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Ενθμερωτικό φυλλάδιο 

Ενδομητρίωςη 

Τι είναι η ενδομητρίωςη; 

Η ενδομθτρίωςθ είναι μια κατάςταςθ κατά τθν οποία αναπτφςςεται ιςτόσ παρόμοιοσ με αυτόν του 

ενδομθτρίου τθσ μιτρασ ςε διάφορεσ κζςεισ εκτόσ τθσ μιτρασ. Οι πιο ςυχνζσ κζςεισ εμφάνιςθσ είναι 

ςτα εξαρτιματα (ωοκικεσ, ςάλπιγγεσ) και ςτουσ ςυνδζςμουσ τθσ μιτρασ (ιερομθτρικοί ςφνδεςμοι). 

Άλλεσ εντοπίςεισ μπορεί να είναι οπουδιποτε μζςα ςτθν πφελο, ενϊ μπορεί να προςβάλλει ακόμθ και 

το ζντερο ι τθν ουροδόχο κφςτθ. 

Δεν είναι καρκίνοσ, όπωσ επίςθσ δεν είναι κολλθτικι. Πρόκειται για μια ςυχνι κατάςταςθ με μία 

περίπου ςτισ 10 γυναίκεσ αναπαραγωγικισ θλικίασ να παρουςιάηει κάποιο βακμό ενδομθτρίωςθσ και 

τα ςυμπτϊματα να εμφανίηονται ςυνικωσ ςτθν θλικία των 25-40 ετϊν. Είναι πιο πικανό να 

παρουςιάςετε  ενδομθτρίωςθ αν θ μθτζρα ι θ αδερφι ςασ είχαν επίςθσ. Είναι μια χρόνια πάκθςθ 

που μπορεί να ζχει ςθμαντικζσ επιπτϊςεισ ςτθ γενικι ςασ κατάςταςθ, τθν ψυχολογικι ςασ ιςορροπία 

και να επθρεάςει ακόμθ και τισ κακθμερινζσ ςασ ςυνικειεσ. 

Ποια είναι τα ςυμπτϊματα; 

Η ενδομθτρίωςθ αποτελεί τθν κφρια αιτία χρόνιου πυελικοφ άλγουσ ςε γυναίκεσ αναπαραγωγικισ 

θλικίασ. Μπορεί επίςθσ να προκαλζςει: 

 Πόνο πριν τθν ζναρξθ τθσ περιόδου 

 Πόνο κατά τθ διάρκεια τθσ περιόδου (δυςμθνόρροια) 

 Πόνο κατά τθ ςεξουαλικι επαφι (δυςπαρεφνεια) 

 Διαταραχζσ ςτθν εμφάνιςθ τθσ περιόδου, ι αυξθμζνθ απϊλεια αίματοσ ςε αυτιν 

 Πόνο ςτθν οςφυϊκι χϊρα 

 Φοφςκωμα ςτθν κοιλιά 

 Χρόνια κόπωςθ 

 Δυςουρία – αιματουρία 

 Διαταραχζσ ςτισ κενϊςεισ 

 Τπογονιμότθτα 

Είναι άξιο αναφοράσ ότι αρκετζσ γυναίκεσ με ενδομθτρίωςθ δεν      

παρουςιάηουν απολφτωσ κανζνα ςφμπτωμα. Ο πόνοσ που προκαλεί                 

θ ενδομθτρίωςθ ςυνικωσ είναι τακτικόσ, και επιδεινϊνεται λίγο πριν             

και τισ πρϊτεσ μζρεσ τθσ περιόδου. Κάποιεσ γυναίκεσ εμφανίηουν          
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πόνο ςε μόνιμθ βάςθ, ενϊ ςε άλλεσ ζρχεται και φεφγει. Ο πόνοσ μπορεί να βελτιωκεί μετά από 

εγκυμοςφνθ, ενϊ κάποιεσ φορζσ εξαφανίηεται χωρίσ αγωγι. 

