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1 INTRODUCAO

A microbiota vaginal exerce um papel importante para manutencao da saude
do trato genital feminino. Os microrganismos desta microbiota produzem
barreiras naturais que inibem a proliferacdo de agentes danosos a saude
feminina (Nery, 2018). Contudo, estes seres podem sofrer um desequilibrio,
gue ocasiona alteragcbes no pH, tornando o microambiente menos acido,
favorecendo assim o0 estabelecimento de infeccbes como a vaginose

bacteriana, causada por bactérias do género Gardnerella.

7z

O exame citopatolégico é um teste realizado para detectar alteracdes nas
células do colo do utero. Este exame também pode ser chamado de esfregaco
cérvico-vaginal e colpocitologia oncotica cervical. Tal método € a principal
estratégia para detectar, precocemente, lesdes além de proporcionar a
realizacéo do diagnostico de doencas, antes que a mulher apresente sintomas.
Pode ser feito em postos ou unidades de saude da rede publica que tenham

profissionais capacitados (Ministério da Saude, 2011).

O exame preventivo, além de ser relevante na deteccdo de alteracOes
morfologicas celulares, que precedem uma lesdo neoplasica, também se
apresenta como importante ferramenta para avaliacdo do perfil microbiolégico
cérvico-vaginal. Além disso, oferece a mulher, a possibilidade de erradicar um

possivel desbalanco da flora microbiana antes do surgimento dos sintomas.

Ressalta-se que, possivelmente, boa parte das mulheres que sdo submetidas
regularmente ao exame preventivo ndo possui conhecimento suficiente para
distinguir o que é normal do que é anormal. Por este motivo, pretende-se, com
a presente proposta, avaliar por meio de prontuarios médicos, o perfil
microbioldgico cérvico-vaginal e citologico de mulheres submetidas ao exame
preventivo de rotina realizado em unidades basicas de salude no municipio de

Santa Teresa — ES.



2 REVISAO DE LITERATURA
2.1 MICROBIOTA HUMANA

A microbiota € uma populacdo de microrganismos que habitam naturalmente
um 6rgao ou parte do corpo de um individuo, em locais denominados sitios de
colonizacdo. O corpo humano é habitado por varias espécies de
microrganismos diferentes sendo, em sua maioria, bactérias. Os
microrganismos que compdem a microbiota humana estdo presentes em
diversos sitios do organismo, como a pele, boca, mucosa vaginal, trato

respiratorio e intestinal sob simbiose (Nery, 2012).

Os microrganismos estdo em amplo nimero no organismo humano, chegando
a existir dez vezes mais células microbianas que células humanas. Em um
individuo sadio, considerando condi¢cdes normais, 0S microrganismos podem
ser benéficos para manutencdo do corpo. No entanto, determinadas espécies
sdo agentes patogénicos oportunistas, sendo capazes de gerar doencas em
seus hospedeiros em condicbes favoraveis a sua sobrevivéncia e

desenvolvimento (Nery, 2012).

A microbiota humana habitual também abrange alguns fungos e virus. Em cada
sitio anatdmico ha um microbioma especifico. Ao nascimento, o individuo
apresenta-se completamente livre de microbiota associada, sendo fundamental
gue as suas mucosas e superficies sejam rapidamente colonizadas pelos
microrganismos que irdo desenvolver funcdes importantes no organismo. A
colonizacédo do ser humano tem inicio durante nascimento e pode ser alterada
por diversos fatores, tais como o local, clima, sistema imune, doencas e

remédios, principalmente por antibiéticos e antifungicos.

Aparentemente, a microbiota gastrointestinal em criancas atinge a populagéo
adulta e as caracteristicas funcionais somente apos seis meses a um ano de
idade. Deste modo, a fase de colonizacdo digestiva do neonato é um periodo
critico e exige atencdo, pois a chegada de microrganismos potencialmente
patogénicos em um ecossistema ainda incompleto e disfuncional pode ser

extremamente prejudicial (Penna F.J; Nicoli J. R., 2001).



2.1.1 Microbiota cérvico-vaginal

Em mulheres saudaveis, a flora vaginal € composta principalmente por
lactobacilos. A microbiota do trato genital feminino é importante para a
regulacdo do pH e defesa contra agentes patogénicos. Os lactobacilos
exercem papel importante na manutencao do pH vaginal. Sua funcéo protetora
esta ligada com a producdo de substancias como acido latico, peroxido de
hidrogénio e bacteriocinas (Nery, 2018). A producao desses acidos organicos
conserva o pH vaginal menor ou igual a 4,5, criando um ambiente indspito para
os patdégenos impedindo o crescimento de outros microrganismos (Brolazo et

al., 2009).

A flora microbiana que habita a vagina tem importante papel na eclosdo de
doencas, como: vaginose bacteriana, vaginose citolitica e doencas
sexualmente transmissiveis. Contudo, também ¢é fundamental para a
manutencdo de um trato genital saudavel (Giraldo et al., 2005). A microbiota
vaginal normal € composta por fungos, peptococcos e bactérias aerbbicas e
anaerobicas. Os principais microrganismos que habitam a flora vaginal s&o:
lactobacilos, cocos e Candida. As bactérias que habitam a vagina sdo uma
barreira de defesa do organismo importante, sendo um complexo sistema

microbiolégico (Leite et al., 2010).

