane Gomes de Medeiros***

RESUMO

A endometriose € uma doenca crbnica inflamatdria que surge durante o periodo
reprodutivo da mulher resultando em alteracdes que envolve os contextos fisicos e
emocionais. Esse estudo objetivou identificar os fatores que influenciam o
diagnéstico tardio da endometriose em mulheres acometidas com a doenca. O
levantamento dos artigos cientificos foi realizado entre os meses de abril e junho de
2020 nas bases de dados Biblioteca Virtual em Saude e na biblioteca Scientific
Eletronic Library Online, por meio dos descritores endometriose e diagndstico tardio.
A amostra final foi composta por 11 artigos cientificos. Os achados foram
distribuidos nas categorias tematicas: Sentidos e significados da endometriose na
vida das mulheres e Representactes do diagndstico tardio e rede de cuidados. Os
resultados revelaram uma discusséo sobre percepcao quanto aos sintomas fisicos e
emocionais da doenca. A dificuldade no acesso aos métodos diagndsticos e
terapéuticos condicionaram o diagndstico tardio, sendo destacado fatores como:
desvalorizagcdo dos sintomas e negligéncia assistencial. Concluiu-se que as
mulheres com endometriose vivenciam uma variedade de sentimentos relacionados
a dor, ao diagnostico tardio e as alteracbes emocionais que envolvem o convivio
com a doenca, afetando diretamente na sua condi¢cao de saude e qualidade de vida.
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1 INTRODUCAO

A endometriose € uma doenca crbnica, que surge durante o periodo
reprodutivo da mulher, representando para as pessoas acometidas relevante
desgaste fisico e emocional, em decorréncia do longo periodo que permeia o inicio
dos sintomas, diagndstico e tratamento, resultando em diversas consequéncias que
influenciam diretamente na condicédo de saude dessas mulheres (BRILHANTE et al.,
2019).
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Caracteriza-se como uma doenca inflamatoria, provocada pelo crescimento
anormal de tecido endometrial fora do revestimento uterino, comprometendo outras
estruturas do sistema reprodutivo, frequentemente, tubas uterinas e ovarios, bem
como oOrgdos dos demais sistemas como: peritdnio, intestino, apéndice, bexiga e
ureteres (QUEIROZ, 2015).

E vélido ressaltar que, a endometriose, pode ser resultado de diversas
anomalias anatdbmicas ou bioquimicas da funcdo uterina. Outros relatos incluem a
alteracdo inflamatoria proveniente de perturbagfes psiquiatricas (GONCALVES,
2016; CASARIU et al., 2015).

Segundo os dados da Federacdo Médica Brasileira (FMB) no Brasil mais de
sete milhdes de mulheres sofrem com essa doenca, chegando a afetar cerca de
10% das mulheres com idade entre 20 e 40 anos, destacando que o periodo entre o
surgimento dos sintomas e o diagndéstico da doenca pode prolongar-se por até 12
anos, apesar da média brasileira ser aproximadamente de seis anos (FMB, 2017,
SANTOS et al., 2012).

As apresentacdes clinicas mais comuns da endometriose sdo: dor pélvica
cronica; dismenorreia; dispareunia e infertilidade. E possivel perceber que a
dismenorreia estd presente, sobretudo nas mulheres mais novas na faixa etaria
entre 16 e 26 anos e que a infertilidade é a principal queixa apos os 30 anos. A dor
na endometriose é referida mais frequentemente por dismenorreia, dispareunia
profunda e dor pélvica cronica ndo menstrual (CARVALHO et al., 2016). Outras
manifestacbes clinicas menos frequentes incluem disaria, dor ovulatdria, dor ao
evacuar. A mulher com endometriose pode referir apenas um sintoma, apresentar
varios sintomas associados, ou ainda ser assintomética (BENTO; MOREIRA, 2014).

