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1 INTRODUCAO

A flora vaginal é caracterizada por um constante estado de equilibrio
dindmico entre microorganismos aerébicos e anaerdbicos, mantido pelos produtos
do metabolismo microbiano, estado hormonal e resposta imune do hospedeiro
(RIBEIRO et al., 2007). Neste equilibrio, 95% da flora é composta de Lactobacilos
sp, € o restante consiste em microorganismos anaerdbicos como Gardnerella
vaginalis, Bacteroides spp, Peptostreptococcus e Staphylococcus epidermidis
(SANTOS et al., 2006).

A populagéo lactobacilar na vagina cresce devido a um aumento do
estrogénio, com consequente acumulo de glicogénio na vagina. Assim o0s
lactobacilos utilizam esse substrato convertendo em acido latico, levando a reducgéo
do pH vagina, promovendo seu efeito protetor (RIBEIRO et al., 2007). Deste modo,
qualquer distarbio da flora normal leva a substituigdo por outra, mista.
(WANDERLEY et al., 2001).

As inflamacdes e infec¢des vaginais sdo consideradas uma das principais
queixas em mulheres, representando cerca de 90% das desordens de origem
infecciosa no trato genital feminino, caracterizadas particularmente por vaginose
bacteriana, tricomoniase e candidiase (RIBEIRO et al., 2007).

A vaginose bacteriana (VB) é considerada a infecgéo vaginal de maior
prevaléncia em mulheres em idade reprodutiva. E caracterizada por uma secrecao
vaginal acinzentada, de odor fétido, com pH mais elevado do que o normal, com
pouco quadro inflamatério (WANDERLEY et al., 2001). A mesma pode ser
classificada em dois tipos: tipo |, com predominio de Gardnerella vaginalis, e tipo Il,
quando ocorre associacdo com outras bactérias anaerdbicas, particularmente
Mobilluncus sp (TANAKA et al., 2007).

A prevaléncia de VB é de 63% em pacientes portadores de doencas
sexualmente transmissiveis. Entretanto, sua conotacdo exclusivamente sexual tem
sido questionada, visto que a mesma pode ser encontrada inclusive em
adolescentes virgens e mulheres assintomaticas (WANDERLEY et al., 2001).

Segundo Santos et al. (2006), clinicamente, a VB pode ser diagnosticada
através da identificagdo de pelo menos trés dos quatro achados de Amsel, sendo
eles: elevacao do pH vaginal, odor de amina com adicao de solucdo de hidroxido de
potassio a 10%, presenca de “clue cells” e aumento do corrimento vaginal.

Dentre os métodos existentes para o diagndstico da VB, o Papanicolau é
o de menor sensibilidade, entretanto, apresenta boa especificidade para o
diagnéstico desta patologia. Contudo, a bacterioscopia por Gram tem demonstrado
excelente sensibilidade, possibilitando, assim, o diagnéstico do desequilibrio



CIC s

l UFPELOTAS 21° Congresso de Iniciacio Cientifica | 42 Mostra Cientifica | Universidade Federal de Pelotas
200 ——|

200

bacteriano sem a necessidade de outras metodologias (JUNIOR & CAVALCANTE,
2004).

A etiologia da vaginose bacteriana ainda nao € bem definida, entretanto,
fatores extrinsecos como relagbes sexuais, utilizagcdo de DIU, espermicidas,
antibiéticos de largo espectro e o habito de usar duchas vaginais tém sido
associados ao aumento desta infecgdo. Além disso, a ocorréncia de VB promove
diversas complicacdes ginecoldgicas, entre elas, destaca-se a doenca inflamatéria
pélvica, ocorréncia de endometrites pos-ceséaria e partos prematuros (RIBEIRO et
al., 2007).

Diante do exposto, 0 objetivo do estudo foi averiguar a frequéncia de
vaginose bacteriana obtidas de laudos citopatolégicos em mulheres em idade fértil e
na menopausa.

2 METODOLOGIA (MATERIAL E METODOS)

Este estudo, através de um delineamento observacional descritivo de
carater retrospectivo, analisou 415 laudos citopatolégicos de mulheres atendidas
pelo laboratério de analises clinicas do Hospital de Guarnigdo do municipio de Santa
Maria no periodo de maio a setembro de 2008 e 2009.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Do total de laudos analisados, 0,5% (2/415) apresentaram-se com
amostras insatisfatérias para analise citopatolégica e em 5,06% (21/415) evidenciou-
se a presenca de vaginose bacteriana. Entretanto, ndo foi relatada a origem desta
vaginose, ou seja, se era referente ao tipo | caracterizada por Gardnerella vaginalis,
ou tipo Il caracterizada por outros microorganismos, entre eles Mobiluncus sp.

A média de idade das pacientes com esta infeccao foi de 41 anos, sendo
a faixa etaria de maior prevaléncia dos 30 aos 39 anos, com 33,33% (7/21) dos
relatos de VB (Tab. 2), podendo-se observar que 28,57% (6/21) dos casos de
vaginose bacteriana estavam na faixa etaria entre os 50 e 69 anos, caracterizada
pelo periodo no qual, em geral, as mulheres estdo na pdés-menopausa (Tab. 1).

Analisando-se os laudos das mulheres em idade fértil (15 - 49 anos) e em
pds-menopausa (50 - 69 anos), pode-se verificar que no primeiro grupo, a frequéncia
desta patologia foi maior com 71,43% (15/21) do total de casos (Tab. 1).

Tabela 1 — Distribuicdo percentual de VB em mulheres em idade fértil e pds-menopausa

FAIXA ETARIA (ANOS) VAGINOSE BACTERIANA
15 -49 71,43%
50 - 69 28,57%

Tabela 2- Distribuicao percentual de VB de acordo com a faixa etaria

FAIXA ETARIA (ANOS) VAGINOSE BACTERIANA
15-19 4,77%
20-29 9,53%
30 -39 33,33%
40 —-49 23,8%
50— 59 19,04%
60 - 69 9,563%
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A prevaléncia de VB nos estudos de Ribeiro et al. (2007) e Santos et al.
(2006) e Tanaka et al. (2007) foi respectivamente de 20%, 23,69% e 29% contra
5,06% no presente estudo. Além disso, Ribeiro et al. (2007) observou que a VB foi
mais frequente em mulheres em idade reprodutiva, sendo a mesma associada a
fatores socioculturais, como idade, falta de educacéo sexual, grau de escolaridade e
ocupacao, que acabam refletindo em maus habitos de higiene, com promiscuidade
sexual e inicio precoce da vida sexual associada ao falta de uso de preservativos.

De acordo com Wanderley et al. (2001), a menor prevaléncia de VB em
mulheres na pds-menopausa pode ser explicada pelo fato de os lactobacilos e
microorganismos anaerébicos serem menos comumente parte da microflora vaginal
de mulheres na pés-menopausa. Semelhantemente, este mesmo autor, ao realizar
um estudo de VB em mulheres na pds-menopausa e em mulheres inférteis,
encontrou uma menor prevaléncia de VB no primeiro grupo.

4 CONCLUSAO

Assim como nos demais estudos, a prevaléncia de vaginose bacteriana
foi maior entre as mulheres em idade reprodutiva. Entretanto, a frequencia de VB no
presente estudo apresentou um indice relativamente baixo quando comparado com
outros estudos disponiveis na literatura. Acredita-se que esta diferenga possa ter
relacdo com habitos sexuais, de higiene e ainda fatores socioeconémicos.
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