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RESUMO 
Introdução: A endometriose é uma alteração no funcionamento orgânico em que as 
células do endométrio, o tecido que reveste o útero, ao invés de serem expelidas du-
rante a menstruação, migram retrogradamente para os ovários ou a cavidade abdo-
minal, onde proliferam e causam sangramento. Objetivo: Identificar as terapias com-
plementares utilizadas no tratamento e alivio de sintomas de mulheres portadoras da 
endometriose. Métodos: Estudo de revisão integrativa utilizando as bases de dados 
Pubmed/Medline, Cochrane e Biblioteca Virtual em Saúde (BVS). A pesquisa foi con-
duzida considerando os termos “endometriosis” “Complementary Therapies” “signs 
and symptoms”. Resultado: A total of 32 studies were identified, 18 were excluded 
and 14 were included in the analysis. A terapia complementar predominante para tra-
tamento e alivio de sintomas decorrentes da endometriose foi acupuntura (n=7), se-
guido Tokishakuyakusan (TSS) da medicina tradicional japonesa, e também chinesa 
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como Gyejibokryeonghwan (GBH) e Bogol-gonjin-dan (BGD). Outros métodos identi-
ficados foram relacionados ao estilo de vida, tais como, como mudança de hábitos 
alimentares, prática de atividades físicas, uso de cannabis e calor associado. Conclu-
são: Mulheres com endometriose apresentaram melhora nas dores pélvicas com as 
terapias complementar, sendo a acupuntura com os melhores resultados para alívio 
dos sintomas. 
 
Palavras-chave: Endometriose, Terapias complementares, Tratamento, Sintomas. 
 
ABSTRACT 
Introduction: Endometriosis is an alteration in organ function in which the cells of the 
endometrium, the tissue that lines the uterus, instead of being expelled during men-
struation, migrate retrograde to the ovaries or the abdominal cavity, where they prolif-
erate and cause bleeding. Objective: To identify the complementary therapies used 
to treat and relieve the symptoms of women with endometriosis. Methods: Integrative 
review study using the Pubmed/Medline, Cochrane and BVS databases. The search 
was conducted using the terms "endometriosis" "Complementary Therapies" "signs 
and symptoms". Results: The predominant complementary therapy for treating and 
relieving symptoms resulting from endometriosis was acupuncture (n=7), followed by 
Tokishakuyakusan (TSS) from traditional Japanese medicine, and also Chinese such 
as Gyejibokryeonghwan (GBH) and Bogol-gonjin-dan (BGD). Other methods identified 
were lifestyle-related, such as changing eating habits, practicing physical activity, using 
cannabis and associated heat. Conclusion: Women with endometriosis showed im-
provement in pelvic pain with complementary therapies, with acupuncture having the 
best results for symptom relief. 
 
Keywords: Endometriosis, Complementary Therapies, Therapeutics, Signs and 
Symptoms 
 

 

INTRODUÇÃO 

A endometriose é uma doença inflamatória crônica hormônio-dependente¹ pro-

vocada por células do endométrio que, em vez de serem expelidas, migram no sentido 

oposto e caem nos ovários ou na cavidade abdominal. Essa inflamação acomete mu-

lheres em idade reprodutiva, causando sintomas de dores pélvicas crônicas (DPC), 

fadiga² dismenorreia³, dispareunia⁴, entre outros que afetam a fertilidade⁵, saúde emo-

cional, física e social4. 

O tratamento convencional para endometriose como Gyejibokryeonghwan 

(GBH) e o Bogol-gonjin-dan (BGD) tem efeitos na redução do endometrioma no ová-

rio⁶. Por sua vez, as Práticas Integrativas e Complementares em Saúde (PICS) são 

recursos terapêuticos que buscam a prevenção de doenças e a recuperação da 
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saúde. As práticas são institucionalizadas por meio da Política Nacional de Práticas 

Integrativas e Complementares no SUS (PNPIC). ⁷ 

Nesse ínterim, as terapias complementares são métodos alternativos para o tra-

tamento da endometriose, um exemplo é a acupuntura que pode melhorar a dor pél-

vica em mulheres com endometriose⁸.  A acupuntura envolve a incorporação de agu-

lhas no corpo para causar alterações que promovem alívio da dor. A técnica teve ori-

gem na MTC (Medicina Tradicional Chinesa), que evoluiu ao longo de mais de 2000 

anos e desenvolveu uma teoria própria. De acordo com um relatório global de 2019 

da Organização Mundial da Saúde (OMS), a acupuntura é o tipo de medicina tradici-

onal mais complementar do mundo. ⁹ 

Há dados crescentes, contribuindo para o uso da acupuntura como uma medi-

cação eficaz para reduzir os sintomas de dor em mulheres com endometriose. Ade-

mais, os resultados da qualidade de vida mostram melhorias significativas nos grupos 

de acupuntura⁹.  

