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RESUMO — Este estudo buscou verificar os efeitos da aromaterapia nos sintomas
de dismenorreia primaria (DP) em universitarias. Foi conduzida uma série de
casos com nove estudantes da Universidade Santa Cecilia, recrutadas pelas redes
sociais. A intervengdo consistiu em massagem superficial com oleos essenciais de
Lavanda, Geranio e Salvia, diluidos em dleo de améndoas, aplicados nas regioes
abdominal e lombossacra. A intensidade da dor foi medida antes (Ti) e apos (Tf)
pela Escala Visual Analogica (EVA). A andlise estatistica utilizou o teste t de
Student pareado e o d de Cohen. A EVA média reduziu de 5,33 (DP=1,15) em Ti
para 1,44 (DP=0,95) em Tf (p=0,0001), com grande tamanho de efeito (d=-2,41).
Conclui-se que a aromaterapia foi eficaz na redugdo dos sintomas de DP nas
participantes avaliadas.

Palavras-chave: aromaterapia; dismenorreia; dor menstrual; 6leos volateis;
mulheres.

ABSTRACT — This study sought to verify the effects of aromatherapy on the
symptoms of primary dysmenorrhea (PD) in university women. A case series was
conducted with nine students from Santa Cecilia University, recruited through
social media. The intervention consisted of superficial massage with essential oils
of lavender, geranium, and sage, diluted in almond oil, applied to the abdominal
and lumbosacral regions. Pain intensity was measured before (Ti) and after (Tf)
using the Visual Analog Scale (VAS). Statistical analysis used the paired Student's
t-test and Cohen's d. The mean VAS reduced from 5.33 (SD=1.15) in Ti to 1.44
(SD=0.95) in Tf (p=0.0001), with a large effect size (d=-2.41). It is concluded that
aromatherapy was effective in reducing PD symptoms in the evaluated participants.
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1 INTRODUCAO

A dismenorreia ¢ uma afecgdo ginecologica comum, com impacto significativo na saude
e bem-estar de mulheres férteis. Caracteriza-se por dor pélvica ciclica que precede ou
acompanha a menstruagdo, decorrente de isquemia e contragdes uterinas prolongadas durante a
descamacgdo do endométrio (World Health Organization, 2023). E classificada como
Dismenorreia Priméaria (DP), quando nao associada a doengas ginecoldgicas; e Dismenorreia
Secundéria (DS), quando relacionada a patologias como endometriose, adenomiose, miomas e
cistos ovarianos (World Health Organization, 2023; Pinkerton, 2023). A DP costuma iniciar
cerca de um ano apoOs a menarca, associada a ciclos ovulatdrios, e manifesta-se como uma dor
espasmodica abdominal constante, que pode irradiar-se para as costas ou coxas, podendo estar
associada a outros sintomas como fadiga, nauseas, diarreia, dor lombar e cefaleia (Pinkerton,
2023; Horvat et al., 2023). Este desconforto durante o periodo menstrual (PM) afeta a qualidade
de vida e atividades diarias das mulheres e, em muitos casos, € o0 motivo de absenteismo

académico (Horvat et al., 2023; Abreu-Sanchez et al., 2020).

A dor intensa provocada pela DP pode interferir negativamente na rotina diaria, nas
atividades sociais, no ambiente profissional, nos estudos e na atencao as aulas (Pinkerton, 2023;
Horvat et al., 2023). Uma pesquisa (Horvat et al., 2023) com mulheres universitarias apontou
a presenga de dor intensa em 63,8% das entrevistadas, com importante alteracdes nos aspectos
incluidos no desempenho académico, evidenciando o carater incapacitante da dor pélvica
ciclica. O diagndstico da DP ¢ essencialmente clinico e o seu tratamento pode ter diferentes
abordagens, sendo a farmacoldgica uma delas; no entanto, o uso de medicamentos pode ndo ser
suficiente para amenizar os sintomas ou causar efeitos colaterais, como o desconforto
gastrointestinal (Oladosu et al., 2018; Marjoribanks ef al. 2015). Neste cenario, as intervengdes
ndo farmacologicas despontam como estratégias complementares, como ¢ o caso da
aromaterapia, uma pratica que utiliza 6leos essenciais (OE) para o cuidado da saude fisica e
mental, com efeitos fisioldgicos que incluem a acdo analgésica, anti-inflamatoria e ansiolitica

(Price, 1999).

