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RESUMO

Introducdo: A dismenorreia primaria (DP) é um dos problemas ginecolégicos mais comuns,
a qual ndo ha associacao a qualquer patologia pélvica subjacente, o quadro algico manifesta-
se apds aumento do tdnus uterino ocasionado por uma elevacdo dos niveis de prostaglandinas
nos primeiros dias da menstruacédo, assim, afeta o bem-estar e qualidade de vida das mulheres
gue a vivenciam, o uso de medicamentos para alivio dos sintomas é uma pratica comum, mas
ndo é a Unica forma de tratamento. Objetivo: Portanto, o objetivo da presente revisdo é
identificar através da literatura a influéncia da estimulacdo elétrica nervosa transcutanea na
dismenorréia priméaria. Metodologia: A busca envolveu as bases de dados eletronicas e de
livre acesso PubMed, Periodicos Capes, PEDro, Lilacs e SciELO a partir dos descritores:
“’Dysmenorrhea” AND ‘’Transcutaneous Electric Nerve Stimulation ”, foram identificados
34 artigos dos quais 08 foram selecionados para compor esta revisdo. Resultados: Os estudos
evidenciaram melhora imediata no quadro algico das pacientes, com ou sem 0 uso de
analgésicos, incluindo diminui¢do nos casos em que ndo foi possivel descartar totalmente o
uso, na literatura ndo ha consenso quanto as formas de aplicacdo da estimulacdo elétrica
nervosa transcutdnea (TENS) na dismenorreia, mas ao analisar o posicionamento dos
eletrodos na regido pelvica anterior e posterior houve reducdo da algia em ambas as formas,
com relacdo a qualidade de vida analisada em um dos estudos, ndo houve melhora ap6s a
intervencéo, no entanto, as pacientes ndo foram acompanhadas apds a terapia. CONCLUSAO:
Logo, foi possivel observar resultados positivos no controle da dor promovido pela TENS,
sendo uma terapia ndo medicamentosa, segura e eficaz no tratamento da dismenorréia
primaria, mas € preciso mais abordagens com enfoque na qualidade de vida de mulheres
afetadas.
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1 INTRODUCAO

A dismenorreéia caracteriza-se por ser um disturbio relacionado a manifestacdo de dor
menstrual sem associacdo a alguma patologia pélvica subjacente sendo uma das causas mais
comuns de dor pélvica em mulheres (BERNARDI et al., 2017). Patogenicamente, o quadro
algico manifesta-se apds aumento do ténus uterino ocasionado por uma elevacao dos niveis de
prostaglandinas nos primeiros dias da menstruacdo (OLIVEIRA et al., 2022). A escolha e
aplicacdo do uso da estimulacdo elétrica nervosa transcutdnea (TENS) sustenta-se na
prerrogativa em que as correntes elétricas em varias taxas de pulso e frequéncias atuam
mediante uma alteracdo na percepg¢do de dor no corpo, neste caso, a dor ciclica na lombar e
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abdémen inferior modificando o mecanismo fisioldgico de interpretacdo da algia (PROCTOR
et al.,, 2022). Portanto, o objetivo da presente revisdo é identificar através da literatura a
influéncia da estimulacéo elétrica nervosa transcutanea na dismenorréia primaria.

2 MATERIAL E METODOS

O presente estudo trata-se de uma revisdo de literatura do tipo integrativa. Para
integrar esse estudo foram buscados artigos sobre o uso da estimulacdo elétrica nervosa
transcutanea no alivio da dor causada pela dismenorréia primaria em mulheres. A busca
envolveu as bases de dados eletrénicas e de livre acesso PubMed, Periddicos Capes, PEDro,
Lilacs e SCIELO. A partir dos descritores: ’Dysmenorrhea” AND ‘’Transcutaneous Electric
Nerve Stimulation ”. Através de um processo de selecdo utilizando os critérios de inclusao e
exclusdo dois pesquisadores independentes realizaram a triagem dos artigos, para facilitar a
busca foram aplicados filtros contemplando artigos entre os anos de 2017 a 2022, que fossem
completos e gratuitos, ensaios clinicos e que apresentassem o objetivo semelhante ao proposto
por este estudo, nas linguas portuguesa, inglesa e espanhola e foram excluidos artigos
duplicados, que apresentavam desenhos de pesquisas inapropriados e que fugissem ao tema.
Todos os estudos selecionados para compor esta revisdo tiveram seus titulos e resumos
analisados previamente.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Apdbs a busca nas bases de dados, foram identificados 34 artigos, destes, 24 foram
excluidos por apresentarem duplicidade nas bases de dados, acesso pago e outros tipos de
estudos incluindo revisdes bibliograficas (Figura 1). Na selecdo final, 08 ensaios clinicos
contemplaram os critérios metodoldgicos para o desfecho pretendido para compor esta
revisdo. As informacdes relevantes sobre cada artigo estdo no Quadro 1.