O tratamento da endometriose pode ser medicamentoso, cirdrgico ou a
associacdo de ambos. Outro método pode ser discutido juntamente com a paciente
apos a cirurgia, que sera escolhido mediante a apresentacao clinica de cada mulher
(COSTA et al, 2018).

Além dos sintomas fisicos, a endometriose representa consequéncias
psicolégicas as mulheres acometidas, visto que o diagnostico tardio resulta em
consequéncias como a dor pélvica crénica e a infertilidade, sendo apontadas como
razdes que contribuem para que as pacientes elevem os niveis de ansiedade e
depressao. Entende-se que a endometriose afeta a qualidade de vida das mulheres
portadoras, dificulta a vida reprodutiva, as relacdes pessoais e atividade do cotidiano
(OLIVEIRA; BRILHANTE; LOURINHO, 2018).

Refletir sobre as representacdes dos sintomas da doenca e os fatores que
envolvem o diagndstico tardio de endometriose na vida das mulheres é relevante,
pois, apesar dos avancos da discussao terapéutica € uma doenca que ainda
caracteriza-se pela dificuldade de acesso aos métodos diagnosticos especializados
e no diagnéstico precoce (BRILHANTE et al.,, 2019; OLIVEIRA; BRILHANTE;
LOURINHO, 2018).

Diante dessas consideragfes, o interesse em discutir essa tematica surgiu
mediante a relevancia da endometriose para a saude publica, onde €& possivel
constatar as consequéncias da doenga na condicdo de saude das mulheres
acometidas. Assim, este estudo objetiva identificar os fatores que influenciam o
diagnostico tardio da endometriose em mulheres acometidas com a doenca.

2 METODOLOGIA



Esse estudo consiste em uma revisao integrativa da literatura, método que
busca obter informacdes de determinado assunto por meio da busca, avaliacdo
critica e sintese do estado do conhecimento pesquisado (SOARES et al., 2014).
Para desenvolvimento da presente revisédo integrativa foram seguidas as seguintes
etapas: elaboracdo da pergunta norteadora; busca ou amostragem na literatura;
coleta de dados; analise critica dos estudos incluidos; discussdo dos resultados;
apresentacao da revisdo integrativa (SOUZA,; SILVA; CARVALHO, 2010).

O processo de selecao dos estudos foi desenvolvido entre os meses de abril
a junho de 2020, nas bases de dados: Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e na
biblioteca Scientific Eletronic Library Online (SciELO), procurando responder a
guestao norteadora: quais as consequéncias do diagnadstico tardio para a saude das
mulheres acometidas com endometriose?

Para o desenvolvimento da pesquisa foram seguidos 0s seguintes critérios de
inclusdo: artigo disponivel na integra com verséo online e gratuita; publicados em
lingua portuguesa, em periédicos nacionais, no periodo de 2010 a 2020; que
abordassem sobre endometriose e as consequéncias do diagnostico tardio. Os
critérios de exclusdo foram: artigos que se repetiram nas bases de dados; editoriais,
dissertacOes e teses. Foram utilizados para selecdo dos artigos os Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS): endometriose e diagnéstico tardio, em conjunto com o
operador booleano AND para combinacéo dos descritores.

O fluxograma representado na Figura 1 apresenta o processo de analise dos
artigos que compuseram a presente revisdao. O processo de sele¢cado dos estudos
nas bases de dados foi realizado seguindo as etapas de identificacdo (pesquisa dos
artigos segundo os descritores), selecado (observacédo dos critérios de inclusao e
exclusao; leitura dos resumos), elegibilidade (leitura na integra dos estudos que
contemplavam a questdo norteadora) e inclusdo (selecdo dos estudos) (SOUZA;
SILVA; CARVALHO, 2010).