Assim como a fitoterapia, que estuda as propriedades medicinais das plantas, a
aromaterapia vale-se dos OE nelas contidos (Price, 1999). Essas substancias sdo produzidas
glandulas localizadas nas raizes, caules, folhas, flores ou frutos e, quando diluidas em um

veiculo e aplicadas por fricgdo ou massagem, podem penetrar na pele, atingir os vasos capilares
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e agir de forma sistémica (Marjoribanks et al. 2015; Price, 1999). Para fins terapéuticos,
recomenda-se a combinag¢do de dois a quatro OE, ja que atuam de forma sinérgica e
potencializam seus efeitos (Price, 1999; Farrar e Farrar, 2020). Entre os mais indicados para os
sintomas de DP estdo a Lavanda (Lavandula angustifolia), com agao analgésica, calmante e
reguladora do ciclo menstrual; o Geranio (Pelargonium graveolens), que possui efeito sedativo,
relaxante ¢ modulador hormonal; e a Salvia (Salvia sclarea), reconhecida por seu potencial
anti-inflamatdrio e antiespasmaddico, capaz de promover relaxamento uterino estimular o fluxo

sanguineo (Price, 1999; Farrar e Farrar, 2020; Khalil et al., 2018; Najaf et al., 2021).

Frente ao exposto, a aromaterapia mostra-se com grande potencial para o alivio de dores
e pode ser uma importante aliada no controle dos desconfortos que permeiam o PM. Deste
modo, o presente estudo teve como objetivo verificar os efeitos da aromaterapia nos sintomas

de dismenorreia primaria em estudantes universitarias.

2 MATERIAIS E METODOS

Tratou-se de um estudo de intervencdo do tipo série de casos, realizado com nove
universitdrias da Universidade Santa Cecilia (UNISANTA), entre Dezembro/2024 e
Abril/2025, na Clinica de Fisioterapia da UNISANTA. O estudo foi aprovado pelo Comité de
Etica (parecer 7.265.833 ¢ CAAE 83256824.5.0000.5513) e seguiu a Resolugio 466/12 do

Conselho Nacional de Saude.

Critérios de inclusdo: 1dade entre 18 e 35 anos; nuligestas e sem suspeita de gravidez;
com sintomas de DP ha > trés meses; sem doencas e infec¢des ginecologicas; sem histdrico de
alergias ou reagdes adversas ao uso de OE ou produtos aromaticos; assinatura do Termo de

Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

Critérios de exclusdo: desisténcia em participar da pesquisa; desconforto ao toque da
massagem; gestagdo/lactacdo; reacdes adversas aos OE durante a intervencdo (cutdneas ou

respiratorias).

As estudantes foram recrutadas virtualmente, por meio das redes sociais das autoras. Apos
o aceite e assinatura do TCLE, responderam a um Protocolo de Avaliagdo, que coletou dados
para a caracterizagao da amostra e informagdes especificas sobre a DP (idade da menarca,

regularidade/duracdo do ciclo menstrual e sintomas associados).
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A intensidade da dor foi avaliada antes (Ti) e ap6s (Tf) a intervencao, por meio da Escala
Visual Analogica da Dor (EVA), instrumento autoaplicavel que mensura um sintoma subjetivo.
A EVA consiste em uma linha de 10 centimetros com extremos ancorados, identificando um
minimo ¢ um maximo (Huskisson, 1974). A participante registrou o ponto correspondente a
sua percep¢ao, convertido em um valor numérico, na qual a dor foi classificada como controlada

(0 a2), fraca (3 a 5), moderada (6 a 8) e intensa (9 a 10) (Huskisson, 1974).

A intervencao com aromaterapia ocorreu entre o primeiro e terceiro dia do PM, em sessao
unica de trinta minutos, utilizando 15 ml o6leo vegetal de améndoas doces como veiculo
carreador, diluido a 5% com OE de Lavanda (Lavandula angustifolia), Geranio (Pelargonium
graveolens) e Salvia (Salvia sclarea). Todos os produtos utilizados foram da marca Via
Aroma®. A aplicagdo foi feita nas regides abdominal (dectbito dorsal) e lombossacra (dectubito
ventral), associada a massagem superficial com manobras de deslizamento superficial,

conforme ilustrado nas figuras 1 a 3.

Figura I - Deslizamento superficial com a palma das mados, no sentido craniocaudal
(Foto 14) e latero-lateral (Foto 1B) em regido abdominal.

