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RESUMO: O objetivo do estudo foi 
identificar a epidemiologia da endometriose, 
particularmente sua prevalência em 
relação à cor/ raça, faixa etária, nível 
socioeconômico e caráter de atendimento 
urgente ou eletivo, com vista a um tratamento 
singular e efetivo. Dessa maneira foram 
coletadas informações que realizassem 
um levantamento de dados sobre a 
endometriose no Sistema de Informações 
de Agravos de Notificação (SINAN) e 
IBGE, abrangendo o período de 1º de 
Janeiro de 2014 ao dia 31 de Dezembro de 
2019. Realizado classificação de segundo 
valor total por cor/raça, faixa etária e 
caráter de atendimento eletivo ou urgente, 
considerando o Estado de São Paulo. O 
estudo desse artigo tem uma abordagem 
de caráter descritivo. Quanto ao resultado a 
partir das análises enquanto as internações 
é possível afirmar que a endometriose é 
comum na idade fértil, entre as idades de 
40-49 anos, onde teve uma incidência, 
podendo estar relacionada diretamente ao 
nível socioeconômico e escolar da paciente. 
Em relação ao caráter de atendimento 
é muito mais comum no atendimento 
eletivo, tendo seu numero de internações 
mais elevado ao ano de 2019 devido às 
mulheres procurarem assistência médica 
de maneira rotineira. Quando é analisado 
as internações em caráter de cor/etnia, é 
possível estabelecer que a cor branca são 
as que mais conseguem ter o diagnostico 
de endometriose, isso pode ser justificado 
ao nível socioeconômico e condição de 

https://orcid.org/0000-0002-8359-8743
https://orcid.org/0000-0003-2846-183X
https://orcid.org/0000-0002-8529-5359
https://orcid.org/0000-0002-5072-2656
https://orcid.org/0000-0002-0243-1301
https://orcid.org/0000-0003-4433-7978
http://lattes.cnpq.br/0810032772869508


 
Saúde Coletiva: Uma construção teórico-prática permanente 5 Capítulo 16 158

acessibilidade dessas mulheres. Com isso é concebível concluir e considerar que o quadro 
clínico e a epidemiologia da doença em relação a paciente é de forma individual, quanto mais 
precoce for feito o diagnostico melhor será traçado seu tratamento singular, afim de melhorar 
sua atividade de vida diária e sua qualidade de vida. É necessário realizar uma busca ativa 
dessas mulheres na comunidade para terem um diagnostico e tratamento da endometriose 
na atenção básica especializada. 
PALAVRAS-CHAVE: Doença inflamatória crônica. Idade reprodutiva. Endometriose. 
Qualidade de vida. 

SOCIAL AGE AND CULTURAL PANORAMA OF ENDOMETRIOSIS IN THE STATE 
OF SÃO PAULO

ABSTRACT: The propose of the study was to identify the epidemiology of endometriosis, 
particularly its prevalence in relation to color/race, age group, socioeconomic level and the 
nature of urgent or elective care, with a view to a unique and effective treatment. In this way, 
information was collected to carry out a survey of data on endometriosis in the Information 
System of Notifiable Diseases (SINAN) and IBGE, covering the period from January 1, 2014 
to December 31, 2019. Second value classification was performed. total by color/race, age 
group and character of elective or urgent care, considering the State of São Paulo. The 
study of this article has a descriptive approach. As for the result from the analyzes while 
hospitalizations, it is possible to affirm that endometriosis is common in the childbearing age, 
between the ages of 40-49 years, where it had an incidence, which may be directly related 
to the socioeconomic and educational level of the patient. Regarding the nature of care, it 
is much more common in elective care, with the highest number of hospitalizations in 2019 
due to women routinely seeking medical care. When the hospitalizations according to color/
ethnicity are analyzed, it is possible to establish that the white color are the ones who are 
most likely to have the diagnosis of endometriosis, this can be justified by the socioeconomic 
level and accessibility condition of these women. With this, it is conceivable to conclude and 
consider that the clinical picture and epidemiology of the disease in relation to the patient is 
individual, the earlier the diagnosis is made, the better its singular treatment will be traced, 
in order to improve its activity of daily living and its quality. of life. It is necessary to carry out 
an active search for these women in the community to have a diagnosis and treatment of 
endometriosis in specialized primary care.
KEYWORDS: Chronic inflammatory disease. Reproductive age. endometriosis. Quality of life.

