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RESUMO

A endometriose é uma doenca inflamatéria dependente de estrogénio que nédo
possui uma definicdo exata e Unica como proposta de causa e efeito, ou seja, € uma
doenca com diversos fatores, que tornam o seu diagnostico e tratamento
desafiadores para profissionais e pacientes. Problema: o principal tratamento
disponibilizado hoje pela medicina acontece pela supressédo do estrogénio por meio
de contraceptivos, principalmente hormonais. Infelizmente, o uso de contraceptivos
hormonais ndo prevé a cura ou remissdo dos focos endometriéticos, apenas a
incapacidade da mulher de manter o seu ciclo menstrual normal por meio da inibicao
do fluxo menstrual que atua como um agente causador de inflamacdo e, por
consequéncia, levando essa mulher a sentir dores nesse periodo e fora dele, tendo
sua qualidade de vida afetada. Os principais sintomas da endometriose sao: dores
pélvicas dentro e fora do periodo menstrual, dores na relacdo sexual, fadiga,
alteracdo com aumento exacerbado do fluxo sanguineo, alteracdes gastrointestinais,
dores de cabeca e infertilidade. A principal teoria que busca explicar a endometriose
€ a teoria de Sampson, que sugere como causa principal do surgimento da
endometriose, o fato do fluxo menstrual retornar, em parte, pelas trompas de falopio
e a partir dai se alojar nas demais localidades da regido pélvica, podendo migrar
para outras partes do corpo. Essa teoria tem sido questionada por outros
pesquisadores, porque hoje, ja se sabe que cerca de 80% das mulheres, mesmo
nao portadoras de endometriose, mulheres saudaveis, também possuem a mesma

caracteristica em que parte de seu fluxo menstrual retorna pelas trompas.



Entretanto, diferentemente das mulheres com endometriose, esse retorno do fluxo
sanguineo é facilmente administrado pelo organismo e resquicios de sangue
menstrual retrogado s&o eliminados por células do sistema imunologico.
Metodologia: revisdo bibliografica exploratéria em bases de dados on-line com
publicacdo dos ultimos 15 anos em lingua inglesa e portugués que apresentassem
0s nutrientes que contribuissem para o entendimento e controle do processo
inflamatorio da endometriose. As principais bases de dados pesquisadas foram:
PubMed, Scielo, Springer, Nature, Cell, Frontier, RBM Journal, Braspen, Jama,
FertSter e NEJM. Objetivos: essa revisdo busca identificar alguns nutrientes
responsaveis por contribuir para a diminuicdo do processo inflamatério dentro do
contexto da endometriose, tendo em vista que 0 uso de anticoncepcionais,
principalmente hormonais, tem sido associado a fatores cancerigenos e que,
conforme apontam as diretrizes atuais para o tratamento da endometriose, esses
farmacos ndo tém a pretensao de redimir o processo inflamatério da endometriose.
Portanto, o papel da nutricdo nesta revisao ficou evidenciado através dos nutrientes
agui apresentados com seu potencial de controle dos aspectos inflamatorios da
endometriose. Resultados: os agentes encontrados nesta revisdo como contribuintes
para o controle do processo inflamatério foram os antioxidantes vitamina C, D, E,
outros agentes como reveratrol, brassicas, coenzima Q10, curcumina, chlorella
vulgaris, raiz de kiwi, N-acetil cisteina, bromelina, acido alfa lipoico, zinco e acai
foram os agentes protagonistas neste trabalho. Conclusdo: os nutrientes indicados
nesta revisao se apresentaram eficazes para controle do processo inflamatério no
contexto da endometriose, sd0 necessarios mais estudos para contribuicdo dos
dados aqui encontrados e de novos nutrientes que possam contribuir para a melhora
da qualidade de vida das portadoras. Além disso, a constatacdo empirica dos
beneficios da nutricdo pelo profissional nutricionista dentro de seu campo de
atuacao nao deve ser desprezada.
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1 INTRODUCAO

A endometriose € uma doenca ginecoldgica de carater inflamatorio que tem por

principal caracteristica a presenca de tecido endometrial fora da cavidade uterina,



podendo ser encontrado nos ovarios, peritonio e demais 6rgaos que estao presentes
na cavidade pélvica (FEBRASCO, 2018). No aspecto epidemiolégico, a
endometriose possui uma taxa de prevaléncia de até 10% nas mulheres em idade
reprodutiva, afetando de forma significativa sua qualidade vida (NACUL; SPRITZER,
2010).

Os principais sintomas da doenca sdo dor pélvica, dismenorreia, dores no ato
sexual, indisposi¢cdo, aumento do fluxo sanguineo no periodo menstrual, e em casos
mais acentuados, infertilidade. Este ultimo pode ocorrer em mulheres com
endometriose com maior frequéncia se comparadas a mulheres que nédo apresentam
a doenca (MISSMER,; et al. 2021).

~

No que diz respeito a etiologia da endometriose ndo € possivel afirmar, com
precisdo, o fator ou os fatores determinantes de causa e efeito, mas existem linhas
de estudo que apontam as possiveis causas da endometriose: estudo de Sampson,
investigacdo metaplasica e uma alteracdo genética que, associada aos fatores

ofertados pelo ambiente, poderiam desencadear a doenca (FEBRASCO, 2018).

A linha de estudo apontada por Sampson indica que a mulher que apresenta a
endometriose possui uma caracteristica em que seu fluxo sanguineo menstrual
retorna pelas trompas e se instala na cavidade peritoneal, mas esse mesmo
fenbmeno de menstruacdo retrogada acontece com cerca de 90% das mulheres
saudaveis, 0 que sugere que esta teoria ndo pode ser utilizada isoladamente como
proposta de causa e efeito da doenca (BURNEY; GIUDICE, 2012).

Outra teoria sugere que a endometriose se origina a partir de uma diferenciacéo
celular, ou seja, um tecido com caracteristicas normais daria origem a lesdes
endometridticas a partir do processo de metaplasia celémica (TAYLOR; KANE;
SIDELL, 2015).

Atualmente, a “linha de frente”, ou seja, 0s principais métodos utilizados para o
tratamento da endometriose consistem na prescricdo médica de contraceptivos orais
e métodos cirdrgicos que tém a finalidade de inibir a sintese de estrogénio endégeno
e remover os focos de tecido endometribtico, respectivamente, o que possibilita o

controle da dor, mas ndo impede a progressao e o retorno da doenca, e ainda, no



caso dos anticoncepcionais, ha a possibilidade de efeitos colaterais indesejados a
médio e longo prazo (KIM et al., 2020).