2.1.1.1 Lactobacillus vaginalis

Correspondem a bacilos gram-positivos que fazem parte da flora vaginal
normal. As enzimas desses microrganismos induzem a destruicdo proteolitica
das células epiteliais escamosas intermediarias que contém glicogénio. O
glicogénio citoplasmatico é, entdo, metabolizado em acido latico, que mantém
o pH vaginal entre 3 a 4.2, o qual atua como um mecanismo de defesa contra a
proliferacdo de microrganismos patdégenos. A citolise € reconhecida nos
esfregacos pela presenca de restos citoplasmaticos e nucleos desnudos de
células intermediarias tendo na vizinhanca numerosos bacilos. Quando a
citolise é intensa, pode dificultar ou mesmo impedir a graduacdo das lesfes
pré-cancerosas, uma vez que € necessaria a manutencdo do citoplasma

integro para calcular a relagdo nucleocitoplasmatica, um critério importante



para a classificacdo dessas lesdes. O predominio de lactobacilos acontece na
fase luteinica do ciclo menstrual, na gravidez, na menopausa precoce e
durante a administracdo de horménios, especialmente progestdgenos.
(Ministerio Da Saude, 2012).

Sendo assim, Lactobacillus € a espécie bacteriana predominante no meio
vaginal, determinando pH &cido (3,8 a 4,5) que inibe o crescimento de varias
outras bactérias que potencialmente sdo nocivas a mucosa vaginal. As
concentragbes de lactato, succinato, interleucina-1-beta, interleucina-8, fator
inibidor de leucdécitos e receptores agonistas de interleucina-1 podem definir
guando a homeostase do meio vaginal estd adequada. A flora vaginal em que
ha predominio de Lactobacillus sp encontra-se frequentemente associada a
guantidades apropriadas destes marcadores. Por outro lado, o conteudo
vaginal em que existe auséncia ou baixa concentragdo de Lactobacillus sp
associa-se significativamente a processos patogénicos como a doenca
inflamatoria pélvica, infeccdo pos-cirargica e as corioamnionites (Giraldo et al.,
2005).

Figura 1 — Fotomicrografia representativa do Lactobacillus sp. Em a) e b) observa-se
esfregacos cérvico vaginais em coloracdo Papanicolaou, 400x. Numerosos bacilos, restos
citoplasmaticos e ndcleos desnudos (setas), representando citdlise.
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Fonte: Ministério da Saude (2012)

2.1.1.2 Cocos

As bactérias cocoides presentes nos esfregacos podem ser gram-positivas ou
diplococos gram-negativos. Os estreptococos representam mais de 30% das
bactérias cocoides encontradas, desenvolvem-se em pH alcalino e
frequentemente se associam a Trichomonas vaginalis. Em esfregacos

atroficos, como na infancia e na menopausa, as bactérias cocoides sdo mais



comuns. Nos esfregacos citolégicos ndo é possivel a sua classificacdo, sendo

necessaria a cultura microbiologica para esse fim. (Brasil, 2012).

Figura 2 — Fotomicrografia representativa de bactérias cocoides. Em a) observa-se esfregaco
cervico vaginal, em coloragdo Papanicolaou, 40x. Nesta figura, os cocos se dispbem em
cadeias (seta). Em b) observa-se amostra cervical, citologia de meio liquido, em coloragéo
Papanicolaou, 40x. Cocos se sobrepfem as células escamosas. Nao ha alteracdes
inflamatorias.

Fonte: Ministério da Sadde (2012)

2.1.1.3 Candida

Espécies de Candida residem como comensais, fazendo parte da microbiota
normal dos individuos sadios. Todavia, quando ha uma ruptura no balanco
normal da microbiota ou o sistema imune do hospedeiro encontra-se
comprometido, as espécies do género Candida tendem a manifestacdes

agressivas, tornando-se patogénicas (Barbedo; Scarbi, 2010).

A espécie mais encontrada na microbiota vaginal € a C. albicans, uma levedura
diploide com historia de dimorfismo fangico invertido, enquanto outros fungos
se encontram na natureza na fase miceliana e causam doengas no homem na
fase leveduriforme, C. albicans comporta-se de modo contrario. A sua biologia
apresenta diferentes aspectos, entre eles, a habilidade de se apresentar com

distintas morfologias (Barbedo; Scarbi, 2010).

A fase unicelular leveduriforme pode gerar um broto e formar hifas
verdadeiras. Entre esses dois extremos, brotamento e filamentacdo, o fungo
ainda pode exibir uma variedade de morfologias durante seu crescimento,
formando assim as pseudo-hifas, que na realidade sdo leveduras alongadas
unidas entre si. A mudanca na morfologia de fase leveduriforme para



filamentosa pode ser induzida por uma variedade de condicbes ambientais,

como variacao de temperatura e de pH (Barbedo; Scarbi, 2010).