Foram encontrados, inicialmente, 54 estudos que abordavam a teméatica
proposta. ApGs esse processo de selecdo, foram excluidas 43 publicacbes. Destas,
seis publicacdes se repetiram nas bases de dados, sete estavam em outro idioma,
quatro indisponiveis na integra, oito eram artigos de revisdo de literatura, seis foram
excluidos apés a leitura do resumo e 12 foram excluidos apds leitura na integra, por
ndo abordaram a tematica do estudo, resultando em 11 artigos selecionados.

FIGURA 1. Fluxograma da selecdo dos artigos para revisao integrativa. Aracati,
Cear4, Brasil, 2020.

Estudos identificados nas bases de dados
IDENTIFICACAO —} BVS (26 artigos) SciELO (28 artigos)

Total de artigos - 54 artigos

|
Estudos duplicados - 06 artigos

Outros idiomas - 07 artigos
Total de artigos excluidos

ELECA —{ Indi ivei i - - -
SELECAO Indisponiveis na integra — 04 artigos 31 artigos

Revisdo de literatura — 08 artigos

Excluidos ap6s leitura do resumo - 06 artigos
[

Estud lecionad Estudos excluidos apés
ELEGIBILIDADE _| studos selecionados - leitura na fntegra

23 artigos 12 artigos




Estudos selecionados para revisao
11 artigos

INCLUSAO —

Fonte: Dados da pesquisa.

Apls a leitura na integra, os estudos selecionados foram analisados
buscando contemplar os itens de identificacdo do artigo, peridédico de publicacéo,
caracteristicas metodologicas do estudo e principais resultados apresentados.

Para esta pesquisa ndo foi necessaria apreciacao ética, pois 0s materiais
contemplados sdo de dominio publico. Entretanto, foram respeitados os aspectos
éticos, garantindo referéncia aos autores pequisados para citacoes.

3 RESULTADOS

A amostra final dos estudos que compuseram a presente revisdo foi composta
por 11 artigos cientificos, selecionados a partir dos critérios de inclusdo previamente
estabelecidos, dispostos nas bases de dados BVS e SciELO. O quadro 01 apresenta
0s artigos segundo codigo do artigo, autores, ano de publicagdo, titulo do artigo e
periodico de publicacéo.

Os resultados revelaram que os estudos foram publicados entre os anos de
2010 e 2019, sendo a maioria dos artigos publicados nos anos de 2019 e 2012, com
trés publicagbes cada, seguido do ano de 2017 com duas publicacdes. Em relagéo
ao tipo de revista nas quais foram publicados, observou-se diversificacdo dos
periddicos, destacando quatro publicados em revistas de salde coletiva.

Quadro 1. Apresentacdo dos artigos segundo codigo, autores, ano de publicacao,
titulo e periddico publicacao. Aracati, Ceard, Brasil, 2020.

(Continua)
. An . Periddi
Caddigo Autores .0 de~ Titulo € |0fj|co~de
publicacao publicacao
Narrativas autobiograficas
de mulheres com Physis: Revista
BRILHANTE : .
Cl ot al 2019 endometriose: que de Saude
' fendbmenos permeiam o0s Coletiva
atrasos no diagnoéstico?
Variaveis associadas a dor .
relacionada a Revista
C2 COZZOLINO . Brasileira de
2019 endometriose: estudo . .
et al. . Ginecologia e
piloto usando uma escala oy
L . Obstetricia
analogica visual.
GONZALES; Intervencé&o em grupo para Psicologia,
C3 INOCENTE; 2019 mulheres com Saude &
SOARES. endometriose. Doencas




C4

OLIVEIRA;
BRILHANTE;
LOURINHO.

2018

Relac&o entre ocorréncia
de endometriose e
sofrimento psiquico.

Revista
Brasileira em
Promocéo da

Saude

Quadro 1. Apresentacao dos artigos segundo cédigo, autores, ano de publicacéo,
titulo e periddico publicacéo. Aracati, Ceara, Brasil, 2020.