Figura 1: Fluxograma de selecdo dos artigos
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Quadro 1: Apresentacao dos artigos selecionados, publicados entre 2017 e 2022.

AUTOR/ TIPO DE .
ANO ESTUDO METODOS RESULTADOS
Ensaio clinico |Vinte universitarias Foram Houve reducdo da dor no GT ap6s o
Silvaetal., |randomizado |submetidas a um tratamento com ftratamento com a manutencdo duas horas
2017 TENS (GT) e TENS placebo (GC) apés o seu término. No GC, embora tenha
e avaliadas pela Escala Visual havido uma reducdo do quadro algico depois
Analdgica da Dor (EVA) antes, |do tratamento, esta ndo se manteve duag
depois e duas horas ap6s o final do |horas apds o final do mesmo.
tratamento
Ensaio clinicgl22 participantes completaramo |A TENS mostrou um efeito maior no alivio
Baietal, randomizado eestudo com 67 participantes em  |da dor em relacdo ao NRS (P<.01), duracéo
2017 controlado cada grupo. Os participantes do  |do alivio da dor dismenorreica, e niUmero de
grupo de intervencao receberam  jcomprimidos de ibuprofeno tomados. No
TENS, enquanto os do grupo entanto, ndo foram encontradas diferencas
simulado receberam TENS significativas na qualidade de vida, entre 0s 2
simulado. grupos.
Ensaio clinico [Um grupo recebeu terapia por
Revadkar; randomizado  [TENS e 0 outro por corrente TENS e IFT sdo extremamente eficazes para
Bhojwani, interferencial (IFT). A estimulaggo [0 @livio da dor na dismenorreia primaria
2019 elétrica foi realizada na regido de [(P<0,000). N&o houve diferenca significativa
dor méaxima. A intensidade da dor [€m seu efeito na comparagéo. E a maioria
antes e apos o tratamento foi dos sujeitos em ambos 0s grupos néo
registrada por meio da Escala precisou de analgesicos apos a terapia.
Numeérica de Dor.
Estudo de 50 participantes foram alocados no
Ojoawo etal., controle grupo TENS e controle. Os Os resultados revelaram uma redugéo
2020 significativa na gravidade da dor entre o pré-

randomizado

individuos do grupo TENS foram
tratados com TENS por 15
minutos duas vezes ao dia,
enguanto o outro grupo serviu
como controle, a gravidade da dor
foi examinada em ambos 0s
grupos pre-tratamento e pos-
intervencé&o.

tratamento e o pés tratamento no grupo
TENS.
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Rodrigues et
al., 2021

Ensaio clinico
randomizado

Participantes distribuidas em
Grupo Regido Pélvica Anterior
(GA) e Grupo Regido Pélvica
Posterior (GP), que foram
submetidas a TENS durante 30
minutos tendo a intensidade
aumentada a cada 10 minutos e
avaliadas pela Escala Visual
Analdgica de Dor antes, depois e
duas horas ap0s o término do
tratamento

Houve uma diminuicdo do quadro algico nos
momentos antes e apds o tratamento e duas
horas ap0s o tratamento. Foi possivel
observar aumento do quadro algico no GA e
diminuicdo no GP, porém os valores ndo
foram estatisticamente significativos.

Ensaio clinico

O grupo TENS interativa todas as

Obteve-se como resultado uma reducgéo da

Menezes; randomizado evoluntarias optaram pelos dor entre as participantes de ambos os grupos
Andrade, 2021simples cego  [seguintes parametros: frequéncia [logo apds o tratamento. Porém nio houve
de 250 Hz, duracdo de pulso de 25 [diferenga na analgesia promovida pelos dois
s e intensidade conforme nivel  |métodos de tratamento
sensorial. Na TENS convencional
foi utilizado os seguintes
parametros: frequéncia de 100 Hz,
duracdo de pulso de 50 ps e com a
intensidade conforme grupo
anterior.
Ensaio clinico [Quarenta mulheres, necessitando [Uma diminuicao estatisticamente e
Guy etal., randomizado, |de analgésicos e/ou anti- clinicamente significativa na dor de 53% é
2022 duplo-cego e finflamatérios ndo esteroidais, observado durante as primeiras duas
controlado aplicaram, independentemente, no japlicacGes de TENS versus nenhum
nivel abdominal ou lombar, analgésico com SHAM. Em todas as 197
dependendo da localizagao da dor, [aplicagdes de TENS, a reducdo da
alternadamente de acordo com a |intensidade da dor menstrual em mais da
randomizacdo, o aparelho TENS, |metade é confirmada.
depois 0 SHAM ou inversamente 0
SHAM, depois o TENS.
Ensaio clinico (30 participantes foram divididas [Houve reducéo significativa do quadro algico
Oliveiraetal., randomizado  |em grupos que receberam: corrente |em todos os grupos, sendo a corrente
2022 controlado TENS, corrente aussie e placebo. |superior ao placebo. O grupo aussie foi o

Todos os grupos foram tratados
com corrente no limiar sensorial e
ajuste da intensidade a cada cinco
minutos, sendo o tempo total de 30
minutos.