Figura 2 - Deslizamento superficial com a palma das mdo (Foto 24) e deslizamento
com os polegares (Foto 2B) em regido lombossacra.
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As pesquisadoras estavam preparadas para agir em caso de reagdes adversas, conforme
as diretrizes de Primeiros Socorros (Corpo de Bombeiros da Policia Militar do Estado de Sao
Paulo, 2024). No entanto, nenhuma das participantes apresentou efeitos adversos durante ou

apods o procedimento, ndo sendo necessaria qualquer assisténcia emergencial.

Os dados foram analisados pelo software SPSS. Varidveis numéricas foram expressas em
média e desvio padrao (DP), e categoricas em frequéncia absoluta e relativa. A normalidade
dos dados numéricos foi verificada com o teste de Shapiro-Wilk. A compara¢do da dor em Ti
e Tf foi realizada pelo teste ¢ de Student pareado e teste de Wilcoxon para varidveis dependentes
(classificagdo da dor). Adotou-se p < 0,05 e o tamanho do efeito foi calculado pelo d de

Cohen, considerando os limiares convencionais: pequeno efeito (d =

0,2), médio efeito (d = 0,5) e grande efeito (d = 0,8) (Cohen, 1988).

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Conforme a Tabela 1, a média de idade das participantes foi de 22 (DP=3,5) anos, sendo

a maioria (n=8; 88,9%) do curso de Fisioterapia.

Tabela 1 - Caracterizagdo da amostra.

Variavel Média = DP n (%)
Idade (anos) 22435
Curso
Fisioterapia 8 (88,9%)
Marketing 1 (11,1%)
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Ocupacao

Nio trabalha

6 (66,7%)

Trabalha

3 (33,3%)

Legenda: DP = desvio padrdo; % = frequéncia relativa.

Conforme a Tabela 2, a idade média da menarca foi de 11,33 (DP=1,5) anos, sendo que

todas as participantes (n=9; 100%) relataram maior desconforto entre o primeiro € o terceiro

dia do PM e mais da metade (n=5; 55,6%) da amostra relatou ciclos irregulares.

Tabela 2 - Perfil das participantes com dismenorreia primaria.

(Ciéncias Biologicas e da Satde)

Variavel Meédia = DP n (%)

Idade da menarca (em anos) 11,33+ 1,5
Regularidade do ciclo

Regular 4 (44,4%)

Irregular 5 (55,6%)
Duracio do periodo menstrual

Entre 4 a 6 dias 7 (77,8%)

Entre 7 a 10 dias 2 (22,2%)
Periodo de piora dos sintomas

Entre o primeiro e terceiro dia do PM 9 (100%)
Sintomas associados*

Fadiga, cansago ou indisposi¢do 8 (88,9%)

Dores de cabeca ou enxaqueca 8 (88,9%)

Irritabilidade 7 (77,8%)

Nauseas 3(33,3%)

Dor em membros inferiores 3 (33,3%)

Aumento da sensibilidade 1 (11,1%)
Uso de medicamentos

Sim 7 (77,8%)

Nio 2 (22,2%)
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*NOTA: As participantes puderam escolher mais de uma opgdo. Legenda: DP = desvio padrio; % = frequéncia
relativa; PM = periodo menstrual.

Conforme o Grafico 1, a média da pontuagdo na EVA foi de 5,33 (DP=1,15) em Ti,
reduzindo para uma média de 1,44 (DP=0,95) em Tf (p = 0,0001)*, e um tamanho de efeito

classificado como grande (d = -2,41)**.

Grdfico 1 - Comparagdo da média + DP da EVA em Ti e Tf.
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*NOTA: p=<0,0001 para teste ¢ de Student pareado. **d de Cohen = -2,41. Legenda: DP = desvio padrao;
EVA = Escala Visual Analogica da Dor.

A Tabela 4 ilustra as classificacdes de intensidade da dor em Ti e Tf, com diferenca

estatisticamente significativa entre todas as categorias (p = 0,009).

Tabela 4 - Classificacdo da intensidade da dor antes (Ti) e apos (Tf) a intervengao.

Variavel n (%)
Ti Tf
Classificacio da EVA
Dor controlada 0 (0%) 8 (88,9%)*
Dor fraca 4 (44,4%) 1 (11,1%)*
Dor moderada 5 (55,6%) 0 (0%)*
Dor intensa 0 (0%) 0 (0%)*

*NOTA: p-valor referente ao teste de Wilcoxon para as classifica¢des de dor (p = 0,009). Legenda: % =
porcentagem (frequéncia relativa); Ti = pré-intervencdo; Tf = pos-intervencao.