(Concluséo)
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Pacientes com
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Cc5 DONATTI 2017 estratégias positivas de Einstein
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menos depressao,
estresse e dor pélvica.
A experiéncia de
co | BENTOL o | omendometoser | CnoRe
MOREIRA. : o Saude Coletiva
narrativas sobre violéncia
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OLIVEIRA ' epidemiolog Reproducéo &
C7 2015 pacientes inférteis com . L.
et al. . Climatério
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cs MISSON 2012 avaliacdo da qualidade de Brasileira de
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endometriose. Obstetricia
Tempo transcorrido entre
co SANTOS 2012 0] |n|C|(_3 dos, S|_ntomas eo Einstein
et al. diagnéstico de
endometriose.
Arquétipos do conjunto de
SPGOLON: dados essenciais de RE-:-Vlsta
C10 2012 enfermagem para Gaucha de
MORO. .
atendimento de portadoras | Enfermagem
de endometriose.
A vivéncia de infertilidade . .
e endometriose: pontos de Psicologia,
Cll | ViLAetal 2010 ° - POITIOS € Satde &
atencao para profissionais
Doencas

de saude.




Fonte: Dados da pesquisa.

O quadro 02 apresenta informagbes quanto aos objetivos, metodologia e
participantes. Entre os artigos, constatou-se que seis eram de abordagem qualitativa
e cinco com abordagem quantitativa.

Referente aos objetivos das pesquisas, observou-se que se relacionaram a
discusséo quanto a compreensao dos significados da doenca na vida das mulheres
(sete artigos), compreensado acerca das alteracbes emocionais ocasionadas pelo
adoecimento (dois artigos), identificacdo das praticas assistenciais realizadas (dois
artigos). Os sujeitos das pesquisas foram na maioria: mulheres com diagnostico com

endometriose, em 10 artigos; e profissionais de saude, em um artigo.

Quadro 2. Apresentacdo dos aspectos metodologicos dos estudos segundo
objetivos, metodologia e participantes da pesquisa. Aracati, Ceara, Brasil, 2020.

(Continua)
Cdédigo Objetivos Metodologia | Participantes
Compreender a rede de significados
construidos intersubjetivamente  que
caracterizam o] fendbmeno da| Descritivo
C1 : . S 29 mulheres
endometriose na vida das mulheres | Qualitativo
acometidas, equilibrando perspectivas
Micro e macrossociais.
Co Entender a dor sentida pelas pacientes
com endometriose, usando a escala | Transversal .
. L. o 388 pacientes
visual analogica para entender as | Quantitativo
variaveis que poderiam influencia-la.
c3 Descrever um processo de intervengéo
comportamental em grupo, elaborado .
- . A Descritivo 06 mulheres
para auxiliar mulheres com diagndstico o
. Qualitativo
de endometriose
Compreender a relagéo existente entre a
ocorréncia de endometriose e o | Descritivo
C4 . . o 11 mulheres
sofrimento  psiquico presente nas | Qualitativo
mulheres.
Observar a correlacdo entre estratégias
de enfrentamento, depresséo, niveis de | Exploratorio
C5 b plorato 171 mulheres
estresse e percepcdo de dor em | Quantitativo
pacientes com endometriose.
Discutir o significado da experiéncia de
adoecimento de mulheres com o
C6 . . Qualitativo 20 mulheres
endometriose na interface com a
violéncia institucional.
Descrever o perfil epidemiologico e .
o : e Descritivo
c7 clinico de pacientes inférteis com S 450 mulheres
. Qualitativo
endometriose.
C8 Examinar a relacdo entre aspectos | Transversal | 130 mulheres




clinicos e qualidade de vida em um | Quantitativo
grupo de pacientes com endometriose.

Avaliar o tempo transcorrido entre o
inicio dos sintomas e o diagndstico de | Retrospectivo
endometriose em pacientes | Quantitativo
acompanhadas no ambulatério.