Figura 3 — Fotomicrografia representativa de Pseudo-hifas de Candida sp. Em c) observa-se
Esporos. Amostra cervical, citologia de meio liquido, em coloragdo Papanicolaou, 400x. Os
esporos sdo muito pequenos e agrupados (setas). Segundo algumas referéncias, tal aspecto €
associado a Candida glabrata. Em d) observa-se Pseudo hifas de Candida sp. Amostra
cervical, citologia de meio liquido, em coloracdo Papanicolaou. H4 numerosas pseudo-hifas.

2.1.2 Desequilibrio da microbiota vaginal

O orgao reprodutor feminino é favoravel a diversas infec¢des, geralmente
causado por protozoarios, fungos, bactérias e virus que acarretam o aumento
da secrecédo vaginal, irritacdo e prurido vulvar e, diversas vezes, mal odor. Os
principais tipos de vaginites infecciosas sédo: vaginose bacteriana, candidiase e
tricomoniase. A vaginose bacteriana é considerada, ultimamente, a infeccao de
maior prevaléncia em mulheres de idade reprodutiva e sexualmente ativas
(Neto; Burgos, 2016).

O equilibrio do ecossistema vaginal € mantido por complexas interacdes entre
a microbiota vaginal normal, os produtos do metabolismo microbiano, o estado
hormonal e a resposta imune do hospedeiro. A flora vaginal é habitada por
numerosas bactérias de espécies diferentes, que vivem em harmonia e que,,
por isso, sdo consideradas comensais, mas que podem, em desequilibrio,

tornarem-se patogénicas (Giraldo et.al., 2005).

Fatores extrinsecos podem alterar o ecossistema vaginal. O uso de certos
antibioticos, principalmente os de amplo espectro, interfere na manutencdo da

flora residente. O uso frequente de duchas vaginais higiénicas poderia levar a



perda do equilibrio entre os microrganismos habitantes da cavidade vaginal,
facilitando o aparecimento e manutencao de vulvovaginites, pois promovem a
limpeza mecéanica das bactérias proprias da flora vaginal e, ao mesmo tempo,
permite que substancias exdgenas adentrem a cavidade vaginal, o que pode
alterar o pH vaginal e causar desequilibrio da microbiota vaginal normal
(Giraldo et al., 2005).

2.1.2.1 Vaginose Bacteriana

A vaginose bacteriana (VB) é um desequilibrio da flora vaginal de etiologia
microbiolégica, havendo preponderancia de microrganismos anaerdbios. E a
principal causa de corrimento genital, responsavel por 40 a 50% dos casos,
porém, cerca de metade das mulheres acometidas séo assintomaticas (Leite et
al., 2010).

A VB é caracterizada pela substituicdo da microbiota vaginal normal, onde ha
prevaléncia de lactobacilos, pela proliferacdo acentuada de Gardnerella
vaginalis e outros microrganismos anaerébios associados. Causa corrimento
vaginal com mau odor, podendo causar consequéncias mais serias, tais como:
parto prematuro e aumento do risco de infeccdo e transmissdo do virus da
imunodeficiéncia humana (HIV) (Brolazo et al., 2009). Portanto, a vaginose
bacteriana € sindrome em que ha reducdo consideravel de lactobacilos e

aumento das bactérias anaerdbicas como Gardnerella vaginalis, entre outros.

2.1.2.3 Gardnerella

Correspondem a cocobacilos gram-negativos ou gram-variaveis. Cerca de 40 a
50% das mulheres que apresentam esse micro-organismo sdo assintomaticas.
Quando o pH vaginal € maior que 4.5, a Gardnerella pode se associar a varias
outras bactérias aerdbicas e anaerdbicas. Essa infec¢do por multiplas bactérias
€ definida como vaginose bacteriana. Clinicamente, a condicdo é associada a
corrimento vaginal branco-acinzentado ou amarelado, fluido, homogéneo, com
odor de peixe, as vezes com aspecto bolhoso. O odor caracteristico da
secrecdo se intensifica por ocasido da menstruagdo e apoés relagcbes sexuais,
devido ao aumento do pH e consequente liberacéo pelos micro-organismos de

aminas responsaveis pelo cheiro (Oliveira et al., 2007).



No esfregaco citoldgico, a Gardnerella vaginalis tem a propriedade de aderir ao
citoplasma das células escamosas superficiais e intermediarias, conferindo-
lhes uma aparéncia granular. E também caracteristico o aspecto nublado,
turvo, do fundo, especialmente na proximidade das células, devido a uma

maior concentracéo de bactérias (Brasil, 2012).

No exame de Papanicolau, frequentemente, a G. vaginalis apresenta-se sob a
forma de leucorréia e alteracbes celulares de grande valor diagnostico
chamadas de "células-guia", um efeito citolégico caracterizado pela presenca
de células escamosas recobertas por densas col6nias do microrganismo, que

se coram em escuro pela coloracao de Papanicolau (Oliveira et al., 2007).