Outra alternativa é o Tokishakuyakusan (TSS) que é um medicamento tradicional 

japonês avaliado como terapia no modelo de endometriose. ¹⁰ O experimento para 

avaliar a eficácia foi feito com camundongos e o número de cistos foram semelhantes 

à endometriose e o peso deles reduziu consideravelmente depois de 14 dias de trata-

mento com TSS. A quantidade de citocinas inflamatórias no soro não foi alterada pelo 

tratamento com TSS. A utilização de TSS diminuiu o mRNA de IL-33 em lesões se-

melhantes à endometriose e gerou redução da síntese alterada de IL-33 nos fluidos 

císticos das lesões. Os resultados indicam que o TSS obteve respostas positivas ao 

tratamento da hiperalgesia e a formação de lesões no modelo semelhante à endome-

triose acelerada por LPS. ¹⁰ 

A Cannabis, calor, meditação, descanso e reeducação alimentar por meio de 

dieta¹¹, moxibustão com laser de CO2¹², dentre outros, também vem sendo evidenci-

ado na literatura como terapias alternativas e complementares no tratamento da en-

dometriose, que oferecem uma via terapêutica adicional. Nesse sentido, o presente 

estudo teve como objetivo identificar as terapias complementares utilizadas no trata-

mento e alivio de sintomas de mulheres portadoras da endometriose. 
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MÉTODO 

Desenho do estudo 

Estudo de revisão integrativa, conduzido de acordo com as seguintes etapas: 

elaboração da questão de pesquisa, busca na literatura, categorização dos estudos, 

avaliação crítica, interpretação dos resultados e apresentação da revisão integrativa. 

 

Estratégia de busca 

Foram selecionadas para a pesquisa três bases de dados de acesso online: Pu-

bmed/Medline, Cochrane e Biblioteca Virtual em Saúde (BVS). Com um vocabulário 

controlado na estratégia de busca em cada uma das bases de dados bibliográficas, 

Pubmed/Medline (MeSH terms), Cochrane (MeSH terms) e BVS (DeCs terms), os se-

guintes termos foram utilizados: “endometriosis” “Complementary Therapies” “signs 

and symptoms”. O Operador booleano AND foi utilizado. A estratégia de busca pro-

posta neste estudo foi realizada no dia 8 de março de 2023. 

 

Seleção dos estudos 

Para realizar esta pesquisa, a seguinte questão foi feita: Quais são as terapias 

complementares utilizadas no tratamento de mulheres portadoras da endometriose? 

A população do estudo incluiu mulheres com endometriose independente da idade. A 

intervenção estudada foi a terapia complementar. O grupo de comparação são mu-

lheres sem terapia complementar no tratamento. O seguinte desfecho foi necessário: 

identificação dos tipos de terapia complementar, bem como, os resultados relaciona-

dos ao tratamento e controle dos sinais e sintomas da endometriose. Esses resultados 

incluíram resultados quantitativos, qualitativos ou mistos. 

Todos os estudos identificados por meio da busca inicial nas bases de dados 

foram arquivados em um banco de dados preparado no software Excel (Versão 16.4). 

Os seguintes critérios de elegibilidade foram adotados: (1) estudos publicados nos 

últimos 5 anos (2019 a março 2023); (2) estudos sem restrição de idade ou uma faixa 

etária específica dentro da população de mulheres; (3) estudos com terapia comple-

mentar para endometriose e seus resultados; (4) estudos sem restrição do país de 

origem; (5) estudos no idioma inglês e português. 

Após a identificação dos artigos por meio da busca nas bases de dados eletrô-

nicas, foi realizada a leitura dos títulos e resumos dos estudos por dois revisores 
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independentes. Posteriormente, os estudos selecionados foram lidos na íntegra e re-

alizado a extração das principais características e informações do estudo, por exem-

plo, título, autor, ano, país de realização do estudo, detalhes da metodologia, resulta-

dos e conclusão. Durante todo o processo as discordâncias entre os revisores foram 

resolvidas por consenso com a presença de um terceiro revisor, quando necessário. 

Os estudos duplicados foram removidos. 

 

RESULTADOS 

De acordo com a busca eletrônica foram encontradas um total de 32 referências: 

26 (Pubmed) 6 (BVS) e 0 (Cochrane). Ao final de todo o processo foram selecionados 

para inclusão nesta revisão 14 artigos (Figura 1) 

Dentre os estudos incluídos (n=14), a metodologia predominante foi revisão sis-

temática (n=4) e ensaios clínicos (n=4), seguidos de 3 estudos transversais, 1 estudo 

observacional, 1 estudo de revisão integrativa e 1 análise de conteúdo. 