C9 310 mulheres

Quadro 2. Apresentacdo dos aspectos metodologicos dos estudos segundo

objetivos, metodologia e participantes da pesquisa. Aracati, Ceara, Brasil, 2020.
(Concluséo)

Cdédigo Objetivos Metodologia | Participantes
Elaborar um conjunto de dados
essenciais de enfermagem para o 08
c1o atendimento as portadoras de Qualitativo Profissionais

endometriose.
Apresentar uma contextualizacdo da
Cll |doenca e do seu tratamento na vida da | Quantitativo | 40 mulheres

paciente.
Fonte: Dados da pesquisa.

A sintese dos principais resultados dos estudos esta apresentada no Quadro
03. Os resultados das pesquisas revelaram em seus achados a discussdo sobre a
representacdo da doenca, sinais, sintomas e consequéncias, apresentando
consideracdes quanto: percepc¢des acerca dos sintomas da doenca; dificuldade no
acesso aos métodos diagndsticos e terapéuticos; diagnostico tardio; desvalorizacéo
dos sintomas; negligéncia assistencial; alteragcbes emocionais; sentimentos
negativos como: ansiedade, tristeza e medo; sistematizacdo do cuidado de
enfermagem; rede de apoio.

Quadro 3. Apresentacdo dos principais resultados das pesquisas. Aracati, Ceara,
Brasil, 2020. (Continua)

CcODIGO PRINCIPAIS RESULTADOS

A assisténcia a mulher com endometriose se relaciona a dificuldade
no acesso aos métodos diagndsticos, terapéuticos e negligéncia dos
C1 profissionais de saude em decorréncia da desvalorizacdo dos
sintomas apresentados pelas mulheres. O periodo entre o inicio dos
sintomas e a suspeita diagnostica apresentou uma média de 13 anos.

A dismenorreia foi o principal sintoma associado a percepcao de dor
em mulheres com endometriose e sua intensidade se associou a
outros sintomas urinarios e intestinais, em que o estagio da doencga
pode influenciar a sensacao de dor associada aos sintomas.

C2

Abordou a utilizacdo de psicoterapias em grupo de mulheres com
C3 endometriose, em que foram revelados aspectos subjetivos da
convivéncia com a doenca. As participantes relataram a falta de
empatia e interesse em relacado aos sintomas e o longo tempo para o
diagnadstico da doencga, com reflexos na dificuldade para engravidar.




C4

A endometriose interferiu nas relacdes afetivas e profissionais das
mulheres, limitando sua condicao de saude. A dor, o diagndstico tardio
e as consequéncias como a infertilidade sédo os fatores apontados
pelas participantes como geradores de ansiedade e sintomas
depressivos. Destacou a importancia do suporte psicolégico para
essas mulheres.

Quadro 3. Apresentacado dos principais resultados das pesquisas. Aracati, Ceara,

Brasil, 2020.

(Concluséo)

C5

A intensidade da dismenorreia e dor pélvica crénica relacionou-se a
frequéncia de episédios depressivos e as pessoas que enfrentaram
positivamente a doenca apresentaram menos sintomas depressivos.

C6

Evidenciou a negligéncia nos espacos de Atencdo a Saude com
destaque para a banalizagao do sofrimento, como a peregrinagao por
cuidados e revelaram que as mulheres enfrentam significativos
desafios entre o inicio dos sintomas, diagndstico e tratamento da
doenca.

C7

Destacou a dismenorreia como um dos sintomas que se apresenta em
84,2% das pacientes. O diagnostico tardio da endometriose se

relacionou a uma naturalizacdo pelos profissionais em relacdo a
menstruacao dolorosa, com impacto na qualidade de vida.

C8

O tempo médio de manifestacdo dos sintomas foi de 4,5 anos e 36%
das mulheres referiram a dismenorreia como dor severa ou
incapacitante, em que as mulheres apresentavam escores de
gualidade de vida inferiores ao de outras doencas com manifestacées
pélvicas.