Conforme aponta Lima et al., o0 uso de contraceptivos orais vem sendo relacionado a
ocorréncia aumentada de AVC (acidente vascular cerebral) em mulheres que
utilizam esse método de contracepcdo em comparacdo a mulheres que tiveram

AVC, porém, ndo eram usuarias de anticoncepcionais.

O estilo de vida também possui uma influencia significativa na progressédo da
endometriose, fatores esses que contribuem para o aumento da inflamacéo
sistémica, como por exemplo, uso frequente de alcool, ato de fumar, falta de
atividade fisica regular que influencia diretamente na diminui¢cdo do tecido muscular,
e uma alimentac&o que contribua para o aumento do percentual de gordura (VITALE
et al., 2018).

Atualmente, outras caracteristicas estdo sendo identificadas como aspectos
significativos para o entendimento da endometriose, como por exemplo, a presenca
de um estresse oxidativo na cavidade uterina em mulheres com endometriose, que é
responsavel por causar uma inflamacado endometrial nas mulheres afetadas e que,
em estado de descontrole, esse estresse oxidativo promove danos celulares severos
(SCUTIERO, 2017).

O estresse oxidativo e a inflamac&o crbnica presentes na endometriose, também,
conforme aponta Iwabuchi et al. (2021), podem ser responsaveis pela progressao da
endometriose que, em casos mais avancados, proporcionariam um perfil

carcinogénico na portadora da doenca.
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O estresse oxidativo €, na verdade, uma despropor¢cdo entre a producdo de
espécies reativas de oxigénio e a capacidade do organismo de produzir elementos

antioxidantes para combaté-los de forma eficiente (LU; WANG et al., 2018).

Conforme aponta Argawl! et al. (2005), as principais espécies reativas de oxigénio
presentes nas doencas do sistema reprodutor feminino séo peroxido de hidrogénio,
radical hidroxila e superdxido de hidrogénio. Ja Scutiero et al. (2017) aponta que 0s

principais componentes do sistema antioxidante enzimatico sdo superoxido



dismutase, catalase e glutationa peroxidase, e no sistema antioxidante n&o

enzimatico estado presentes as vitaminas C e E.

Outros componentes considerados antioxidantes, como por exemplo, a
suplementacao de vitamina D também é associada, mesmo que ndo diretamente ao
tratamento da endometriose, mas ao controle de dores no periodo menstrual
diminuindo significativamente os desconfortos presentes nesse periodo (LASCO et
al., 2012).

Portanto, o que justifica este trabalho é a necessidade urgente de terapias
nutricionais complementares que auxiliem a portadora de endometriose a encontrar
alternativas que tenham por funcdo contribuir para a diminui¢cdo do perfil inflamatoério
da doenca, bem como de promover uma promoc¢ao da sua qualidade de vida com o
a diminuicdo dos sintomas debilitantes da doenca. Finalmente, os objetivos deste
trabalho sdo conceituar a endometriose e seus principais mecanismos de acgao,
identificar os antioxidantes participantes do processo de controle do progresso da
doenca e identificar os demais nutrientes, seja por meio da alimentacdo
convencional ou da suplementacdo que possam contribuir para a diminuicdo do

perfil inflamatério da endometriose.

2 MATERIAIS E METODOS

O presente estudo consiste em uma revisao envolvendo dados da literatura nacional
e internacional que permitiu um amplo apanhado de conceitos e teorias sobre o
tema proposto, evidenciando a necessidade de aprofundamento urgente no presente

tema.

Para a realizacdo desta pesquisa, foi necessario percorrer as seguintes etapas: 1)
definicdo do tema e do problema a ser esclarecido nesta pesquisa; 2) definicdo dos
critérios de inclusdo e exclusdo dos artigos e materiais; 3) identificacdo dos artigos
elegiveis pelo titulo; 4) inclusdo e exclusdo dos artigos elegiveis apoés leitura dos
resumos; 5) discussao e interpretacao dos resultados encontrados; 6) apresentacao

da presente pesquisa.



A questdo norteadora do presente trabalho busca responder a seguinte pergunta:
qual o papel da nutricdo no tratamento da endometriose? Ou ainda, é possivel obter

resultados satisfatorios no tratamento da endometriose com a nutricao?

Os critérios de inclusao foram os seguintes: artigos publicados nos ultimos 15 anos,
artigos que apontassem o perfil inflamatorio e com presenca de estresse oxidativo
na endometriose, artigos que indicassem o uso de algum nutriente, seja por meio da
alimentacdo padrdo e/ou suplementacdo como intervengdo nutricional na
endometriose, e artigos que indicassem o perfil de qualidade de vida das mulheres

portadoras de endometriose.

Os critérios de exclusdo consistiram no seguinte: artigos publicados a mais de 15
anos, artigos em lingua que ndo fosse portugués, inglés e artigos que nao

contribuissem de forma relevante com tema proposto.

Inicialmente, como critérios de selecdo foram lidos os titulos e resumos dos
respectivos artigos e em seguida os artigos considerados contribuintes para o tema

proposto foram lidos na integra.

Foram encontrados 227 artigos com indicacdo de relevancia para o tema proposto,
entretanto, apos a leitura dos respectivos resumos, 173 artigos foram excluidos por
estarem fora dos critérios propostos. Dos 54 artigos restantes, apds a leitura na
integra, todos foram considerados aptos para prosseguir na contribuicdo do presente

estudo (Figura 1).



Figura 1 — Fluxograma para selecdo dos artigos.
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3 REVISAO DA LITERATURA
3.1 CONCEITOS E TRATAMENTOS CONVENCIONAIS DA ENDOME TRIOSE

A endometriose é uma doenca inflamatéria presente no sistema reprodutor feminino
gue acomete certa de 10% de mulheres em idade reprodutiva, é caracterizada pela
presenca de tecido endometrial fora da cavidade uterina, podendo atingir a regiao
peritoneal, ovarios e 6rgaos adjacentes. Os principais sintomas encontrados nas
mulheres com suspeita de endometriose sdo dores pélvicas persistentes,
dispareunia e infertilidade. Em se tratando da etiologia da endometriose, embora
ainda permaneca inconclusiva, € valido ressaltar que a teoria de Sampson, ou seja,
teoria da menstruacao retrdgada que consiste no retorno do fluxo menstrual pelas
trompas de falépio e sua consequente instalacdo nos 6rgaos pélvicos, € amplamente
aceita como principal causa da endometriose o que, atualmente, ndo se pode
afirmar como causa e efeito isoladamente, tendo em vista que o refluxo menstrual
retrogado é comum em 90% das mulheres em idade reprodutiva que ndo possuem
endometriose, 0 que sugere que existem outros fatores associados ao surgimento
da endometriose (NACUL, SPRITZER, 2010).