Figura 4 — Fotomicrografia representativa de Infeccdo por Gardnerella vaginalis. Em a)
observa-se esfregaco cérvico-vaginal, em coloracdo Papanicolaou, 10x. Observar o fundo
de aspecto turvo, devido aos depédsitos de microrganismos. Ha raros leucocitos. Em b)
observa-se “Células guias”. Esfregaco cérvico-vaginal, em coloracdo Papanicolaou, 40x.
Correspondem a células superficiais ou intermediarias com coco bacilos aderidos ao
citoplasma, dando-lhes um aspecto granular. Em c) observa-se “Células guias”. Amostra
cervical, citologia de meio liquido, em coloragdo Papanicolaou, 40x. O aspecto grumoso do
citoplasma devido ao depésito dos cocobacilos caracteriza as células guia. Em d) observa-
se falsa “célula guia’. Amostra cervical, citologia de meio liquido, em coloragédo
Papanicolaou, 40x. Presenca de bacilos recobrindo o citoplasma das células escamosas
simulando as células-guia associadas a Gardnerella.

Fonte: Ministério da Saude (2012)



2.1.3 Atipia de células escamosas de significado indeterminado (ASCUS)
e Células Glandulares Atipicas de Significado Indeterminado (AGUS)

O Sistema Bethesda (sistema para relatar diagndsticos citoldgicos cervicais ou
vaginais) incluiu no ano de 1988, um termo para unificar e normatizar as
alteracfes dos achados citoldgicos de denotacao indefinida ou limitrofes dentre
reativas e neoplasicas, sendo denominado ASCUS (Atipia de Células
Escamosas de Significado Indeterminado) para as alteragdes de cunho
indefinido em células escamosas, e AGUS (Células Glandulares Atipicas de
Significado Indeterminado) para as alteragcbes encontradas em células
glandulares. Ambas as categorias representam achados citologicos
indeterminados, porém, para uma definicdo etiologica adequada recomenda-se
melhor investigacdo clinica (SEBASTIAO et.al, 2004). As ASCUS podem ser
estabelecidas como um resultado de cunho indeterminado, pois os achados
citologicos sdo escassos para diferenciar uma leséo intraepitelial escamosa ou
carcinoma escamoso, ou até mesmo situacdes inflamatdrias ou reativas, dessa

forma é considerado um resultado de exclusao (Dufloth et.al, 2015).
2.1.4 Neoplasia Intraepitelial Cervical (NIC)

Do ponto de vista citopatolégico, as lesdes precursoras do cancer de colo de
Utero apresentam-se em varios estagios de evolucdo, sendo classificadas
como Neoplasia Intraepitelial Cervical (NIC) de graus |, lesdes de baixo grau,
guando atinge a camada basal do epitélio, grau Il, quando avanca até trés
guartos da espessura do epitélio, e grau lll, quando atinge todas as camadas e
carcinoma invasor quando as alteracées sdo mais intensas e invadem o tecido
conjuntivo abaixo do epitélio. Porém, com tratamento precoce e adequado, sdo

curaveis em até 100% dos casos (Melo et al, 2009).

A deteccao precoce, através do exame citolégico de Papanicolau, tornou-se
uma estratégia segura e eficaz para modificar a morbimortalidade deste
cancer. Quando o rastreio é realizado de acordo com os critérios qualitativos,
garante-se uma cobertura de 80% para o cancer invasor e, se as lesfes
precoces forem tratadas, a incidéncia do cancer invasivo do colo do utero pode
ser reduzida em 90% (Melo et al, 2009).



2.1.5 Lesao Intraepitelial escamosa de baixo grau (LSIL) e Leséo
Intraepitelial escamosa de alto grau (HSIL).

No ano de 1988, o Instituto Nacional do Cancer nos Estados Unidos propds um
novo sistema para registro dos resultados da citologia cervical, que mais tarde
vieram a se denominar lesdes de baixo grau (LSIL), constituindo as alteracdes
por HPV e NIC | (que atinge a camada basal do epitélio), e les6es de alto grau
(HSIL) que abrangem as NIC II e lll (acometimento no terco médio ou na
espessura total do tecido). As alteracdes que ndo poderiam ser consideradas
como lesbes de baixo ou alto grau foram denominadas em atipias de
significado indeterminado de células escamosas (ASCUS) ou de células
glandulares (AGC) (Prado et al, 2012).



3 JUSTIFICATIVA

Dada a relevancia de se investigar a saude do aparelho reprodutor feminino, no
gue tange a populacdo microbiana residente, além das células epiteliais, aliado
a influéncia do possivel baixo indice de conhecimento a respeito da tematica
por parte das mulheres investigadas, torna-se de grande relevancia realizar
uma investigacédo do perfil microbioldgico e celular de mulheres submetidas ao
exame preventivo de rotina. Os resultados obtidos foram capazes de influenciar
a manutencdo e possivel reparacdo de afeccdes e infeccBes restritas ao
aparelho reprodutor feminino. Sendo assim, podem ser utlizados para
direcionar novas estratégias para diagnéstico e controle, impactando
positivamente a saude e qualidade de vida das mulheres da populacdo
estudada.