C9

O tempo decorrido entre o inicio da apresentacdo dos sintomas e de
diagndstico da doenca apresentou uma média total de 4 anos com
variacdo de acordo com a faixa etaria das mulheres, sendo menor em
comparacao a média de outros estudos.

C10

Elaborou um conjunto de agbOes baseadas no processo de
enfermagem. Inseridas em sistemas informatizados contribuindo para
a implementagdo de cuidados de enfermagem sistematizados as
mulheres.

Cl1

As mulheres apresentavam sentimentos negativos como: ansiedade,
tristeza e medo diante do diagndstico da doenca. O sentimento
positivo referido foi de alivio. Na rede de apoio a mulher sao
enfatizadas a fé religiosa e o apoio da familia para enfrentar a doenca.

Fonte: Dados da pesquisa

4 DISCUSSAO

A discussdo em relacdo aos achados nos estudos esta apresentada e
distribuida nas seguintes categorias tematicas: Sentidos e significados da
endometriose na vida das mulheres; Representacdes do diagnostico tardio e rede de

cuidados.




4.1 Sentidos e significados da endometriose na vida das mulheres

Esta categoria abordou as consideracbes dos estudos quanto as
manifestacbes clinicas da doenca e sua representacdo na vida das mulheres
acometidas pela doenca. Os estudos destacaram a dismenorreia, a dor pélvica
cronica e a dispareunia como as manifestacdes clinicas mais frequentes entre as
mulheres com endometriose, relacionando a intensidade da dor e o periodo de
manifestacdo dos sintomas (COZZOLINO et al., 2019; DONATTI et al.,, 2017,
OLIVEIRA et al., 2015; SANTOS et al., 2012).

Oliveira et al., (2015) apontou a dismenorreia como um sintoma presente em
84,2% das entrevistadas, resultando em dor crbnica e instabilidade emocional, com
interferéncia direta na qualidade de vida dessas mulheres. O estudo de Cozzolino et
al., (2019) identificou a dismenorreia como o principal sintoma que provoca dor em
mulheres com endometriose, bem como sua associacdo com sintomas nos tratos
urinarios e intestinais, o que pode ocasionar disuria e constipacao.

E vélido destacar que apesar da condicido de dor ser frequentemente
relatada, a sua intensidade se relaciona apenas ao estagio da doenca e ao tempo de
percepcdo dos sintomas, 0 que sugere uma relagcédo direta de fatores psicossociais
gue interferem nessa percepcédo de dor (MISSON et al., 2012).

Além dos sintomas, a paciente com endometriose pode sofrer com os efeitos
colaterais do tratamento hormonal e a possibilidade de intervencédo cirdrgica, ou a
combinacdo destes métodos, pois a depender de suas condi¢des clinicas podem ser
importantes para trata-la (OLIVEIRA; BRILHANTE; LOURINHO, 2018; VILA et al.,
2010).

Logo, entende-se que essa doenca impacta na vida da mulher, com reflexos
em suas relacdes sociais, afetivas e no exercicio profissional, com influéncia na
autoestima da mulher e sua qualidade de vida. Diante disso, o surgimento de
episodios depressivos possui relacdo com a intensidade da dismenorreia e da dor
pélvica crénica, influenciando na salde, aspectos psicossociais e fisicos das
mulheres (OLIVEIRA; BRILHANTE; LOURINHO, 2018; DONATTI et al., (2017).

Outra consequéncia identificada foi a infertilidade da doencga, percebida como
um elemento que causa inseguranca, medo, angustia e ansiedade (OLIVEIRA,;
BRILHANTE; LOURINHO, 2018; VILA et al., 2010).

A demora para engravidar ou a infertilidade foi considerada para muitas
mulheres como um sentimento vinculado a ansiedade, uma vez que a gravidez pode
representar um desejo essencial do universo feminino. Assim, a dificuldade oriunda
da doenca pode refletir sentimentos de tristeza se ndo conseguirem gerar um filho
(GONZALES; INOCENTE; SOARES, 2019; VILA et al., 2010).