Conforme aponta a American Society of Reproductive Medicine (ASRM) (apud o
Ministério da Saude (2016, p.3), a endometriose é classificada de acordo com o

estagio da doenca:

Estagio 1 (doenga minima): implantes isolados e sem
aderéncias significativas; — Estagio 2 (doenca leve):
implantes superficiais com menos de 5 cm, sem
aderéncias significativas; - Estdgio 3 (doenca
moderada): multiplos implantes, aderéncias peritubérias
e periovarianas evidentes; — Estagio 4 (doenca grave):
multiplos implantes superficiais e profundos, incluindo
endometriomas, aderéncias densas e firmes (BRASIL,
2016, p 3).

O diagndstico da endometriose ainda € um fator que tem levado muitas mulheres a
conviverem com essas doencas por boa parte de sua vida reprodutiva, tendo em
vista que os sintomas podem ser confundidos com outras doengas ginecolégicas,
podendo ainda ndo apresentar sintomas e o diagnostico que é feito, principalmente
por videolaparoscopia, ultrassonografia transvaginal pélvica e ressonancia
magnética precisam ser feitos por profissionais de experiéncia, e sao procedimentos
de alto custo (ROLLA, 2019).

Outros biomarcadores vém sendo estudados e apontados como possiveis meios de
diagnosticar a endometriose de forma mais rapida e precisa, como o “Fator
Neurotrofico Derivado do Cérebro” (BNDF, sigla em inglés), sendo este considerado
mais preciso que o0s biomarcadores anteriormente utilizados como a CA-125
(glicoproteina antigeno de cancer) conforme aponta um estudo prospectivo realizado
com 138 mulheres que foram divididas em grupos e haviam sido submetidas a
cirurgia de remocdo de implantes de endometriose, outras doencas do sistema
reprodutor feminino e outras que nao apresentavam dor ou qualquer outra doenca
ginecoldgica (96, 24 e 18, respectivamente) (WESSELS et al, 2015).

No que diz respeito ao tratamento convencional da endometriose, 0s principais
métodos utilizados sdo 0s contraceptivos orais a base de progesterona e, em
situagcbes de necessidade aumentada, a cirurgia de remocdo dos focos
endometridticos € indicada (TANBO; FEDORCSAK, 2017).



Ainda sobre o tratamento da endometriose por meio de contraceptivos orais, é
necessario levar em consideragdo os efeitos adversos desses medicamentos. Um
estudo de coorte feito com mulheres de 15 a 49 anos durante 15 anos avaliou a
ocorréncia de casos com acidente vascular cerebral e infarto do miocardio em
mulheres que utilizavam algum tipo de contraceptivo hormonal, sendo apontado de
forma sugestiva que a incidéncia desses eventos de complicacdes metabdlicas foi

maior em mulheres usuarios dos contraceptivos (LIDEGAAR et al., 2012).

Em outro momento, uma meta-analise ndo identificou beneficios associados a
melhora da dor pélvica relacionada a endometriose, o que sugere a subjetividade do
tratamento em relacdo a percepcédo de dor em cada pessoa, portanto, ndo ficaram
evidentes 0s beneficios dos contraceptivos orais na qualidade de vida relacionada
ao controle da dor (BROWN et al., 2018).

Diferentemente do que aponta Guzick et al., em que foram encontradas significativas
reducdes da sensacdo de dor em um estudo randomizado, prospectivo, duplo-cego
com 47 mulheres durante 48 semanas avaliando a diferenca na percepcao de
melhora da dor pélvica relacionada ao uso dos medicamentos leuprolida e
anticoncepcionais orais, 0 que sugere nao haver um consenso total entre diversos

meios de pesquisa em relagdo a endometriose.

Complementarmente, a demora na obtencdo do diagnéstico conclusivo de
endometriose € um dos principais fatores que prejudica o tratamento precoce e a
melhora da qualidade de vida dessas mulheres (PARASAR et al., 2017).

3.2 EFEITOS DA NUTRICAO NA ENDOMETRIOSE

A forma como nos alimentamos influencia diretamente no surgimento, progressao e
remissdo das principais doencas cronicas ndo transmissiveis atualmente,
principalmente as doencas relacionadas ao seu carater inflamat6rio como é o caso
da endometriose (HALPERN; SCHOR; KOPELMAN, 2015).

Em contrapartida, Helbig et al., (2021) em uma recente revisdo sistematica da
literatura afirma ndo encontrar correlacdo forte o suficiente para concluir que a
nutricdo, ou seja, a alimentagdo saudavel tenha algum tipo de influéncia no

surgimento e progressdo da endometriose, mas 0s autores deixam claro que a



7

endometriose é uma doenca multifatorial e que mais estudos, principalmente
experimentais, so necessarios para detectar os caminhos e nutrientes que afetam

de forma negativa e positiva nessa doenca.

Outro estudo de coorte prospectivo avaliou durante os anos de 1991 e 2013 por
meio de questionario de frequéncia alimentar mulheres diagnosticadas com e sem
endometriose profunda e sua relacdo com a dieta, apesar das limitacbes deste
estudo os dados sugerem que mulheres com endometriose que tinham uma ingesta
maior de frutas citricas aparentavam uma menor incidéncia (22%) de desenvolver a
doenca, em contrapartida os resultados sugeriram que houve uma incidéncia maior
de endometriose naquelas mulheres que consumiam mais cruciferos (13%)
(HARRIS; EKE; CHAVARRO, 2018).

Para entender melhor o papel da nutricdo no contexto da endometriose,
pesquisadores do Instituto Nacional de Perinatilogia “Isidor Espinosa de los Reys”,
recrutaram mulheres com e sem endometriose para participarem de um estudo que
abordasse o perfil alimentar e a presenca de estresse oxidativo, ingestdo alimentar
de vitaminas, minerais e enzimaticas (A, E, C, cobre, selénio, zinco, glutationa, sod,
dentre outros). As mulheres com endometriose foram divididas em 2 grupos que
foram instruidas a fazer uma dieta de quantidades padrdo de vitaminas e minerais
conforme indicagcdo das DRI's (sigla em inglés, ingestdo dietética de referéncia), e
outro grupo com endometriose foi orientado a adquirir uma dieta com altas
concentracfes de antioxidantes. Em resumo, as mulheres com endometriose e que
fizeram uma dieta com uma concentragcao mais elevada de antioxidantes (vitaminas
A, C e E), aumentaram a circulagdo desses nutrientes no organismo e apresentaram
uma melhora significativa dos marcadores de estresse oxidativo (malonaldeido e
hidroperoxidos lipidicos) sugerindo, assim, a melhora no quadro inflamatorio
(CABRERA et al., 2009).