Em relação a influência das terapias complementares no tratamento de mulheres 

portadoras da endometriose, foi possível observar em 7 estudos o uso da acupuntura 

como principal tratamento. Outros 3 estudos demostraram a associação do exercício 

físico e mudanças nos hábitos alimentares, além da acupuntura. Também foi identifi-

cado em 3 estudos o uso de outros métodos, como fisioterapia, homeopatia, fitotera-

pia, hidroterapia e medicamentos de base química. O uso de medicamentos tradicio-

nais do Japão (TSS) e da China (GBH e BGD) foi reportado em 2 estudos. Um artigo 

demonstrou o uso do cannabis e o calor, além de terapias como meditação, mindful-

ness, descanso e dieta. 

O TSS, medicamentos tradicionais do Japão, diminuiu o número e as dimensões 

das lesões císticas semelhantes à endometriose, já o GBH e o BGD diminuíram o 

tamanho de um endometrioma, regularizaram os níveis de CA 125 e, a dor pélvica, 

corrimento vaginal, inchaço e coceira também diminuíram em relação aos valores ba-

sais. Cannabis e calor apontaram resultados satisfatórios. 
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Figura 1. Fluxograma do processo de seleção dos estudos primários incluídos na revisão integrativa. 

Fonte: elaborado pelo autor. 

 

DISCUSSÃO  

O presente estudo analisou evidências disponíveis na literatura sobre tratamen-

tos complementares para endometriose a fim de aliviar os sintomas dessas mulheres 

para uma melhor qualidade de vida.  Na maioria dos estudos, a acupuntura apareceu 

como principal terapia complementar com alívio dos sintomas, principalmente a dor 

crônica pélvica. Outras terapias também foram eficazes, como o Tokishakuyakusan 

(TSS), um medicamento tradicional japonês, que diminuiu o número e dimensão de 

cistos semelhantes a endometriose. A administração do Gyejibokryeong-hwan (GHB) 

modificado e do Bogol-gongjin-dan (BGD) por 6 meses, diminuiu o tamanho do endo-

metrioma no ovário direito. De um modo geral, os sintomas de dor pélvica, corrimento 

vaginal, inchaço e coceira também reduziram quando comparados aos valores basais.   
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Mira TAA et al.¹³ analisou diversos tratamentos complementares, como eletrote-

rapia, ioga, exercício físico e acupuntura. Porém, apenas o último apresentou melhora 

significativa nos sintomas de dor na região pélvica. 

Mirzaee F, Ahmadi A.¹ também observaram outros métodos relacionados ao es-

tilo d evida, como tabagismo, dieta, ingestão de café e cafeína, além da atividade física 

já citada, mas, efeito significativo na redução do risco de endometriose ou na melhora 

de seu tratamento foi observado diretamente, somente a acupuntura reduziu com su-

cesso a dor e os níveis de marcadores relacionados (sérico CA-125). 

Armour M et al.⁸ elegeu 29 participantes, mas somente 19 concluíram o estudo. 

O grupo de acupuntura teve uma taxa de retirada de 14% em comparação com 53% 

nos cuidados habituais. Uma diminuição de 1,9 ponto nas pontuações medianas de 

dor não menstrual e uma diminuição de 2,0 nas pontuações medianas de dor mens-

trual entre a linha de base e o final do estudo foram observadas apenas no grupo de 

acupuntura. Melhorias em todos os domínios do EHP-30 foram observadas no grupo 

de acupuntura, sem alterações observadas nos cuidados habituais. Não houve dife-

rença entre a linha de base e o final do tratamento nas concentrações de IL-6 para 

nenhum dos grupos. 

Gholiof M et al.¹¹ avaliou terapias complementares como calor, meditação/min-

dfulness/descanso, dieta e cannabis. As terapias alternativas mais comuns não foram 

observadas com tratamento adequado. Cannabis e calor foram percebidos como te-

rapias mais eficazes.  

No que se refere, às limitações da presente revisão, salientam-se as restrições 

relativas ao número de base de dados selecionadas para a busca dos estudos, perí-

odo de publicação das pesquisas (últimos quatro anos) e idioma (inglês e português). 

Assim, é imprescindível que continuem os estudos e trazer mais abordagens sobre a 

medicina alternativa uma vez que pode contribuir de forma eficaz na vida de uma mu-

lher portadora de sintomas decorrentes da endometriose. 

 

CONCLUSÃO  

Dentre as terapias complementares a mais eficaz para o alívio da dor do pélvica 

a acupuntura. No entanto existem outras abordagens, que demonstram tendências 

positivas para atenuação dos sintomas da endometriose. Desse modo, essa pesquisa 

contribuiu para promover mais dados sobre tratamentos complementares para 
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garantir que mulheres portadoras dessa doença receba auxílio necessário para ter 

uma melhor qualidade de vida. Logo, devo encorajar novos investigadores a projetar 

estudos controlados para aumentar e apoiar sua aplicabilidade. 
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