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A endometriose uma doença crônica causada pelo surgimento de tecido 

endometrial fora da cavidade uterina. Geralmente esta presente na região 

da pelve, porém pode ser detectada em outros órgãos. Atinge cerca de 5 a 

15% das mulheres em idade fértil. Assim, acredita-se que mais de 70 

milhões de mulheres do mundo tenham endometriose. Mulheres com a 

idade reprodutiva entre 25 e 29 anos são os alvos da doença, sendo assim 

raro em pré-púberes e no climatério (DUCCINI et al., 2019; 

JURKIEWICZ-PRZONDZIONO et al., 2017).

Procedimentos cirúrgicos e medicamentos ainda são escolhidos como 

principal fonte de tratamento apesar de serem altamente invasivos e 

perigosos, podendo causar problemas futuros e efeitos colaterais 

(CACCIATORI, 2015).

Estudos recentes têm mostrado que os alimentos e os nutrientes afetam a 

patogênese da endometriose, e que melhorar o hábito alimentar pode além 

de tudo ser uma alternativa interessante para a prevenção e tratamento da 

endometriose (PORFÍRIO et al., 2017).

OBJETIVO GERAL

O objetivo proposto neste trabalho é estudar qual a influência da 

alimentação no controla da endometriose. 

OBJETIVOS ESPECÍFICOS 
• Apresentar informações sobre a endometriose;

• Relacionar a influência da alimentação no tratamento ou prevenção 

da doença nas mulheres portadoras e/ou geneticamente propensa 

a ter endometriose;

• Estudar outras formas de tratamento através da alimentação. 

Foram usados instrumentos de apoio à pesquisa bibliográfica, como: 

livros, artigos, trabalhos acadêmicos, periódicos ou relatórios que estejam 

inseridos no “Google acadêmico” e que tenham sido publicação dentro do 

período de 10 anos Foi utilizado uma base de dados da Scielo, PubMed e 

Anvisa que serviram como de apoio para a pesquisa, publicados em 

qualquer ano, mas que foram pertinentes e relevantes ao estudo.
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Vitamina D Entre os efeitos da suplementação de vitamina 
D, trouxe resultados na melhora da severidade 
da dor pélvica crônica.

Carne vermelha As mulheres que ingeriam duas ou mais 
porções de carne vermelha por dia tiveram 
maior risco de desenvolver endometriose e, 
estava associado à dor pélvica.

Laticínios O consumo diário de pelo menos 1 porção de 
produtos lácteos, reduz o risco de 
endometriose.

Vitaminas A ingestão de antioxidantes (vitamina E e C) 
diminuiu sintomas em especial a dor pélvica 
crônica

Ácidos graxos e gorduras A ingestão total de gordura não está ligada à 
doença, porém o risco pode ser maior para as 
mulheres que consomem gordura animal. As 
que consomem frequentemente ácidos graxos 
– ômega-3, pode reduzir a progressão. 

Frutas e vegetais O consumo de mais de três porções diárias de 
frutas e verduras juntamente com frutas cítricas  
tiveram menos risco de desenvolver a doença. 
O consumo de mais de uma porção de vegetais 
crucíferos por dia foi associado a maior risco de 
endometriose, assim como a ingestão de milho, 
ervilha e feijão.
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