1 | 	INTRODUÇÃO
A endometriose é uma doença inflamatória de caracter crônico. Tem como 

característica à presença de tecido endometrial fora da cavidade uterina, é um distúrbio 
ginecológico benigno, estrogênio dependente, portanto é comum em mulheres em idade 
fértil. Acomete principalmente órgãos pélvicos como ovários, tubas uterinas, ligamentos 
uterosacrais, fundo de saco posterior, septo retovaginal, fórnices vaginais, ureter, bexiga 
e peritônio pélvico, porém pode acometer órgãos mais distais como cólon retossigmóide, 
apêndice cecal, fígado, pulmões, rins, glândula supra-renal e cérebro. (BAFORT C, et 
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al.,2020) 
Como diz BONFIM M, GUTIERREZ D.(2020) as mulheres diagnosticadas com 

endometriose podem ser assintomáticas ou relatar sintomas de dismenorreia, dispareunia, 
dor pélvica, urinária e/ou intestinal. Pode cursar com infertilidade por ação da inflamação 
crônica e aderências pélvicas. Sua prevalência varia de 5 a 20% entre as mulheres que se 
encontram na fase reprodutiva, mas pode ter uma variação em até 50% em pacientes com 
características clínicas específicas. 

A fisiopatologia dessa doença ainda não está definida, porém existem diversas 
teorias para tal. A teoria da menstruação retrograda parte do princípio de um influxo de 
menstruação através das tubas uterinas, apartir disso as células endometriais encontradas 
no fluxo se disseminam na cavidade peritoneal, proliferando como tecido ativo. Ocorre 
devido a uma falha no sistema imunológico que permite a proliferação dessas células 
(BONFIM M, GUTIERREZ D. 2020) (FEBRASGO. 2014-2015) 

A metaplasia cêlomica é quando as células do peritônio parietal, totipotentes, sofrem 
uma transformação histológica originando-se no endométrio. A propagação linfática ou 
vascular é possível de ocorrer porque a região retroperitoneal tem uma circulação linfática 
abundante, e então as células do endométrio podem ser enviadas a sítios distantes e 
proliferarem. (FEBRASGO. 2014-2015) (CARAN J, et al. 2021) 

Como podemos perceber na fala de (CARDOSO J, et al. 2019), associado a essa 
doença, é importante estar atento aos antecedentes pessoais, familiares e hábitos de 
vida. A mulher está propensa a ter a patologia quando nuligesta, fluxo menstrual intenso, 
polimenorreico ou até mesmo ter a lesão endometriótica na cicatriz cesariana. Também 
quando algum familiar de primeiro grau tem a patologia, além da associação com o 
consumo de álcool e cafeína. 

Outro fator de risco inclui uma variação genética do receptor de progesterona e 
estrógeno, ou uma mutação gênica nos cromossomos 10q26 e 20p13. Maior nível de 
estradiol na fase folicular, alteração anatômica como corno uterino não comunicante, hímem 
imperfurado e septo vaginal transverso, em contra partida, há fatores que podem prevenir 
o risco da mulher desenvolver endometriose. Sendo eles: multiparidade, exercício físico, 
um maior peso ao nascimento e aleitamento materno adequado (BAFORT C, et al.,2020) 
(BONFIM M, GUTIERREZ D. 2020) (FEBRASGO. 2014-2015) (CARAN J, et al. 2021). 

A apresentação clínica da endometriose sintomática esta presente em 80% das 
mulheres sendo mais comum dor pélvica, podendo ser cíclica ou crônica. Pela doença 
ser hormônio dependente, o tecido endometrial responde quando há variação hormonal, 
gerando uma dor de característica cíclica, podendo tornar-se continua de acordo com a 
sua cronicidade. Em contrapartida, a supressão ovariana, climatério e amenorréia estão 
associadas a uma diminuição do nível de estrogênio e por consequência diminuindo a 
atividade da lesão e dor. (BAFORT C, et al.,2020) (FEBRASGO. 2014-2015).