3.3 ESTRESSE OXIDATIVO NA ENDOMETRIOSE

A producdo de espécies reativas de oxigénio acontece dentro de condi¢bes
fisiolégicas normais em que ha oxidacdo, como por exemplo, producdo de energia,

via de sinalizacao celular, fatores de crescimento, proliferacéo, dentre outros. Sendo



gerados a partir de elétrons desatrelados de &tomos de oxigénio e também de
nitrogénio (KALYANARAM, 2013).

O estresse oxidativo acontece em situacfes em que hd uma desregulacdo entre a
producdo de espécies reativas de oxigénio e a producdo de antioxidantes capazes
de manter a homeostase desse sistema dentro do organismo. Essas espécies séo
capazes de promover ledes em células e tecidos causando, assim, uma cascata de

inflamac&o que pode se tornar sistémica (NGO et al., 2009).

Dentro do contexto da endometriose, 0 estresse oxidativo tem desenvolvido um
papel crucial no diagnostico, evolugcdo e tratamento da endometriose, ou seja, a
partir da presenca de um estresse oxidativo na regido peritoneal em mulheres em
idade reprodutiva e portadoras de dores pélvicas cronicas associadas a outros
sintomas, € possivel mensurar um diagndéstico mais apurado e um tratamento que va
além do convencional, que acontecem por meios de contraceptivos hormonais e
intervencdes cirtrgicas (MATE; BERNSTEIN; TOROK; 2018).

Um estudo transversal conduzido por Nasiri et al. (2016) feito com 63 mulheres apés
terem se submetido ao exame de laparoscopia e sendo, dessas 63 mulheres, 43
diagnosticadas com endometriose em que foram coletadas amostras sanguineas e
no fluido folicular dessas mulheres os niveis de TAC (capacidade antioxidante total),
LPO (peroxido de lipidio) e MDA (malondialdeido) observou-se no fluido folicular
uma concentracdo aumentada de peroxido de lipidio e uma diminuigdo significativa
de TAC conforme apontados nas figuras 1 e 2 a seguir, sendo estes considerados

marcadores significativos de estresse oxidativo:



Figura 2 - Marcador de estresse oxidativo
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Figura 3 — Capacidade antioxidante total
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Em outro estudo de carater prospectivo (DE ANDRADE et al.,2010) 112
participantes foram selecionadas e divididas em grupo em que 48 apresentavam
estar em algum estagio da endometriose e as demais, 64 mulheres (controle),
apresentavam quadro de infertilidade néo relacionado a endometriose. Neste estudo
foram coletadas amostras sanguineas de ambos 0s grupos, caso e controle, dos
seguintes marcadores séricos: malondialdeido, glutationa, hidroperéxidos e vitamina
E. Os achados sugerem a presenca de estresse oxidativo, tendo em vista que ficou

evidente no estudo que as mulheres com endometriose apresentaram uma



concentracdo sanguinea maior de hidroperoxidos e quantidades significativas
menores de glutationa e vitamina E, sendo estes marcadores considerados

relevantes para a expressao inflamatéria do estresse oxidativo na endometriose.
3.4 ANTIOXIDANTES NA ENDOMETRIOSE

3.4.1 VITAMINA C

Em contrapartida aos danos causados pelo estresse oxidativo em mulheres
portadoras de endometriose, a presen¢ca de antioxidantes tem se mostrado um
mecanismo chave para o controle da dor presente nessa doenca, e € iSSO 0 que
aponta o estudo “in vivo” de Dai et al. (2019) feito em camundongos que foram
tratados com vitamina C de forma intraperitoneal ou por via oral e receberam
200mg/kg de 17beta-estradiol para expressarem as caracteristicas de tecido
lesionado com endometriose e apés 1 més, esse tecido foi coletado e os achados
afirmam que as lesdes endometridticas foram consideravelmente inferiores nos
camundongos que recebam a administracdo de vitamina C de forma intraperitdnio

conforme demonstrado na figura 4 descrito como IPIVC (sigla em inglés).

Figura 4 — Experimento em camundongos

A

Recipents  Treatmart

Estrogens (E2) IP Injection PBS.
§ Doon ®8s)

~ Q 1P Transplantaton Orolintoke o
of Endometria “’& Vasmnc OV

1P Injection A ONG PIVC|
Surg =3 - o Dose e Dose Dose
Dy
€2 €2 E2 E2 E2 E2 E2 E2 E2 E2 E2 E2 E2 E2Hanv
Surg: IP Transplantion Swgery  Dose PBS/ONCIPNC  Harv: Harvest Lesions
-
1
x

52 =8

Fonte: Dai et al., 2019



3.4.2 VITAMINA D

A vitamina D em sua forma ativa (1,25-02D) tem um papel de grande importancia no
organismo humano, como por exemplo, sua atuacdo no metabolismo do calcio,
estrutura 6ssea, além de sua forte atuacdo no sistema imunolégico (KRATZ; SILVA,;
TENFEN, 2018).

De forma prospectiva, Cho et al.,, conduziram um estudo com mulheres coreanas
com e sem endometriose, em que essas mulheres fora dividas a fim de avaliar as
concentracdes séricas da vitamina D e sua influencia no surgimento e progressao da
endometriose. O estudo foi desenvolvido com o objetivo de entender a importancia
da presenca da vitamina D na endometriose, tendo em vista que sua deficiéncia &
uma “porta” aberta para o desenvolvimento de um sistema imunoldgico deficitario, o
que agravaria ainda mais as complicacbes decorrentes da endometriose.
Finalmente, o estudo apontou que mulheres com endometriose apresentaram
concentracbes menores da proteina de ligagdo da vitamina D (VDPB, sigla em
inglés) que indicava haver a concentracéo sérica de vitamina D, por consequéncia

também diminuida.