Πϊσ προκαλείται η ενδομητρίωςη; 

Η ακριβισ αιτία τθσ ενδομθτρίωςθσ δεν είναι γνωςτι. Ζχουν αναπτυχκεί διάφορεσ κεωρίεσ, με τθν 
επικρατζςτερθ να αναφζρει ότι κφτταρα από το εςωτερικό τοίχωμα τθσ μιτρασ (το ενδομιτριο), 
μεταφζρονται μζςα ςτθν πφελο από τισ ςάλπιγγεσ κατά τθ διάρκεια τθσ περιόδου. Σα κφτταρα αυτά 
ςυνεχίηουν να ανταποκρίνονται ςτισ ορμονικζσ αλλαγζσ του κφκλου ςασ και αιμορραγοφν ςε κάκε 
περίοδο. ΢ε αντίκεςθ με το κανονικό ενδομιτριο που βρίςκεται μζςα ςτθ μιτρα και αποβάλλεται από 
το ςϊμα ςασ μζςω του κόλπου, αυτό το αίμα δεν μπορεί να διαφφγει από κάπου. Ζτςι προκαλείται 
πόνοσ, χρόνια φλεγμονι και βλάβεσ ςε όργανα τθσ πυζλου. Ενδομθτρίωςθ μπορεί να βρεκεί: 

 πάνω ςτισ ωοκικεσ ςτισ οποίεσ μπορεί να 
προκαλζςει κφςτεισ (αναφζρονται ωσ 
ςοκολατοειδείσ) 

 μζςα ι γφρω από τισ ςάλπιγγεσ 

 επάνω, πίςω, ι γφρω από το εξωτερικό τοίχωμα 
τθσ μιτρασ 

 ςτθν περιοχι μεταξφ του κόλπου και του ορκοφ 

 ςτο περιτόναιο (τθ μεμβράνθ που καλφπτει τα 
όργανα τθσ κοιλιάσ και τθσ πυζλου) 

Ενδομθτρίωςθ μπορεί επίςθσ να αναπτυχκεί μζςα ςτο τοίχωμα τθσ μιτρασ, ςυνικωσ μετά από 
εγκυμοςφνθ, οπότε ονομάηεται αδενομφωςθ, και ςπανιότερα επάνω ςτο ζντερο ι τθν ουροδόχο 
κφςτθ. Εξαιρετικά ςπάνια μπορεί να βρεκεί ςε περιοχζσ και όργανα μακριά από τθ λεκάνθ. 

Πϊσ γίνεται η διάγνωςη; 

Η διάγνωςθ τθσ ενδομθτρίωςθσ μπορεί να είναι εξαιρετικά δφςκολθ γιατί: 

 τα ςυμπτϊματα ποικίλουν αρκετά 
 δεν υπάρχουν ειδικά ςυμπτϊματα για τθ νόςο, ενϊ αυτά που εμφανίηονται είναι κοινά με 

άλλεσ καταςτάςεισ όπωσ το ευερζκιςτο ζντερο, ι τθ χρόνια πυελικι φλεγμονι 
 διαφορετικζσ γυναίκεσ ζχουν διαφορετικά ςυμπτϊματα 
 ςε κάποιεσ γυναίκεσ δεν υπάρχουν κακόλου ςυμπτϊματα 

Η διάγνωςθ τθσ ενδομθτρίωςθσ γίνεται μόνο μετά τθν εντόπιςθ, εξαίρεςθ και ιςτολογικι εξζταςθ 
φποπτων περιοχϊν ςτθ διάρκεια χειρουργικισ επζμβαςθσ (ςυνικωσ λαπαροςκόπθςθ). Η 
πραγματοποίθςθ χειρουργικισ επζμβαςθσ είναι ο μόνοσ αςφαλισ τρόποσ τόςο για τθ διάγνωςθ, όςο 
και για τθν εκτίμθςθ τθσ ακριβοφσ ζκταςισ τθσ. 

Τι θα ςυμβεί αν επιςκεφθϊ ζναν γυναικολόγο; 

Καταρχάσ κα ςασ ηθτθκεί να δϊςετε ζνα πλιρεσ και ακριβζσ ιςτορικό            
των ςυμπτωμάτων ςασ. Θα πρζπει να περιγράψετε αν νιϊκετε κάποιον         
πόνο, και αν αυτόσ παρουςιάηει περιοδικότθτα ι ςχετίηεται με τθν                
περίοδό ςασ. Επίςθσ κα πρζπει να ενθμερϊςετε πόςο επϊδυνθ είναι,          
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αλλά και πόςο αίμα χάνετε ςτθν περίοδό ςασ. Αν νιϊκετε ενοχλιςεισ κατά τθ ςεξουαλικι επαφι. Αν 
αντιμετωπίηετε προβλιματα με το ζντερο κατά τθ διάρκεια τθσ περιόδου ςασ. 

΢τθ ςυνζχεια κα ακολουκιςει γυναικολογικι εξζταςθ με τθ ςυγκατάκεςι ςασ. Αυτό κα βοθκιςει ςτθν 
εντόπιςθ του πόνου και ο ιατρόσ κα προςπακιςει να ψθλαφιςει οηίδια ι να ανακαλφψει ευαίςκθτα 
ςθμεία. Μετά τθν εξζταςθ κα ζχετε τθ δυνατότθτα να εκφράςετε όποιεσ απορίεσ ζχετε. 

