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Atividade em Repouso dos MAP e Contra¢des dos MAP em Mulheres com
Endometriose

Objetivo

O estudo examinou a relagdo entre dor pélvica e genital, dispareunia e aumento do
tonus dos musculos do assoalho pélvico (MAP) utilizando um questiondrio eletronico
e eletromiografia de superficie (SEMG). Teve como objetivo investigar a associagao
entre a atividade em repouso dos MAP e a dor pélvica e genital e dispareunia, e se
existe associagdo entre a atividade em repouso dos MAP e a ativacao durante
tentativas de contragdes voluntarias maximas (CVMs) dos MAP em mulheres com
endometriose.

Resultados
Nao foi encontrada associagdo significativa entre a atividade em repouso, dor pélvica
e genital ou localizagdo e preocupacdes com dispareunia. Foi encontrada uma

associacao positiva significativa entre a atividade em repouso dos MAP ¢ a ativacao
durante tentativas de CVMs dos MAP.

Contrariamente a hipdtese, maior atividade em repouso dos MAP resultou em maior
ativacao dos MAP durante tentativas de CVMs.

Participantes e Pesquisadores
Um estudo transversal envolvendo 80 mulheres com endometriose e dor pélvica e
genital. A idade média foi de 29 anos e nove (11%) eram multiparas.

As pesquisadoras foram Rakel Gabrielsen, Marie Ellstrom Engh, Kari Bo e Merete
Kolberg Tennfjord do Departamento de Obstetricia e Ginecologia Nordbyhagen,
Akershus University Hospital, Nordbyhagen, Noruega e varias outras institui¢oes
norueguesas.

Métodos

O questionario eletronico incluiu informagdes de base, dor pélvica e genital (escala
numeérica de avaliagdo 0-10) e perguntas sobre localiza¢do e preocupacdes com
dispareunia. As associagdes entre varidveis foram analisadas utilizando regressao
linear multipla com o uso de eletromiografia de superficie (SEMG).

As avaliagoes da atividade dos MAP foram conduzidas por uma fisioterapeuta
especialista em satde da mulher. A atividade em repouso dos MAP e a ativacao
durante tentativas de CVMs dos MAP foram avaliadas por meio de eletromiografia de
superficie intravaginal (SEMG) utilizando um dispositivo NeuroTrac MyoPlus (Verity
Medical).
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