3.4.3 VITAMINA E

Um estudo feito com 242 mulheres portadoras e ndo portadoras de endometriose
(mas que possuiam alguma outra condicdo ginecoldgica que indicasse necessidade
cirirgica) fez um experimento extraindo do fluido peritoneal e do sangue 2
marcadores importantes para a observacdo de antioxidantes na endometriose: a
alfamina que é uma proteina que indica os niveis de vitamina E disponiveis e a
propria vitamina E. O estudo sugere que as concentracdes de vitamina E foram
significativamente maiores nos casos de endometriose de estagios 1 e 2 do que nos
casos controles de mulheres que tinham outras condi¢cfes ginecoldgicas que ndo a
endometriose ou as que fosse saudaveis indicando, assim, que a vitamina E € um
nutriente necesséario para o tratamento da endometriose tendo em vista que o
aglomerado de vitamina E no fluido peritoneal indica uma inflamacgao inicial que

necessita de uma acao antioxidante desta vitamina (SEEBER et al,. 2011).



Santanam et al.,, conduziram um estudo controlado em que 59 mulheres
diagnosticadas com endometriose ou alguma outra condigdo ginecolégica né&o
endometridtica, mas que apresentavam também infertilidade e dor pélvica, foram
dividias em 2 grupos para receberam 1200 Ul de vitamina E e 1000mg de vitamina C
diariamente pelo periodo de 2 meses, além das que receberam placebo. O estudo
apontou que ao final do tratamento 43% das mulheres que recebam os antioxidantes
apresentou melhora nas dores pélvicas se comparadas ao placebo. Além disso, a
dor na relacdo sexual, que € um dos sintomas da endometriose, também apresentou
melhora (24%).

3.5 RESVERATROL

No contexto inflamatério da endometriose sdo ativados genes que promovem O
desenvolvimento da doenca a partir do momento que sao “apresentados” as
prostaglandinas responsaveis pela inflamacdo (PGEZ2), diante disso, uma meta
analise de Dull et al., apontou que o resveratrol, que é um polifenol obtivo a partir de
alimentos de origem vegetal (uvas, frutas vermelhas, chocolate amargo, cacau,
dentre outros), se mostrou eficaz na inibicdo das vias inflamatdrias, diminuindo a
atividade de citocinas pro-inflamatorias, diminuiu também a atividade das espécies
reativas de oxigénio e o controle das prostaglandinas responsaveis pelo mecanismo

da dor.

Kong et al., (2020) conduziram um estudo randomizado em que camundongos
receberam a administracdo invasiva na regido interna peritoneal de resveratrol
(25mg/kg), o que foi observado é que os camundongos tratados com resveratrol
apresentaram uma reducdo na impressao do gene MTALl que estad associado a

proliferacéo de células no processo inflamatorio da endometriose e cancerigeno.

3.6 CHLORELLA VULGARIS

Com o objetivo de avaliar o controle do estresse oxidativo, que tem influéncia direta
na reproducdo e no desenvolvimento ginecoldgicas crbnicas, um estudo
randomizado foi realizado com 35 animais (coelhos) que foram divididos em 5
grupos para dar prosseguimento ao experimento. Desses 5 grupos, o grupo controle

nao recebeu a suplementacdo de Chlorella vulgaris, e os demais 4 grupos



receberam a suplementacao durante 120 dias (200mg, 300mg, 400mg e 500mg de
biomassa, respectivamente). Os achados deste estudo sugerem que a producao de
espécies reativas de oxigénio, que sao capazes de promover lesbes ao sistema
reprodutor feminino, foi significativamente reduzida com a suplementacdo de
Chlorella vulgaris, aléem de a capacidade antioxidante total ter sito aumentada.
Revelando-se um agente protetor da ligagdo que ha entre utero e ovario na
reproducao feminina (SIKIRU et al., 2019).

3.7 CURCUMINA

A curcumina (diferuloilmetano) é um nutriente presente em uma das mais utilizadas
ervas com efeitos terapéuticos para doencas de carater inflamatério da atualidade.
Ela esta presente na curcuma (Curcuma longa) descoberta desde o século 19 por
Vogel e Peletier, em que eles verificaram a curcumina como um potente agente
contra vias inflamatérias e fatores angiogénicos para cancer (VALLE;
LECARPENTIER, 2020).

Em um estudo feito em seres humanos, Chowdhury et. al, 6 mulheres foram
separadas em 2 grupos definidos como contendo e nao contendo tecido
endometridtico ap0s exame laparoscopia. Foram administradas concentracdes
variadas (15,10,20 e 40 ug/ml em 24, 48 e 72h) de curcumina a fim de avaliar a
liberacdo e controle de citocinas e quimosinas pro-inflamatorias na endometriose. Os
achados sugerem que a curcumina contribuiu de forma significativa para a apoptose
de células endometriécicas, além disso, a curcumina apresentou uma acao
importante na diminuigdo na liberagdo de citocinas inflamatdrias, como por exemplo,

interleucinas 6 e 8.

3.8 EXTRATO DE RAIZ DE KIWI

Induzidos por método cirurgico, camundongos foram selecionados (12 ao todo, 6
controles e 6 tratados) para participar de um experimento que teve por objetivo
analisar a eficiéncia do extrato da raiz do kiwi no sentido de controlar ou redimir os
processos inflamatdrios da endometriose. Esses animais receberam tecido
endometrial a fim de simular as mesmas caracteristicas na regido intrauterina da

endometriose, sendo observado, ap6s semanas que o tecido inflamatério da



endometriose havia realmente se desenvolvido. Com a injecdo de 600mg/kg/d
desse extrato por 14 dias e 0 outro grupo tratado com uma solugéo salina comum
pelo mesmo periodo, os pesquisadores observaram que houve uma reducédo de
proteinas responsaveis pela inflamacado na endometriose (COX 1 e 2), além da
identificacdo de regulagéo de forma negativa de fatores de crescimento vasculares
endoteliais e interleucinas (6, 8 e 1) (LIAO et. al, 2021).

3.9 ACAI NA ENDOMETRIOSE

O popularmente conhecido acai proveniente da regido norte do Brasil, mais
precisamente do Belém do Para, tem se mostrado um potente agente anti-
inflamatdrio e antioxidante na alimentacéo brasileira. Cientificamente conhecido de
Euterpe Oleacea, o acai foi utilizado em um estudo randomizado para mostrar sua
possivel efichcia no tratamento da endometriose. 20 ratas fémeas foram
selecionadas e receberam implantes de tecido endometriético a fim de simular uma
inflamacdo semelhante a encontrada na endometriose. Esses animais foram
divididos em 2 grupos, sendo que um grupo recebeu a administracdo de 200mg/kg
de peso de seu préprio corpo por meio de sonda o contetdo do extrato de Euterpe
Olerace e o outro grupo recebeu apenas uma concentracdo semelhante de soro
fisiologico. O tratamento ocorreu pelo periodo de 1 més, e ao final desse periodo os
animais foram sacrificados e o tecido endometriético foi extraido e analisado. Os
achados sugerem que 0s animais que receberam o tratamento com acai
apresentaram significativamente uma reducéo de fatores inflamatérios na regido de
tecido endometrial (fator de crescimento endotelial, prostaglandinas, proteina Cox2,
dentre outras), além do tecido endometrial no grupo tratado ter se apresentado
menor apos o experimento. (MACHADO et al., 2016).