Θα χρειαςθεί να κάνω άλλεσ εξετάςεισ; 

Η εξζταςθ ολοκλθρϊνεται με ζνα διακολπικό υπερθχογράφθμα. Αυτό κα μασ δϊςει μια εικόνα τθσ 
μιτρασ και των ωοκθκϊν ςασ και κα αναδείξει αν υπάρχει μια ςοκολατοειδισ κφςτθ ςε κάποια 
ωοκικθ, ι κάποιοσ φποπτοσ ενδομθτριωςικόσ όηοσ ςτθν περιοχι μεταξφ του κόλπου και του ορκοφ. 

Για τθν επιβεβαίωςθ τθσ διάγνωςθσ κα ςασ προςφερκεί θ διενζργεια λαπαροςκόπθςθσ. Αυτι 
διεξάγεται υπό γενικι αναιςκθςία. Γίνονται μικρζσ τομζσ ςτθν κοιλιά ςασ και ειςάγεται μία κάμερα 
ϊςτε να διερευνθκεί θ πφελοσ. Θα παρκοφν βιοψίεσ από τισ ενδομθτριωςικζσ εςτίεσ ϊςτε θ 
ιςτολογικι εξζταςθ να επιβεβαιϊςει τθν πάκθςθ και κα λθφκοφν εικόνεσ για το αρχείο ςασ. 

Ο ιατρόσ οφείλει να ςασ προτείνει να κεραπεφςει τυχόν ενδομθτρίωςθ που κα βρει κατά τθ διάρκεια 
τθσ λαπαροςκόπθςθσ, είτε αφαιρϊντασ μια ςοκολατοειδι κφςτθ, είτε καυτθριάηοντασ τισ 
ενδομθτριωςικζσ εςτίεσ. Ζτςι κα αποφφγετε δεφτερθ επζμβαςθ. ΢ε κάποιεσ περιπτϊςεισ όμωσ θ 
ζκταςθ τθσ πάκθςθσ είναι τζτοια που μπορεί να χρειαςκοφν περαιτζρω εξετάςεισ, ι 
ςυμπλθρωματικοί τρόποι κεραπείασ. 

Θα ςυηθτιςετε αναλυτικά για τα υπζρ και τα κατά τθσ επζμβαςθσ με τον ιατρό ςασ, κακϊσ και για τισ 
πικανζσ επιπλοκζσ. Αμζςωσ μετά τθ λαπαροςκόπθςθ κα ςασ ενθμερϊςουν για τα ευριματα, ενϊ 
ςυνικωσ επιςτρζφετε ςτο ςπίτι ςασ τθν ίδια, ι τθν αμζςωσ επόμενθ θμζρα. 

Αν θ ενδομθτρίωςθ που ζχετε είναι εκτεταμζνθ, ίςωσ χρειαςκεί να κάνετε μαγνθτικι. 

Τι επιλογζσ ζχω ςχετικά με τη θεραπεία; 

Η αντιμετϊπιςθ τθσ ενδομθτρίωςθσ ζχει ωσ ςτόχο τθν αντιμετϊπιςθ – υποχϊρθςθ των ςυμπτωμάτων 
που ςχετίηονται με αυτι και μπορεί να γίνει φαρμακευτικά ι και χειρουργικά. 

Φαρμακευτική θεραπεία 

 Αντιφλεγμονϊδθ και αναλγθτικά: λειτουργοφν μειϊνοντασ τθ φλεγμονι. Θα ςασ 
ανακουφίςουν από τον πόνο, δεν κα απαλλαγείτε όμωσ από το πρόβλθμα 

 Από του ςτόματοσ αντιςυλλθπτικά: θ χρθςιμοποίθςι τουσ ζχει ωσ αποτζλεςμα τθ μείωςθ του 
πόνου και τθσ απϊλειασ αίματοσ ςτθ διάρκεια τθσ περιόδου. Ωςτόςο δεν επιτυγχάνεται 
πλιρθσ εξάλειψθ των ςυμπτωμάτων και δεν είναι κατάλλθλθ αγωγι για γυναίκεσ που 
επικυμοφν άμεςα εγκυμοςφνθ 