4 OBJETIVOS
4.1 OBJETIVO GERAL

Avaliar a prevaléncia de microrganismos e perfil citopatolégico em mulheres
submetidas ao exame Papanicolau de rotina no municipio de Santa Teresa —
ES.

4.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Caracterizar a microbiota cérvico-vaginal de mulheres de acordo com as
faixas etérias encontradas;

e Elencar os principais microrganismos considerados patogénicos;

e Avaliar o perfil citopatologico de mulheres submetidas ao exame;

e Realizar uma breve revisao de literatura capaz de estabelecer a microbiota
normal e desbalanceada;

e Enviar os dados coletados para a Secretaria de Saude de Santa Teresa —
ES, para auxiliar no rastreamento e implementacdo de estratégias de

tratamento.
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RESUMO

Introducdo O presente estudo consiste em um levantamento de dados
realizado em mulheres que se submeteram ao exame citopatologico na
Unidade Basica de Saude Karyna Rondelli. Objetivo O objetivo foi investigar a
prevaléncia de microrganismos e alteracdes celulares nas amostras coletadas
durante o exame preventivo. Metodologia Os dados foram disponibilizados
pela Secretaria de Saude da Prefeitura Municipal de Santa Teresa-ES, sendo
analisados através de graficos e tabelas para evidenciar a prevaléncia de
microrganismos de acordo com a faixa etaria das pacientes. Resultados
Foram analisados o total de 660 laudos de exames citopatologicos, sendo a
média de faixa etaria de 16 anos a 85 anos no periodo novembro de 2021 a
maio de 2023. A prevaléncia de microrganismos encontrados na microbiota
vaginal foi de Lactobacillus sp, seguida de cocos, Gardnerella vaginalis,
Candida sp e ASCUS com a menor porcentagem. Conclusdo Com o estudo
dos dados obtidos concluiu-se que os Lactobacillus sp estdo presentes em
maior abundancia em mulheres na fase reprodutiva. Ja durante a menopausa
hda um aumento consideravel de cocos e declinio de Lactobacillus sp, em
resposta a mudanca do pH vaginal. Enquanto a Gardinerella Vaginalis e
Candida se mostram presentes em mulheres sexualmente ativas e em idade

reprodutiva.

Palavras-chave: Exame citopatolégico, Citologia cervical, Microrganismos,

Gardinerella Vaginalis, Microbiota, Papanicolau.



ABSTRACT

The present study consists of a gathering of information done in women who
had been submitted to Cytopathologic examination at the Unidade de Saude da
Karyna Rondelli. The objective of the study was to identify the characteristics of
the microorganisms and cellular alterations in the samples collected during the
precautionary period. Methodology data was made available by the Municipal
Health Department of Santa Teresa - ES, being analyzed through graphs and
tables to highlight the prevalence of microorganisms according to the patients
age group. A total of 660 Cytopathological reports were analyzed with the
average age group being from 16 to 85 years old from the period of November
2021 to May 2023. The prevalence of microorganisms found in Vaginal
microbiota was Lactobacillus sp, followed by cocos, Gardinerella vaginalis,
candida sp and ASCUS with a smaller percentage. Conclusion, with the study
of the data obtained, it is determined that the Lactobacillus sp is more
commonly found in women who are in the reproductive phase. Although during
menopause there is a considerable increase of cocos and decline in
Lactobacillus sp, in response to the vaginal pH. While the Gardinerella vaginalis

and Candida are present in sexually active women of productive age.

Keywords: Cytopathological examination, cervical cytology, and microbiology.

Introducao

Sabe-se que a partir de uma certa etapa da vida, toda mulher deve realizar o
exame citopatolégico, esse método € a principal estratégia para detectar lesdes
precocemente e fazer o diagndstico da doenca na fase inicial, antes do
surgimento de sintomas. Pode ser feito em postos ou unidades basicas de

saude da rede publica que tenham profissionais capacitados (Brasil, 2011).

A microbiota cérvico vaginal é composta por varios microrganismos que
produzem barreiras naturais que inibem a proliferacdo de agentes danosos a
saude feminina. Deste modo, séo os responsaveis por manter o pH da vagina
adequado (Nery, 2018). No entanto, esse ambiente esta propicio a sofrer

desequilibrio, aumentando, entdo, a proliferacdo de agentes patoldgicos,



favorecendo, assim, o estabelecimento de infeccbes como a vaginose

bacteriana causada por bactérias do género Gardnerella sp.

Possivelmente, grande parte das mulheres que sdo submetidas regularmente
ao exame preventivo ndo possuem conhecimento suficiente para distinguir o
gue é normal do que é anormal, além dos resultados obtidos serem capazes de
influenciar na manutencdo e possivel reparacdo de afeccdes e infeccbes
restritas ao aparelho reprodutor feminino. Sendo assim, o presente estudo
avaliou, através de prontuarios médicos, o perfil microbiologico cérvico-vaginal
e citolégico de mulheres submetidas ao exame preventivo de rotina realizado
na unidade basica de salude Karyna Rondelli localizada no municipio de Santa

Teresa — ES.