3.10 COENZIMA Q10 NA ENDOMETRIOSE

No contexto da endometriose, a taxa de infertilidade se torna mais evidente pelo
ambiente com caracteristicas de estresse oxidativo e pela capacidade antioxidante
total ser diminuida, o que nédo favorece a capacidade de sobrevivéncia de um évulo
fecundado. (SANCHEZ et al.,2017). Por isso, 0 método de fertilizagdo in vitro tem

sido utilizado para mulheres portadoras de endometriose possam ter a possibilidade



de gerar uma vida. Um estudo conduzido por Romero et al. (2017) feito com
camundongos, buscou avaliar a capacidade da suplementagdo com Coenzima Q10
na fertilizacdo in vitro a fim de verificar seu efeito na endometriose. Os animais
doaram seus oOvulos para o experimento e foram coletados fluidos foliculares de
pacientes humanas com endometriose para o estudo, e dentro deste processo foram
administradas 50mg de Coenzima Q10 no meio de fertilizagdo in vitro. O que foi
observado pelos pesquisadores é que a Coenzima Q10 agiu de forma antioxidante,
ou seja, 0 ambiente de amadurecimento de 6vulo de tornou mais propicio e o0s

danos oxidativos da endometriose foram amenizados.

3.11 ACIDO ALFA LIPOICO, BROMELINA E N-ACETIL CISTE iINA NA
ENDOMETRIOSE

Com o intuito de identificar os potenciais anti-inflamatérios do acido alfa lipoico, N-
acetil cisteina e da Bromelina no contexto da endometriose, pesquisadores
implantaram em modelos camundongo in vivo e in vitro, tecido endometrial humano
com lesBes com o objetivo de simular a endometriose e descobrir a eficacia desses
nutrientes na melhora do quadro inflamatério, tecido endometrial normal néo tratado
e estimulado com vias inflamatérias também foi avaliado para comparacdo no
presente estudo. Os animais receberam via oral doses de acido alfa lipoico, N-acetil
cisteina e Bromelina em concentragbes de 250mg, 125mg e 12,5mg por quilo de
peso, respectivamente. Os achados sugerem que a combinagdo desses
suplementos foi responsavel pela diminuicdo de lesbes endometridticas nos animais
tratados, além de um potencial de morte celular de vias inflamatorias ter se mostrado
aumentado, demonstrando que h& indicios promissores dessa combinacdo para a
melhora do ambiente inflamatério do endométrio e melhora da qualidade de vida das
mulheres portadoras. (AGOSTINIS et al., 2015).

3.12 ZINCO NA ENDOMETRIOSE

Em um artigo de revisdo que uniu ensaios randomizado sobre o papel do Zinco nas
doencas do sistema reprodutor feminino, Nasiadeck et al. (2020), encontraram
informacgdes interessantes sobre esse nutriente. Ndo somente na endometriose, mas

a suplementacdo de Zinco se mostrou um aliado no combate aos sintomas,



processo inflamatério e melhora do perfil imunolégico dessas mulheres. Neste
estudo, os autores encontraram dados sugerindo que a suplementacéo de zinco foi
capaz de contribuir para a diminuicdo de dores no periodo menstrual no contexto da
endometriose, tendo em vista que ele auxiliou na diminuicdo de prostaglandinas
responsaveis pela dor. Além disso, os autores encontraram indicios de que o zinco
contribuiu de forma antioxidante no organismo da portadora de endometriose, 0 que
sugere o controle do estresse oxidativo que é um dos principais mecanismos de

surgimento da doenca.

3.13 BRASSICAS NA ENDOMETRIOSE

Uma revisdo conduzida por Ibanez et al., (2020) buscou esclarecer o papel das
brassicas na endometriose. Alimentos como brécolis, couve-flor, repolho, couve,
rabanete, dentre outros, sdo alimentos que possuem compostos bioativos como
glicosinalatos que tem se mostrado efetivos no combate a processos inflamatorios,
como a endometriose, por exemplo. Os autores identificaram que esse grupo de
alimentos possui a capacidade de otimizar a segunda fase de limpeza do organismo,
além de inibir fatores tumorais e diminuir a cascata de inflamacdo dessa doenca.
Outro achado interessante foi de que os glicosinnalatos foram importantes para
reduzir a atividade das proteinas de canal de &agua na bicamada lipidica
(aquaporinas), o que sugere que quando essas proteinas estdo em alta atividade
como na endometriose, 0s processos inflamatérios estdo mais ativos e com

capacidade mais nociva do que em mulheres sem endometriose.



4 RESULTADOS

Quadro 1 — Sintese de artigos selecionados para os resultados

Titulos/Autores Periddico/Ano Objetivos Métodos Resultados de interesse

de

publicacao/Pais
de origem
Oxidative stress in serum Cell Journal Avaliar os marcadores de | Estudo transversal com O estresse oxidativo induz a
and follicular fluid of women 2016 estresse oxidativo mulheres proliferacdo de células endometriais

with endometriosis. diagnosticadas em

Ird endometriose por

Nasiri et al.

laparoscopia
submetidas a programa
de fertilizag&o in vitro

Marcadores séricos de
estresse oxidativo em

Revista Brasileira
de Ginecologia e

Identificar os marcadores
de estresse oxidativo na

Estudo prospectivo com
coletas de amostras

Maior concentracdo de marcadores de
estresse oxidativo e menor presenca

mulheres inférteis com obstetricia endometriose sanguineas em de glutationa e vitamina E
endometriose. mulheres com
2010 endometriose
De Andrade et al.
Brasil
Mir-210-3p protects Cell Death and Avaliar os efeitos dos Estudo randomizado A vitamina C foi capaz de melhorar a
endometrioticcells from Disease antioxidantes em células de in vivo expressao inflamatdérias de tecidos
oxidative stresse inducec cell endometriose endometriais
cycle arrest by targeting 2019
bardl
China

Dai et al.




Titulos/Autores Periodico/Ano Objetivos Métodos Resultados de interesse
de
publicacao/Pais
de origem
Analysis of vitamin D — Clin. Exp Reprod Identificar se ha diferengas | Estudo prospectivo em Mulheres com endometriose
binding protein (vdbp) gene Med de concentracao sérica de mulheres com e sem | apresentaram menores concentracdes

polymorphisms in Korea
women with and without
endometriosis

Cho et al.