Em relação aos exames complementares são solicitados os laboratoriais, para 
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que haja exclusão de diagnósticos diferenciais. Podem ser pedidos marcadores tumorais, 
como o CA-125 utilizados para investigar câncer de ovário, quando a endometriose se 
encontra no estagio III ou IV, esse marcador aumenta significativamente. O marcador CA-
19-9 mostra relação com a gravidade da endometriose. A ultrassonografia abdominal e 
transvaginal alem de ter característica de baixo custo e fácil acesso é capaz de detectar a 
endometriose e excluir outras patologias que causariam a dor pélvica. 

Ressonância magnética apesar do alto custo, apresenta melhor taxa de sensibilidade 
e especificidade. (CHEN I, et al 2020) (FREITAS F, et al. 2011) 

A Tomografia computadorizada tem finalidade de diagnosticar e avaliar a extensão da 
endometriose quando atingida a porção intestinal. A ultrassonografia retal e ecoendoscopia, 
é capaz de diagnosticar endometriose no septo retovaginal e ligamentos uterosacrais. Além 
de conseguir detectar e estadia a endometriose e fazer o controle evolutivo do tratamento 
clínico e/ou cirúrgico. Apesar dos métodos de imagem, o diagnóstico final é realizado por 
uma biopsia através da laparoscopia ou laparotomia. Como nos explicam BAFORT C, et 
al.,(2020),CHEN I, et al (2020) e HOFFMAN B, et al (2014), o método padrão ouro é a 
laparotomia e sua confirmação o pelo anatomopatológico da lesão sendo possível analisar 
perante a classificação da doença como endometriose superficial, endometriomas de 
ovário e endometriose profunda 

O foco principal do tratamento é uma diminuição da queixa clínica, posteriormente 
evitar a extensão e progressão da doença. A terapia deve ser individualizada, sendo 
colocada como prioridade a queixa da paciente ao procurar serviço médico. Visando a 
extensão, desejo de gestação, aceitação de possíveis efeitos adversos ou complicações 
do método de escolha. (LIMA R, et al. 2018). (MENDONÇA M, et al 2021). (MORADI M, et 
al. 2014) 

Os AINES são primeira linha de tratamento quando a mulher relata dismenorreia 
e dor pélvica, no entanto é importante não administrar por muito tempo devido seu risco 
cardiovascular. Também é possível utilizar anticoncepcionais orais combinados os quais 
inibem liberação de gonodotrofina, reduzindo o fluxo menstrual, a densidade de fibras 
nervosas e fatores de crescimento nas lesões endometriais (SILVA C, et al. 2021). (TORRES 
J, et al 2021) 

Além desses medicamentos em alguns casos também podemos usar progestágenos, 
antagonistas no GnRh e inibidores da aromatase. Em caso de infertilidade houve trabalhos 
que evidenciaram, que a ressecção ou ablação laparoscópicas leva a um aumento da 
fertilidade, assim como pacientes que são submetidas a cirurgia conservadora tem uma 
taxa aumentada em gestação quando feita em técnica de reprodução assistida. (YELA D, 
et al. 2017). (YELA D, et al. 2020). 
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2 | 	MÉTODOS
Foram coletadas dados sobre casos de endometriose através de rastreio de 

informações em base de dados do Sistema de Informações de Agravos de Notificação 
(SINAN), datando do mês de Janeiro do ano de 2014 ao mês de Dezembro do ano de 
2019, a pesquisa foi realizada afim de coletar referenciais registrados segundo aspecto 
de internações por raça/etnia, sexo e caráter de atendimento (emergência e eletivo) no 
Estado de São Paulo. A partir dos registros do SINAN foi realizada uma investigação e 
levantamento dos dados por meio de tabelas e análises dos resultados obtidos.

Foram incluídos estudos, que após a arguição e leitura de títulos, resumos e 
discussões poderiam contribuir positivamente para o desenvolvimento da elaboração da 
escrita deste artigo. Textos nacionais foram priorizados no levantamento de busca dos 
artigos devido a semelhança de tratamento disponível e de fatores ambientais, porém 
foram utilizados textos internacionais que poderiam acrescentar informações úteis para o 
desenvolvimento de novas referências. Trabalhos com informações muito semelhantes e 
repetidas foram descartados, sendo selecionados os mais atuais. Textos pagos ou que não 
se apresentavam por completo também foram excluídos da pesquisa.