Mais especificamente, a unidade béasica de saude Karyna Rondelli esta situada
no bairro de Vila Nova, na Avenida Bar&o Orlando Bonfim, n° 789. A unidade é
responsavel por prestar atencao primaria aos bairros: Vila Nova, Valdo de Sao
Pedro, Alvorada, Aparecidinha e Valsugana velha sendo o total de

aproximadamente sete mil habitantes.
Material e Métodos
Delineamento Experimental

O presente estudo consistiu em um levantamento de dados, disponivel pela
Secretaria de Saude da Prefeitura Municipal de Santa Teresa — ES, visando a
avaliacdo e investigacao microbioldgica e celular em exames citopatolégicos de
mulheres da cidade, com auxilio da Unidade Basica de Saude (UBS) Karyna
Rondelli, localizada no bairro Vila Nova. Foram avaliados para essa pesquisa
mulheres na faixa etaria entre 16 a 85 anos, onde fora notado o crescimento no
namero de casos nesses ultimos anos. Este estudo encontra-se em processo
de submissdo ao comité de ética em seres humanos através da plataforma

Brasil.



Metodologia de Obtencao de Dados

Os dados séo disponibilizados pela Secretaria de Saude da Prefeitura
Municipal de Santa Teresa-ES, os mesmos foram obtidos através de
prontuarios de pacientes que se submeteram ao exame preventivo da Unidade
Bésica de Saude (UBS) Karyna Rondelli, localizada no bairro Vila Nova. A
coleta é realizada na propria UBS e nos resultados dos prontuarios sdo
coletados para andlise, sendo recolhido apenas os dados de idade e

microrganismo encontrado.

Metodologia de Analise de Dados

Os dados foram analisados através de tabelas e gréficos, a fim de evidenciar a

prevaléncia de microrganismos de acordo com a faixa etaria das pacientes.
Analise Estatistica

A analise estatistica foi realizada utilizando o software GraphPad Prism Versao
7.0.1 (GraphPad, USA, Versédo Trial). Os dados foram analisados quanto a
normalidade utilizando o teste Shapiro-Wilk. Todos os dados apresentaram-se
dentro de uma distribuicdo Gaussiana (comparado ao teste de normalidade
com a=0,05). Foi aplicado o teste Chi-square e as analises foram consideradas

significativas quando *p<0,05. Os resultados foram expressos na integra.
Resultados e Discusséao

Foram analisados os resultados de 660 laudos de exames citopatolégicos, no
periodo novembro de 2021 a maio de 2023, sendo a média de faixa etaria de
16 anos a 85 anos. A distribuicdo por idade ocorreu da seguinte forma: na faixa
de 16 a 29 anos, 109 pacientes; na faixa de 30 a 39 anos, 101 pacientes; na
faixa de 40 a 49 anos, 143 pacientes; na faixa de 50 a 59 anos, 146 pacientes;
na faixa de 60 a 69 anos, 122 pacientes; na faixa de 70 a 85 anos, 39

pacientes.

Baseado na analise dos agentes microbiolégicos do colo do Utero identificados

a partir do diagnéstico citopatolégico do exame de Papanicolaou, constatou-se



gue, na populacdo em estudo, 0os microrganismos mais prevalentes foram
Lactobacillus sp (50,45%), seguida de cocos (28,80%). Entre as faixas etarias
de 16 e 49 anos, o microrganismo de predominancia foi Lactobacillus sp. Nas

demais faixas etarias o predominio foi de microrganismos do tipo cocos.

A Gardnerella vaginalis foi diagnosticada em 18,49%, dos resultados
estudados, acometendo principalmente mulheres entre 16 a 59 anos (30,27%),
enquanto, infeccbes por Candida sp foram diagnosticadas em 1,66% da
amostragem, sendo mais presente em mulheres de 16 a 29 anos.

Em relacdo as anormalidades citologicas foram encontradas 0,45%. Essas
anormalidades foram ASCUS nas quais trés pacientes foram diagnosticadas,
sendo duas pacientes com a faixa etaria de 16 a 29 anos e um paciente entre a
idade de 70 a 85 anos.

Figura 5 — Prevaléncia da microbiota de mulheres atendidas na Unidade Basica de Saude
Karyna Rondelli, Santa Teresa — ES. Todos os valores estdo representados na integra, p<
0.0001.

Grafico geral
100-

80=

60=

40

Numero de pacientes

20=




Tabela 1 - Prevaléncia da microbiota de mulheres atendidas na Unidade Béasica de Saude

Karyna Rondelli Santa Teresa — ES. Todos os dados em faixa etaria e porcentagem.