 Προγεςταγόνα: θ προγεςτερόνθ καταςτζλλει τθν ανάπτυξθ του ενδομθτρίου τόςο εντόσ τθσ 
μιτρασ, όςο και εκτόσ. ΢ε πολλζσ περιπτϊςεισ αντιμετωπίηεται              
αποτελεςματικά ο πόνοσ περιόδου και θ απϊλεια αίματοσ κακϊσ            
και τα υπόλοιπα ςυμπτϊματα που ςχετίηονται με ενδομθτρίωςθ.         
Όπωσ όμωσ και με τα  αντιςυλλθπτικά, θ κεραπεία με      
προγεςτερόνθ δεν ςυςτινεται ςε γυναίκεσ που επικυμοφν       
άμεςα εγκυμοςφνθ 
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 Ενδομιτριο ςπείραμα λεβονοργεςτρζλθσ (Mirena): το ενδομιτριο ςπείραμα απελευκερϊνει 
ςτακερι ποςότθτα προγεςτερόνθσ (λεβονοργεςτρζλθ) ςτθν ενδομιτρια κοιλότθτα κάκε μζρα. 
Σοποκετείται πολφ εφκολα μζςα ςτθ μιτρα όπου λειτουργεί ωσ αντιςυλλθπτικι μζκοδοσ 
καταςτζλλοντασ το ενδομιτριο και παράλλθλα, αντιμετωπίηονται ςε ςθμαντικό βακμό ο πόνοσ 
περιόδου και θ ςοβαρι απϊλεια αίματοσ 

 GnRH αγωνιςτζσ: κυκλοφοροφν ωσ ενζςιμα, εμφυτεφματα, ι ςε μορφι ρινικοφ ςπρζι. Η 
κεραπεία αυτι καταςτζλλει τελείωσ τθν παραγωγι οιςτρογόνων οδθγϊντασ ςε ατροφία του 
ενδομθτρίου. Αντιμετωπίηονται ζτςι τα ςυμπτϊματα τθσ ενδομθτρίωςθσ, αλλά οι 
ανεπικφμθτεσ ενζργειεσ (όπωσ θ απϊλεια οςτικισ μάηασ) είναι ιδιαίτερα ςθμαντικζσ και 
κακιςτοφν απαγορευτικι τθ μακροχρόνια χριςθ 

Χειρουργική θεραπεία 

Η ενδομθτρίωςθ μπορεί να αντιμετωπιςκεί χειρουργικά με τθν αφαίρεςθ των προςβεβλθμζνων 
περιοχϊν, τισ περιςςότερεσ φορζσ με λαπαροςκόπθςθ. Αναλόγωσ τθσ ςοβαρότθτασ και τθσ ζκταςθσ 
των βλαβϊν μπορεί να ςασ προτακεί θ επζμβαςθ να γίνει με λαπαροτομία. Αυτι είναι πιο βαριά 
επζμβαςθ με μια τομι που γίνεται ςτθν κοιλιά ςτθν περιοχι του μπικίνι. Αν υπάρχουν βλάβεσ ςτο 
ζντερο κα χρειαςκεί θ ςυμμετοχι ςτο χειρουργείο και γενικοφ χειρουργοφ. 

Η εξαίρεςθ ενδομθτριωςικϊν βλαβϊν χειρουργικά παρζχει υποχϊρθςθ των ςυμπτωμάτων και 
βελτίωςθ τθσ γονιμότθτασ ζωσ και 70%. Μπορεί βζβαια να απαιτθκεί μεγαλφτερθσ ζκταςθσ επζμβαςθ 
για τθν αφαίρεςθ ενδομθτριωμάτων ι ςυμφφςεων. Αφαίρεςθ των ωοκθκϊν κα ςασ ανακουφίςει 
μόνιμα από τον πόνο, όμωσ λόγω των ςυνοδϊν επιδράςεων ςτθν υγεία ςασ που κα ζχει μια τζτοια 
ενζργεια, κα ςυηθτιςετε αυτι τθν επιλογι με τον ιατρό ςασ, κακϊσ και τθν ανάγκθ για κεραπεία 
ορμονικισ υποκατάςταςθσ. ΢αν φςτατθ επιλογι ςε γυναίκεσ που ζχουν ολοκλθρϊςει τον οικογενειακό 
τουσ προγραμματιςμό προςφζρεται θ επιλογι ολικισ υςτερεκτομισ με αμφοτερόπλευρθ 
εξαρτθματεκτομι (ςάλπιγγεσ, ωοκικεσ). Δεν κα μπορείτε να κάνετε παιδιά μετά από υςτερεκτομι. 

Πρόςφατεσ μελζτεσ αποδεικνφουν ζνα ποςοςτό υποτροπισ ζωσ 35% μετά από χειρουργικι κεραπεία 
και μπορεί να απαιτθκεί νζα επζμβαςθ. 