Dessa forma, o estudo desse artigo tem uma abordagem de caráter descritivo, o qual 
tem como objetivo detalhar o comportamento de uma certa população ou fenômeno, ou ate 
mesmo estipular uma relação entre as variáveis, valendo-se da maneira de comparação, o 
que possibilita identificar semelhanças e diferenças entre elementos de uma dada região. 
(GIL AC, 2010)

O processamento e a análise de dados foram gerados por medidas de frequência 
observadas com o programa TabNet do DATASUS. De acordo com os registros do SINAN 
foi realizada um acervo de dados em meses  e  a  análise  dos  resultados obtidos  foram  
feitas  em  anos,  considerando  o estado de São Paulo no período do ano de 2014 ao ano 
de 2019.
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3 | 	RESULTADOS/ DISCUSSÃO

Gráfico 1 - Valor total por cor/raça segundo Unidade da Federação no Estado de São Paulo

Fonte: FREITAS, TR, et al., 2020

É constatado no Gráfico 1 de acordo com o levantamento, o maior índice de 
endometriose, se deu no ano de 2018 com 1.887.775,71 casos, que constatou 1.111.871,68 
ocorrências para a raça branca e 8.213,94 casos para a raça amarela apresentando a menor 
taxa. Observou-se que os dados estão diretamente relacionados ao nível socioeconômico 
e escolaridade prevalente em cada raça, sendo diretamente proporcionais, ou seja, quanto 
maiores essas duas condições (maior a instrução e condição de acessibilidade a um centro 
especializado a fim de obter um diagnóstico precoce e eficaz, para que haja um tratamento 
ideal), melhor o prognóstico e qualidade de vida. 
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Gráfico 2 - Valor total por faixa etária segundo Unidade da Federação no Estado de São Paulo

Fonte: FREITAS, TR, et al., 2020

Em relação à faixa etária, demonstrado no gráfico 2, a idade de 40 a 49 anos 
apresentou a maior incidência, com  765.259,70 casos e o intervalo entre 5 e 9 anos exibiu 
somente 1.019,72 casos. A endometriose acaba, portanto, sendo mais comum em mulheres 
em idade fértil, os extremos etários têm menores manifestações, sendo difícil ocorrer em 
mulheres com mais de 80 anos e com menos de 4 anos. 

Gráfico 3 - Valor total por caráter de atendimento segundo Unidade da Federação no Estado de São 
Paulo

Fonte: Fonte: FREITAS, TR, et al., 2021
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O Estado de São Paulo, teve o maior índice no ano de 2019 com 1.559.844,75 dos 
casos para o caráter de eletivo, como evidenciado no gráfico 3,  já no caráter de urgência 
o ano de 2016, apresentou o menor valor com 308.787,81 casos. O caráter eletivo é maior 
devido ao fato de mulheres melhor orientadas procurarem atendimento não somente 
quando sintomáticas, mas de maneira rotineira.

4 | 	CONCLUSÃO
Em relação à endometriose a capacidade diagnóstica através de um exame clínico 

é bem baixa, tendo a necessidade de exames complementares a fim de favorecer uma 
identificação precisa. Ao fazer o exame bimanual pode-se encontrar alguma anormalidade 
anatômica, presença de nodulações e sensibilidade dolorosa quanto há o toque no 
ligamento uterossacral. Outra situação que dificulta o achado precoce encontra-se em 
referência à escolaridade e acesso ao serviço de saúde, portanto o grupo prevalente da 
doença são mulheres brancas que tenham escolaridade e uma condição socioeconômica 
em vantagem quando comparadas a mulheres de déficit escolar e nível socioeconômico 
diminuído. Feito o diagnostico, o acompanhamento da paciente é sempre difícil e complexo, 
dado o fato dos sintomas recidivarem, o importante é sempre levar em conta a melhora 
da dor e evitar a extensão da doença. Discutir com a paciente qual o próximo passo, de 
uma maneira clara, compreensiva e acolhedora, para dar continuidade a um tratamento, 
pois a qualidade de vida das mulheres tem um prejuízo significativo com essa doença. 
Levando em conta a dispareunia profunda, ela afeta de maneira considerável a vida sexual 
da paciente, podendo levar a uma ansiedade, frequência reduzida na atividade sexual, 
redução da libído, excitação e experiências não muito agradáveis. O que a faz criar um 
padrão cognitivo negativo que afeta como uma disfunção sexual ocasionando sofrimento e 
dificuldades interpessoais. 
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