IDADE

DIAGNOSTICO | 16- 29 30 - 39 40 - 49 50 - 59 60 - 69 70 - 85
N® % N % | N % N % | N° % | N° %

Lactobacilus Sp| 64 5871 | 75 7425| 96 67.15| 57 39,04| 35 2868 | 6 1538
Cocos 5 458 | 3 297 |11 769 | 60 41,10| 79 64,78 |32 82,08
Gardnerella 33 3027 | 21 2080 | 32 2237|299 198 | 7 5730 O
Candida Sp 5 458 | 2 198 | 4 279 0 0 0 o o o
ASCUS 2 186 | 0 0o | 0 0 0 0 0 0 |1 256
A. insuficiente | © 0 0 0 0 0 0 0 1 08110 0
Total 109 100% | 101 100% | 143 100% | 146 100% | 122 100% | 39 100%

No presente estudo, a microbiota predominante em mulheres em idade

reprodutiva e no inicio da menopausa, entre as idades de 16 a 49 anos foi

composta por Lactobacillus sp. E esperado que em resultados normais se

depare com achados microbiolégicos como Lactobacillus sp, ja que este

compreende parte da microbiota cérvico-vaginal (Braz, 2021). Sendo assim, a

porcentagem deste microrganismo encontrado entre a idade de 16 a 29 anos
foi de 58,71%, 74,25% de 30 a 39 anos e 67,15% de 40 a 49 anos (Tabela 1).

De acordo com Barbosa e colegas (2021) a preponderancia de Lactobacillus sp

produz H2O> e acido latico, cooperando para a inibicdo do desenvolvimento de

diversos microrganismos danosos a mucosa vaginal (Braz, 2021; Barbosa et al,

2021).



7

Outro fator importante, € que em alguns casos, as mulheres em idade
reprodutiva, podem apresentar uma proliferacdo anormal de Lactobacillus sp
na microbiota vaginal, podendo ser de forma disjunta ou associado com outros
microrganismos e, por consequéncia, atingir um pH mais acido que o normal
(Braz, 2021; Barbosa et al, 2021). O estudo também evidenciou que a
prevaléncia de microrganismo por faixa etaria foi alterada de acordo com o
avanco da idade da mulher, indo de um padrao lactobacilar para um padréo

nao lactobacilar, com ascendéncia de bactérias cocoides.

Figura 6 — Prevaléncia por faixa etaria de Lactobacillus spp. de pacientes atendidas na
Unidade Basica de Salde Karyna Rondelli, Santa Teresa — ES
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Ja na faixa etaria de 50 a 85 anos, ha prevaléncia de microrganismos cocoides,
tendo predominio de 41,10% ente a idade de 50 e 59 anos, 64,78% de 60 a 69
anos e 82,08% de 70 a 85 anos, evidenciando que a maioria das mulheres na
menopausa passam por um decréscimo na colonizagcdo vaginal por
Lactobacillus sp. e um acréscimo do pH, facilitando a colonizacdo de uma
microbiota adversa, sendo capaz de causar infeccdo urinaria e Vaginose
Bacteriana. Além disso, o aumento dos cocos também pode ser decorrente de
uma ma higiene, devido a proximidade anatémica entre a vagina e 0 anus.
(Barbosa et al., 2021).

Outro fator importante é explicado pela perda de estrogénio apos a
menopausa, que pode causar a reducéo dos Lactobacillus vaginais (Oliveira et
al, 2022). Isso ocorre, pois a diminuicdo dos niveis de estrogénio durante a

menopausa interfere na producgéo de células epiteliais do tipo naviculares, ricas



em glicogénio, polimero de glicose, que serve como alimento para 0s

Lactobacillus sp.

Figura 7 — Prevaléncia por faixa etaria de cocos em pacientes atendidas na Unidade Basica de
Saude Karyna Rondelli, Santa Teresa — ES.
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Entre os agentes causadores da Vaginose Bacteriana (VB), a Gardnerella
vaginalis, foi prevalente entre a idade de 16 a 29 anos com 30,27% dos
resultados, de 30 a 39 anos com 20,80%, de 40 a 49 anos 22,37% e entre 50 e
59 anos 19,86%. Ja entre a idades de 60 a 85 anos houve queda significativa
sendo observada somente 5,73% na idade de 60 a 69 anos, ndo houve relato

de infeccao por Gardnerella vaginalis nas idades de 70 a 85 anos.

Alves e colegas (2021) considera importante ressaltar que a VB € caracterizada
pelo desequilibrio da microbiota vaginal. Fatores como o0 uso de contraceptivos,
alteracdes hormonais ocorridas nas fases do ciclo menstrual, ducha, gravidez,
uso de sabonete intimo e determinados medicamentos, como 0s antibidticos,
causam a reducado dos Lactobacilos ocasionando na alteracdo do pH vaginal,

favorecendo a proliferacdo de cepas oportunistas (Alves, et al, 2021).

De acordo com Santana e colegas (2021) os casos de VB sao mais frequentes
em mulheres sexualmente ativas com idade abrangida entre a idade de 15 a 44
anos, sobretudo ap6s contato com um novo parceiro. O episodio de
desequilibrio da microbiota vaginal e de suas alteracdes durante a fase
reprodutiva é capaz de ser explicado pela atividade sexual, promiscuidade,
condicdes de higiene e saude dos seus parceiros sexuais (Santana et al,
2021).