DISCUSSAO
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A dismenorreia ¢ uma condicao frequentemente observada durante a idade reprodutiva,
apresentando maior prevaléncia entre adolescentes e jovens adultas (Horvat ef al., 2023; Abreu-
Sanchez et al., 2020; Oladosu et al., 2018; Marjoribanks et al. 2015). Essa caracteristica
epidemiologica pode justificar a média de idade observada na amostra do presente estudo,
semelhante a descrita por Marzouk et al. (2013), que relatou média de idade de 21,4 anos. Tal
concordancia pode ser atribuida, ainda, ao fato de ambos os estudos terem sido realizados em
contextos universitarios, nos quais a populagao amostral ¢ predominantemente composta por

mulheres jovens (Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica, 2021).

Em relagdo as caracteristicas do ciclo menstrual, a maioria das participantes relatou
ciclos irregulares, e a duracdo do PM variou entre quatro a seis dias para mais da metade da
amostra, enquanto Purwati (2018), no entanto, identificou periodos mais longos: entre seis e
oito dias na maioria das mulheres avaliadas. Essas diferengas podem decorrer de critérios de
selecdo das participantes, habitos de vida e variagdes hormonais (Pinkerton, 2023; Horvat et
al., 2023; Abreu-Sanchez et al., 2020), além de divergéncias na percep¢do e no relato da

duragdo do ciclo.

Outro achado relevante foi a recorréncia da piora dos sintomas de DP entre o primeiro
e o terceiro dia do PM, conforme referido por 100% das participantes. Tal resultado esta em
consonancia com Pinkerton (2023) e Marjoribanks et al. (2015), que apontam as primeiras 72h
como o periodo de maior liberacdo de prostaglandinas, associadas as contragdes uterinas e a
dor. Essa convergéncia de achados reforca a importancia de abordagens terapéuticas nesse
intervalo critico do ciclo menstrual, conforme adotado no presente estudo. Além disso,
observou-se uma reducdo significativa da intensidade da dor apds a intervengdo com
aromaterapia, com a média da EVA diminuindo de 5,33 para 1,44 (p = 0,0001). Esses achados
sao consistentes com estudos anteriores (Khalil ez al., 2018; Najaf et al., 2021; Purwati, 2018)
que também demonstraram o efeito benéfico da aromaterapia no manejo da DP. A agdo
analgésica pode ser atribuida a sinergia entre os OE utilizados, que apresentam propriedades
anti-inflamatorias, relaxantes musculares e ansioliticas (Price, 1999; Farrar e Farrar, 2020;
Khalil et al., 2018; Najaf et al., 2021), sugerindo uma resposta ndo apenas fisiologica, mas

também sensorial € emocional positiva, favorecendo a diminui¢ao da percep¢ao dolorosa.
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Apesar dos resultados promissores, algumas caracteristicas do presente estudo podem
influenciar a amplitude das conclusdes. Considerando o carater exploratdrio da pesquisa, o
tamanho da amostra mostrou-se adequado para a analise inicial, embora estudos com amostras
maiores possam ampliar a generalizagdo dos achados. Além disso, o tempo reduzido de coleta
de dados, somado a variabilidade dos ciclos menstruais das participantes, pode ter limitado a
exploragdo dos dados observados. Ainda assim, os resultados apresentados podem contribuir
para a literatura ao reforcar o potencial terapéutico da aromaterapia como recurso
complementar, acessivel e de baixo custo, especialmente no contexto da saude da mulher em
idade reprodutiva. Embora existam estudos (Lindquist et al., 2014; Marzouk et al., 2013) que
investiguem seus efeitos em universitarias com dismenorreia, esta abordagem ainda ¢ pouco
explorada pelo publico feminino, que tende a priorizar intervengdes medicamentosas nestas
condig¢des (Parra-Fernandez et al., 2020). Neste sentido, o presente estudo se destaca ao adotar
uma perspectiva centrada na experiéncia da mulher e no cuidado ndo farmacologico, ampliando
as possibilidades de atuacao clinica, promovendo a autonomia no manejo da dor menstrual e
incentivando a continuidade das investigagdes para fortalecer as evidéncias sobre seu uso nas

praticas em saude.

4 CONCLUSAO

Os dados da presente pesquisa permitem concluir, portanto, que a intervengdo com
aromaterapia mostrou-se eficaz na reducdo dos sintomas de dismenorreia primdaria nas

estudantes avaliadas.
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