Θεραπεία υπογονιμότητασ 

Η επίτευξθ εγκυμοςφνθσ μπορεί να αποτελζςει πρόβλθμα για γυναίκεσ με ενδομθτρίωςθ. ΢ε 
γυναίκεσ που παρουςιάηουν προβλιματα γονιμότθτασ, θ ενδομθτρίωςθ διαγιγνϊςκεται ςε 
ποςοςτό ζωσ και 40-50%. Ο γυναικολόγοσ ςασ κα ςασ ενθμερϊςει για τισ επιλογζσ που ζχετε. 

Άλλα μζτρα 

΢ε μερικζσ γυναίκεσ τα παρακάτω φαίνονται ευεργετικά ςτθν αντιμετϊπιςθ τθσ ενδομθτρίωςθσ: 

 Η τακτικι άςκθςθ βοθκά τθ γενικι ςασ κατάςταςθ υγείασ και μπορεί να βελτιϊςει τα 
ςυμπτϊματα τθσ ενδομθτρίωςθσ 

 Αποφφγετε ςυγκεκριμζνεσ τροφζσ όπωσ τα γαλακτοκομικά και               
τα προϊόντα ςίτου 

 Τποςτθρικτικι κεραπεία και ςυμβουλευτικι  
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Συμπληρωματικζσ θεραπείεσ 

Παρότι τα ςτοιχεία ςχετικά με τθν αποτελεςματικότθτά τουσ είναι αρκετά περιοριςμζνα, κάποιεσ 
γυναίκεσ ανακαλφπτουν ότι οι παρακάτω κεραπείεσ βοθκοφν ςτθ μείωςθ του πόνου και ςτθ βελτίωςθ 
τθσ ποιότθτασ ηωισ τουσ:  

 Ρεφλεξολογία 

 Διαδερμικι νευρικι θλεκτροδιζγερςθ (TENS) 

 Βελονιςμόσ 

 ΢υμπλθρϊματα βιταμίνθσ Β1 και μαγνθςίου 

 Παραδοςιακι Κινεηικι ιατρικι 

 Θεραπείεσ με βότανα 

 Ομοιοπακθτικι 

Συμπεραςματικά 

 Η ενδομθτρίωςθ αναπτφςςεται όταν κφτταρα από το εςωτερικό τοίχωμα τθσ μιτρασ 
μεταναςτεφουν μζςω των ςαλπιγγϊν ςε άλλα ςθμεία, ςυνικωσ επάνω ςτισ ωοκικεσ, γφρω 
από τθ μιτρα και τισ ςάλπιγγεσ 

 Δεν πρόκειται για καρκίνο ι για μεταδοτικι αςκζνεια 

 Η ενδομθτρίωςθ ςυνικωσ διαγιγνϊςκεται με δυςκολία 

 ΢υνικθ ςυμπτϊματα ςυμπεριλαμβάνουν πυελικό άλγοσ, και εξαιρετικά επϊδυνθ, ίςωσ και 
ακανόνιςτθ ι βαριά περίοδο. Μπορεί να προκαλζςει πόνο κατά τθ ςεξουαλικι επαφι, και να 
οδθγιςει ςε υπογονιμότθτα 

 Οι κεραπευτικζσ επιλογζσ ςυμπεριλαμβάνουν αναλγθτικι φαρμακευτικι αγωγι, ορμονικι 
κεραπεία, ι/και χειρουργικι επζμβαςθ 

Διαβάςτε περιςςότερα 

https://maternacare.gr/klinikes-plhrofories/gynaikologia/endomitriosi/ 

Λαμβάνοντασ την απόφαςη 

   Κοινή λήψη απόφαςησ 

Αν ςασ ζχει ηθτθκεί να αποφαςίςετε κα ζχετε πικανότατα 
πολλζσ απορίεσ. ΢υηθτιςτε τισ ςκζψεισ ςασ με οικογζνεια 
και φίλουσ. Καταγράψτε τουσ ενδοιαςμοφσ ςασ και φζρτε 
τθ λίςτα ςτο ραντεβοφ ςασ.  

Κάντε τισ 3 ερωτήςεισ 
Βεβαιωθείτε ότι θα πάρετε ικανοποιητικζσ απαντήςεισ ςε 3 

βαςικά ερωτήματα: 

1. Ποιεσ είναι οι επιλογζσ μου; 

2. Ποια τα υπζρ και τα κατά τθσ κάκε επιλογισ για μζνα; 

3. Ποιοσ/ποιοι με ςτθρίηουν ςτθ λιψθ τθσ απόφαςθσ; 