Ainda, segundo Santana e colegas (2021), a VB também esta associada a
fatores socioculturais como idade, caréncia de educacao sexual adequada,
nivel de escolaridade e profissédo, que presumem costumes associados a maus
habitos de higiene, como o inicio precoce da vida sexual, amplo niamero de
parceiros e, especialmente, a falta de uso de preservativos (Santana et al,
2021).

Figura 8 — Prevaléncia por faixa etaria de Gardnerella vaginalis de pacientes atendidas na
Unidade Bésica de Salde Karyna Rondelli, Santa Teresa — ES

Gardnerella vaginalis
40=

Numero de Pacientes
N w
o o
1 1

-
o
[

T T
16 a 29 30a39 40 a 49 50a59 60 a 69 70 a 85

Nas infec¢cdes por Candida sp. é possivel observar a presenca do fungo nas
idades de 16 a 49 anos, tendo uma incidéncia maior entre as idades de 16 a 29
anos, com 4,58% dos resultados obtidos. De acordo com Holanda e colegas
(2006) a ocorréncia de ciclos menstruais regulares é capaz de ser identificada
como um fator relevante de risco para a Candida sp., sendo a maior incidéncia

de episddios a partir da elevacdo do hormdnio estradiol (Holanda et. al., 2006).

O uso de antibidticos também estda associado a destruicdo da microbiota
bacteriana vaginal, o que favorece o surgimento da Candida, além disso, 0 uso
de roupas intimas justas e/ou sintéticas, a falta de higiene adequada, amplo
namero de parceiros e 0 ndo uso de preservativos também estdo associadas
aos casos de Candida sp (Holanda et al 2006). Ainda, de acordo com Santos e
colegas (2019) uma alta propor¢cdao de mulheres em idade reprodutiva é
acometida por candidiase vaginal, estima-se que pelo menos uma vez em sua
vida apresentard um episddio de vulvovaginite fungica que, mesmo sendo

tratada, novos surtos acabam tornando-se frequentes (Santos, 2019).



Figura 9 — Prevaléncia por faixa etaria de Candida sp de pacientes atendidas na Unidade
Bésica de Salde Karyna Rondelli, Santa Teresa — ES
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As ASCUS podem ser estabelecidas como um resultado de cunho
indeterminado, pois os achados citologicos sédo escassos para diferenciar uma
leséo intraepitelial escamosa ou carcinoma escamoso, ou até mesmo situagdes
inflamatorias ou reativas, dessa forma € considerado um resultado de excluséo
(Dufloth et.al, 2015).

Conclusao

De acordo com os dados obtidos, foi possivel analisar que em 50,45% dos 660
laudos estudados ha prevaléncia de Lactobacillus sp, um resultado
considerado normal, visto que este compreende parte da microbiota cérvico-
vaginal. O estudo ainda evidenciou que a prevaléncia de microrganismo por
faixa etéria foi alterada de acordo com o avanco da idade da mulher, indo de
um padréo lactobacilar para um padrdo nao lactobacilar, com predominio de
bactérias cocoides acima de 50 anos, evidenciando a mudanca do pH vaginal

ap6s a menopausa.

Quando observado a alteracdo da microbiota vaginal com o avanc¢o da idade
da mulher, foi possivel constatar que a caréncia do horménio estrogénio na
menopausa impacta no microbioma vaginal, acarretando na reducdo do
namero de lactobacilos, assim facilitando a proliferagdo de microrganismos
oportunistas. No entanto, para confirmar esta observacdo sdo necessarios

estudos mais profundos.



Além disso, foi possivel observar que a infecgdo por Gardnerella vaginalis
obteve um percentual alto, sendo a sua prevaléncia em mulheres sexualmente
ativas e em idade reprodutiva, chegando a 18,45% do total dos resultados,
comprovando que diversas praticas adotadas podem causar o desequilibrio da
microbiota vaginal favorecendo a proliferacdo e infeccdo por Gardnerella

vaginalis.

Considerando os resultados obtidos neste estudo, constata-se a necessidade
de acompanhamento ao perfil acima de 70 anos, pois € possivel observar que
h&4 menor adesdo na realizacdo do exame preventivo, portanto, é preciso
aumentar o acesso a informacao para que seja fortalecida a realizacdo e a
adesao regular ao exame de papanicolau através de medidas educativas,

orientacdes, praticas educativas, visando melhor a saude da mulher.
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6 PERSPECTIVAS FUTURAS

O presente estudo teve como objetivo levantar dados sobre os microrganismos
em faixa etaria encontrados nos exames citopatolégicos de mulheres que se
submeteram ao exame na Unidade Béasica de Saude Karina Rondelli, em Santa
Teresa — ES. E um trabalho importante para ser ampliado em outras Unidades
e cada vez mais com numeros maiores, pois assim € possivel que a estratégia
de salde conheca a real situacdo de sua populacédo, sendo mais facil realizar

eventuais intervencdes, caso necessario.
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