Coréia do Sul

2019

vitamina D em mulheres
com e sem endometriose

endometriose

de vitamina D sérica.

The vitamin E-binding protein
afamin is altered significantly
in the peritoneal fluid of
women with endometriosis

Seeber et al.

Fertil Steril
Austria

2017

Avaliar as concentracdes
de vitamina E em mulheres
com e sem endometriose

Estudo randomizado
experimento extraindo
do fluido peritoneal e do
sangue um marcador
importante para a
observacéo de
antioxidantes na
endometriose

O estudo sugere que as
concentracdes de vitamina E foram
significativamente maiores nos casos
de endometriose de estagios 1 e 2 do
gue nos casos controles de mulheres
que tinham outras condi¢des
ginecoldgicas que nao a endometriose
ou as que fosse saudaveis indicando,
assim, que a vitamina E é um
nutriente necessario para o tratamento
da endometriose tendo em vista que o
aglomerado de vitamina E no fluido
peritoneal indica uma inflamagao
inicial que necessita de uma acao
antioxidante desta vitamina.

Antioxidant supplementation
reduces endometruisis-pain
in humans

Santanam et al.

Transl Res

Estados Unidos

2013

Identificar se houve
melhora na sensacao de
dor pélvica

Estudo randomizado

Ap0s a suplementacdo com vitamina
E e C houve uma percepcéo de
melhora da dor pélvica pelas
participantes.




Titulos/Autores

Periodico/Ano
de
publicacao/Pais
de origem

Objetivos

Métodos

Resultados de interesse

Terapeutic approaches of
resveratrol on endometriosis
via anti-inflamatory and anti-

angiogenic pathways

Dull et al.

Molecules
Roménia

2019

Identificar a funcdo do
resveratrol nas vias

inflamatoérias na
endometriose

Revisado da literatura

O resveratrol se mostra eficaz no
controle de vias inflamatérias e
supresséo das prostaglandinas

responsaveis pela dor na
endometriose.

Mtal, a target of reveratrol,
promotes epithelial-

Molecular Therapy

Observar a acao do
resveratrol na expressao

Estudo randomizado

Os camundongos tratados com
resveratrol apresentaram uma
reducdo na impressao do gene MTA1

mesenchymal transition via China génica na endometriose.
zeb2 que esta associado a proliferacédo de
2020 células no processo inflamatorio da
Kong et al endometriose e cancerigeno.
Chlorella vulgaris A Cell Press Avaliar o controle do Estudo randomizado Os achados deste estudo sugerem
supplementation effects on Journal estresse oxidativo, que tem que a producédo de espécies reativas
performances, oxidative influéncia direta na de oxigénio, que sdo capazes de
stress and antioxidant genes india reproducéo e no promover lesfes ao sistema
expression in liver and desenvolvimento reprodutor feminino, foi
ovaries of New Zealand 2019 ginecoldgicas crbénicas significativamente reduzida com a

white rabbits

Sikiru et al.

suplementacéo de Chlorella Vulgaris

Curcumin attenuates
proangiogenic and
proinflammatory factors in
human eutopic endometrial
stromal cells throught the nf-
kb signaling pathway
Chowdhury et al.

Journal of Cellular
Physiology

Estados Unidos

2018

Avaliar a liberagéo e
controle de citocinas e

guimiocinas proé-
inflamatérias na
endometriose

Estudo randomizado

A curcumina contribuiu de forma
significativa para a apoptose de
células endometridcicas.




Titulos/Autores Periodico/Ano Objetivos Métodos Resultados de interesse
de
publicacao/Pais
de origem
Kiwi root extract inhibits the Evid Based Analisar a eficiéncia do Estudo randomizado Houve uma reducéo de proteinas
development of Complement estrato da raiz do kiwi no responsaveis pela inflamacao na
endometriosis in mice by Alternat Med sentido de controlar ou endometriose (COX 1 e 2), além da
downregulating inflammatory redimir oS processos identificacdo de regulacéo de fatores
factors China inflamatorios da de crescimento vasculares endoteliais
e interleucinas (6, 8 e 1)

endometriose
Liao et al. 2021
Os animais que receberam o

Euterpe oleracea extract PLos One
(acai) is promising Estudo randomizado tratamento com acai apresentaram
significativamente uma reducéo de

Mostrar sua possivel

pharmacological therapeutic Brasil
treatment for experimental eficacia no tratamento da fatores inflamatorios na regido de
endometriosis 2016 endometriose tecido endometrial (fator de
crescimento endotelial,

Machado et al. prostaglandinas, proteina Cox2,
dentre outras), além do tecido
endometrial no grupo tratado ter se
apresentado menor apés o
experimento

Estudo randomizado A Coenzima Q10 agiu de forma
antioxidante, ou seja, o0 ambiente de

amadurecimento de 6vulo de tornou
mais propicio e os danos oxidativos
da endometriose foram amenizados.

Avaliar a capacidade da
suplementagédo com
Coenzima Q10 na
fertilizacao in vitro a fim de
2020 verificar seu efeito na
endometriose

Coenzyme Q10 improves the | Jbra Assist Reprod
in vitro maturation of oocytes
exposed to the intraafollicular Peru
of pacientes on fertility
treatment

Romero et al.




Titulos/Autores

Periodico/Ano
de
publicacao/Pais
de origem

Objetivos

Métodos

Resultados de interesse

The combination of n-acetyl

cysteine, alph-lipoic acid and

bromelain show high anti-

inflammatory properties in
novel in vivo and in vitro

models of endometriosis

Agostinis et al.

Mediators of
Inflammation

[talia

2015

Identificar os potenciais
anti-inflamatérios do acido
alfa lipoico, N-acetil
cisteina e da Bromelina no
contexto da endometriose

Estudo randomizado

A combinacao desses suplementos foi
responsavel pela diminui¢cdo de lestes
endometrioticas nos animais tratados,
além de um potencial de morte celular
de vias inflamatdrias ter se mostrado
aumentado, demonstrando que ha
indicios promissores dessa
combinacgédo para a melhora do
ambiente inflamat6rio do endométrio e
melhora da qualidade de vida das
mulheres portadoras

The role of zinc in selected
female reproductive system
disorders

Nasiadeck et al.