Essas mulheres vivenciam, portanto, sensacdes diferenciadas que vao da
dor até mudancas emocionais e em decorréncia da possivel infertilidade, pode
influenciar no surgimento de sentimentos depressivos (OLIVEIRA; BRILHANTE;
LOURINHO, 2018).

4.2 Representacfes do diagndstico tardio e rede de cuidados
De acordo com os materiais selecionados, foi possivel compreender a demora

entre o0 aparecimento dos sintomas até o diagnostico e tratamento da doenca. Essa
situacao reflete a importancia de os servicos de saude promoverem uma assisténcia
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adequada a essas pacientes (BENTO; MOREIRA et al., 2017; BRILHANTE et al.,
2019; COZZOLINO et al., 2019; MISSON et al., 2012; OLIVEIRA; BRILHANTE;
LOURINHO, 2018; OLIVEIRA et al., 2015; SANTOS et al., 2012).

Percebe-se que alguns estudos enfatizam que a média entre o inicio dos
sintomas e o diagnéstico da endometriose foi de 4 anos, cujas estimativas no Brasil
sdo de seis anos. Porém, esse intervalo para que a doenca seja descoberta pode
ser muito maior, levando até 13 anos para o seu diagnostico (MISSON et al., 2012;
SANTOS et al., 2012; BRILHANTE et al., (2019).

Essa demora no diagndéstico da endometriose esta associada a dificuldade de
acesso aos servicos especializados de saude e a falta de capacitacdo dos
profissionais para considerar as queixas referidas pelas pacientes com essa
patologia. Dentre os sintomas a dismenorreia por vezes é naturalizada pelos
profissionais (BENTO; MOREIRA, 2017; OLIVEIRA et al., (2015).

Outros aspectos que dificultam essa assisténcia adequada no cuidado a
saude da mulher com endometriose, sdo: dificuldade no acesso aos meétodos
diagndsticos e terapéuticos; medicalizacdo precoce e negligéncia. Sao enfatizados
também pelas mulheres a falta de valorizacdo pelos profissionais de saude de
queixas como a dor pélvica cronica, dismenorreia e dispareunia (BRILHANTE et al.,
(2019).

Tais condigbes apontadas como incapacitantes para as mulheres, reforcam
a presenca de sensacfes negativas e estresse ao procurar 0s servicos de saude, o
que gera insatisfacdo em muitas pacientes, com repercussdo em sofrimento
psiquico (OLIVEIRA; BRILHANTE; LOURINHO, 2018).

Desse modo, a assisténcia as pessoas com endometriose, deve considerar,
além dos cuidados com os sintomas da doenca, uma atencéao integral do seu estado
emocional, uma vez que é uma patologia ginecoldgica que desencadeia alteracdes
emocionais relevantes. Portanto, se faz importante utilizar recursos que beneficiem a
saude das mulheres em sua integralidade com apoio emocional para que as
dificuldades inerentes a sua condicdo de saude sejam superadas (OLIVEIRA,
BRILHANTE; LOURINHO, 2018; VILA et al., 2010).

Como forma de contribuir para a melhoria dessa assisténcia, entende-se a
importancia do enfermeiro, adotando em suas acdes o processo de enfermagem.
No histérico de enfermagem e no exame fisico sdo observados aspectos de
relevancia fisica, emocional e espiritual da paciente. E relevante considerar ainda a
intensidade e manifestacdo da dor nos diferentes contextos, além de todos os
sintomas que possam estar presentes (SPGOLON; MORO, 2012).

Para que essas etapas sejam adequadas, é necessario utilizar o exame fisico
ginecolégico como ferramenta para tracar os possiveis diagnosticos de enfermagem
relativos a dor e outros eventos sintomatolégicos que acompanham a doenca. As
intervencdes de enfermagem se apresentam no antes e apO0s o procedimento
cirargico e os resultados de enfermagem atuam na analise do cuidado realizado. A
evolugdo de enfermagem permeia todas as etapas do processo de enfermagem,
com avaliacéao do cuidado ofertado (SPGOLON; MORO, 2012).