Unico que obteve melhora nos trés dias
avaliados, mantendo o efeito analgésico
tardio maior em comparacgao aos demais.

Todos os estudos revelaram efeitos positivos do uso da TENS na melhora da DP de
uma forma geral, mas em alguns ensaios clinicos nédo foi possivel excluir o uso de analgésicos
(BAl etal., 2017) e em outro, apesar de ndo ter sido totalmente descartado, foi usado como forma
estratégica para o inicio do tratamento na auséncia da medicacdo (GUY et al., 2022). Apesar
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disso, a intensidade da dor em pacientes tratadas com a TENS diminuiu significativamente e
houve reducdo do consumo de analgésicos durante as fases da terapia.

Em contrapartida, utilizou-se a auséncia da necessidade de medicacdo como critério de
inclusdo, logo, foi possivel verificar os efeitos da estimulacdo elétrica nervosa transcutanea
separadamente, com reducdo significativa na intensidade da dor apds comparar 0s valores pré-
tratamento e pos-tratamento, portanto, a TENS € capaz de substituir ou ser combinada com
analgésicos (SILVA et al., 2017) (OJOAWO et al., 2020) (MENEZES; ANDRADE, 2021).

Em relacdo ao posicionamento dos eletrodos a literatura sugere que pode ndo haver
consenso quanto a aplicacdo na DP, todavia, estudos afirmam que os eletrodos devem ser
aplicados sobre a area de dor em cada ciclo menstrual (ELBOIM-GABY ZON; KALICHMAN,
2020). Durante um ensaio clinico randomizado com os eletrodos aplicados na regido pélvica
anterior (GA) e posterior (GP) foi possivel inferir que o uso da terapia contribuiu para a
reducdo do quadro algico em ambas as aplica¢fes, mas duas horas ap6s o tratamento houve
aumento dos sintomas no GA e diminuicdo no GP, mas sem grandes diferencas estatisticas
(RODRIGUES et al., 2021).

Dentre os recursos fisioterapéuticos para o tratamento da dismenorreia primaria
destacam-se os recursos eletrotermofotobioldgicos que podem ser utilizados para minimizar o
quadro caracteristico da condicdo, mas a aplicabilidade de algumas correntes ndo sdo bem
estabelecidas na literatura envolvendo a DP. Assim, estudos que compararam os efeitos de
outras correntes (Interferencial e TENS) para algia lombar ndo demonstraram diferencas
significativas entre elas (FACCI et al., 2011) assim como o0s resultados obtidos em um dos
estudos envolvendo a DP (REVADKAR; BHOJWANI, 2019). Em contrapartida, ao
comparar TENS e corrente com média frequéncia (MF) em pessoas sadias, 0 grupo MF
obteve efeitos prolongados pos- estimulacdo (CHEING; HUI-CHAN, 2003) o que ocorreu de
forma similar em outro estudo comparativo envolvendo a corrente aussie no manejo da DP
(OLIVEIRA et al., 2022). Embora os ensaios contraporem a atuacao da aussie e interferencial
com a TENS houve melhora do quadro algico em todos 0s grupos submetidos as terapias.

A Dismenorreia primaria afeta negativamente a qualidade de vida das mulheres que a
vivenciam, ao avaliar a qualidade de vida, a partir de uma amostra de 122 participantes e medida
pelo escore de qualidade de vida da Organizacdo Mundial da Saude (WHOQOL)-BREF
verificou-se que ndo houve nenhuma melhora animadora no grupo de intervencdo, mas é
importante destacar que as pacientes ndo foram acompanhadas apds o tratamento realizado
durante 3 ciclos, sendo assim, mais estudos com avaliacdo de acompanhamento e maior duragao
sdo0 necessarios para identificar os efeitos da TENS na qualidade de vida afetada pela DP (BAI
etal., 2017).

Portanto, os achados contidos nessa revisdo revelam a eficacia e importancia da
eletroterapia na sintomatologia dolorosa da DP e que o uso da estimulacédo elétrica nervosa
transcutdnea é uma opg¢do ndo medicamentosa e eficaz no tratamento da dismenorreia
primaria. No entanto, considerando que a DP afeta principalmente a qualidade de vida e que
somente um dos estudos teve essa abordagem, faz-se necessério a realizacdo de novas
pesquisas que busquem elucidar o uso da TENS na qualidade de vida dessas mulheres.

4 CONCLUSAO

Apdbs a analise dos resultados foi possivel observar o efeito benéfico da TENS na
sintomatologia da dismenorreia primaria, visto que, promove bons resultados clinicos em
relacdo a dor, associado ou ndo ao uso de medicamentos e que apesar de sua ampla forma de
utilizacdo e falta de padronizacdo observadas entre os estudos foi possivel observar melhora
imediata no quadro algico das pacientes.
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