Nutrients
Polbnia

2020

Identificar o papel do zinco
na endometriose

Artigo de reviséo

Os autores encontraram dados
sugerindo que a suplementacao de
zinco foi capaz de contribuir para a

diminuicdo de dores no periodo

menstrual no contexto da
endometriose, tendo em vista que ele

auxiliou na diminuicdo de
prostaglandinas responséaveis pela dor

Brassica bioactives could
ameliorate the chronic
inflammatory condition of
endometriosis

Ibanez et al.

Int J Mol Sci
Espanha

2020

Esclarecer o papel das
brassicas na endometriose

Estudo de revisado

Os glicosinalatos foram importantes
para reduzir a atividade das proteinas
de canal de agua na bicamada lipidica

(aquaporinas), o que sugere que
guando essas proteinas estdo em alta
atividade, como na endometriose, 0s
processos inflamatorios estdo mais
ativos e com capacidade mais nociva
do que em mulheres sem
endometriose.




5 DISCUSSAO

ApoOs a unidao das informacfes apresentadas neste trabalho, ficou claro que a
nutricdo possui um papel crucial no processo de regressao de doencas de carater

inflamatério como é o caso da endometriose.

Conforme aponta Thézénas e colaboradores (2020), o estresse oxidativo € um dos
principais componentes que contribuem para o aumento, proliferacao e persisténcia
do processo inflamatorio presente na endometriose, sendo a nutricdo um forte aliado

no combate a esse estado de estresse fisiologico.

Vérios genes ja identificados na literatura participam de forma direta e indireta no
processo de desenvolvimento da endometriose e aspectos genéticos, conforme nos
esclarecesse Holzer et al. (2020), ndo devem ser desprezados por ser a
endometriose uma doenca claramente de caracteristica multifatorial, ou seja, ndo

uma proposta Unica que possa ser utilizada como causa e efeito.

Segundo Maté e colaboradores (2018), os aspectos genéticos possuem uma
expressao significativa no aparecimento da endometriose, mas que os efeitos do
ambiente, estilo de vida que envolve a alimentacao, atividade fisica e consumos de
drogas licitas e ndo licitas, ainda € superior como uma possivel causa de surgimento

da doenca.

Misser et al. (2021), deixam claro em uma revisdo narrativa, que mulheres com
endometriose possuem sua qualidade de vida afetada nos aspectos de trabalho,
familia, relacionamento sexual, na sua capacidade de realizar algumas tarefas pela
presenca da dor e, em muitos casos, ha as questdes psicoldgicas envolvendo a
incapacidade dessas mulheres de ndo conseguirem conceber pela presenca do
processo inflamatério e pelo fato de que precisam utilizar contraceptivos orais para o
manejo da dor, sendo necessarios meios alternativos e mais naturais para manter 0s

niveis inflamatoérios dentro da normalidade.

Um estudo recente de entrevista qualitativa (KALRSSON et al., 2020) apontou que
mulheres com endometriose relataram melhora dos sintomas, principalmente das
dores pélvicas, apods a iniciagdo de mudanca de habitos alimentares, ou seja, a

percepcdo empirica da portadora de endometriose em sua qualidade de vida deve



ser levada em conta ao se iniciar uma intervengcdo alimentar como um possivel

tratamento para os sintomas da endometriose.

E evidente que a alimentac&o possui um papel importante em doencas em que haja
um perfil inflamatorio, e com a presenca de um estresse oxidativo como um fator de
progressdo da doencga, portanto, mesmo que intervencbes farmacoldgicas ou
cirdrgicas sejam necessarias, ndo € incentivado que se despreze a mudanca de
hébitos alimentares saudaveis para a preven¢do ou impedimento da progressao do
perfil inflamatério da endometriose (HALPERN et al., 2015).

Sabe-se que a alimentagcdo possui um papel importante na expressdo dos
marcadores inflamatérios no organismo, sendo isso um fator que pode desencadear
uma cascata de inflamacdo ou contribuir para sua remissdo, a depender dos
estimulos disponibilizados pela dieta (GERALDO; ALFENAS, 2008).

Chang et al. (2020), deixam claro que a utilizacdo de estratégias naturais e em
associacdo a medicina atual sdo acdes que tem se mostrado eficazes na diminuicao
do processo inflamatério da endometriose, ndo devendo ser desprezados os itens
como ervas, raizes e outros elementos da natureza para contribuir para o controle
do processo de proliferagdo de citocinas que estdo presentes na dor gerada pela

doenca.

Przondziono et al. (2017) aponta, em uma revisdo da literatura. que ha uma
influéncia direta entre o estilo de alimentacéo rica em gorduras, carnes vermelhas e

alimentos ultra processados e um risco aumento de endometriose.

Por se tratar de uma doenca de carater inflamatério e seu tratamento convencional
nao prevé uma completa remissdo da doenca, sdo necessarios meios alternativos e
complementares de controle dessa inflamacéo e o impedimento de sua progressao,
sendo o controle do estresse oxidativo e por consequéncia, da inflamagé&o, caminhos
para se obtiver sucesso no tratamento (SCUTIERO, IANNONE, BERNARDI et al.,
2017).



6 CONCLUSAO

Conclusivamente, a endometriose precisa ser olhada sob a perspectiva da nutricdo
para que seu tratamento se torne mais eficaz e satisfatorio para as mulheres que
sofrem com essa doenca. Neste trabalho foi possivel identificar que existem
nutrientes que sdo pecas chaves para o manejo do processo inflamatério da
endometriose, obviamente, ndo podemos desprezar o tratamento convencional
proposto pela ciéncia tradicional que consiste em métodos de supressdo da
secrecdo estrogénica por meio de contraceptivos orais, mas € necessario
reconhecer que ndo ha uma previsdo clara e consistente de que havera uma
regressao do processo inflamatério apenas utilizando esses métodos. Associarmos
a nutricdo para controle dos processes inflamatérios da endometriose se tornou
urgente e inegavel. Sem duavida, sdo necessarios mais estudos, principalmente os
de carater randomizado que prevé um entendimento de padrdo excelente nos
resultados dos estudos, mas também se faz extremamente indispensavel a
percepcdo empirica quando se ha relatos de mulheres portadoras de endometriose
demonstrando que houve melhora da sua qualidade de vida, diminuicdo da dor e
dos demais aspectos incapacitantes da endometriose em havendo mudanca do
padrao alimentar. Ou seja, dentro de um contexto clinico, sob supervisao
profissional, em sendo constatado uma melhora dos sinais clinicos da endometriose
pelo profissional de nutricdo, pode-se afirmar como um passo vitorioso para a
melhora das condi¢cfes de qualidade de vida da portadora de endometriose.
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