Esse cuidado de enfermagem inclui as préaticas assistenciais na vida das
mulheres com dor pélvica cronica, a dismenorreia, os problemas relacionados as
intervencdes cirargicas, como a retirada de 6rgdo reprodutivos e a infertilidade (VILA
et al., 2010).

O estudo de Gonzales, Inocente e Soares, (2019) ressalta o uso de
psicoterapias as mulheres com endometriose, com abordagem de temas variados
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gue envolvem os aspectos subjetivos experienciados na doenca, com discussdes
que minimizem possiveis sentimentos negativos sobre a doenca.

Enquanto suportes para enfrentar a endometriose em todas as fases do
cuidado terapéutico, foram elencadas a familia e a religiosidade, além de uma rede
social que a ampare ao realizar intervencdes cirirgicas e em situacdes que
envolvam dificuldade para engravidar ou infertilidade (VILA et al., 2010).

5 CONSIDERACOES FINAIS

O presente trabalho apresentou os principais achados a partir de publicactes
nacionais sobre a tematica da endometriose e os fatores que influenciam na demora
do diagndstico, com fatores que influenciam na vida das mulheres com essa doenca.

Os estudos demonstraram que ter endometriose significa conviver com
sintomas limitadores para as mulheres, relacionando-se a dor fisica e emocional.
Constatou-se que o diagnéstico tardio € uma realidade na vida das mulheres e esta
relacionado a sentimento de impoténcia frente aos sintomas, muitas vezes tendo
gue conviver com a doenca sem uma assisténcia de qualidade.

Conclui-se que para uma atuacdo dos profissionais da enfermagem se faz
necessario cuidados sistematizados as mulheres com endometriose de forma a
qualificar o cuidado de enfermagem, considerando aspectos subjetivos da mulher e
proporcionando seu empoderamento para conviver com a doenca.

Por fim, acredita-se que as mulheres com endometriose vivenciam muitos
sentimentos relacionados a dor, ao diagnostico tardio e as alteracbes emocionais
que afetam diretamente na condicdo de salude e na qualidade de vida dessas
mulheres.

As limitacdes apresentadas pelo presente estudo relacionaram-se as
restricbes das pesquisas nas bases de dados online, visto que poucos artigos
contemplaram a questao norteadora dessa investigacao.

Espera-se que esse estudo contribua para fomentar a discussédo acerca da
endometriose e dos fatores que envolvem o diagndstico tardio, visando qualificar o
cuidado as mulheres acometidas pela doenca, promovendo assim um cuidado
holistico e integral.
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ABSTRACT

Endometriosis is a chronic inflammatory disease that arises during a woman's
reproductive period resulting in changes that involve physical and emotional
contexts. This study aimed to identify the factors that influence the late diagnosis of
endometriosis in women affected by the disease. The survey of scientific articles was
carried out between April and June 2020 in the Virtual Health Library databases and
in the Scientific Electronic Library Online library, using the descriptors endometriosis
and late diagnosis. The final sample consisted of 11 scientific articles. The findings
were distributed in the thematic categories: Senses and meanings of endometriosis
in women's lives and Representations of late diagnosis and care network. The results
revealed a discussion about perception regarding the physical and emotional
symptoms of the disease. The difficulty in accessing diagnostic and therapeutic
methods conditioned the late diagnosis, with factors such as: devaluation of
symptoms and care negligence being highlighted. It was concluded that women with
endometriosis experience a variety of feelings related to pain, late diagnosis and
emotional changes that involve living with the disease, directly affecting their health
condition and quality of life.

Keywords: Late diagnosis. Endometriosis. Women's health. Nursing.
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