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RESUMO

O Brasil é um pafs subdesenvolvido, que se encontra em fase de mudanca em varios campos da sadde, dentre esses
temos a saude feminina que, desde a década de 80 tem-se tentado trabaJ(I:lar na perspectiva de promogao a saude da
mulher em sua integralidade, seja no ciclo reprodutivo ou nao. Todavia, apesar do empenho dos programas de satde,
no tocante ao planejamento familiar, a prevencao de doengas sexualmente transmissfveis e a prevencao de neoplasias
malignas, perdura ainda hoje uma preocugagao mundial relacionada a prevencdo do cancer de colo de utero, que
se configura como a segunda causa de 6bito por neoplasias malignas no Brasil. Objetiva-se analisar as ptincipais
afeccdes ginecoldgicas detectadas através do exame preventivo, através da andlise do perfil sociodemografico das
mulheres que realizaram o teste de Papanicolau e com isso identificar as afecgdes ginecoldgicas que tiveram maior
prevaléncia, especificar os principais microrganismos encontrados nas afec¢des ginecologicas e por fim descrever a
importancia do exame preventivo para detec¢do de agentes patogénicos. O presente estudo consiste em uma revisao
bibliografica integrativa, onde foram selecionados artigos publicados entre 2015 a 2020 nas bases de dados BVS,
LILAéS, MEDLSfNE, SCIELO. A partir destes sites foram encontrados 40 artigos em portugués, inglés e espanhol.
Os resultados encontrados na pesquisa permitiram identificar as mais prevalentes afeccdes gineco?égicas como o
HPYV, Candidiase Vaginal, Vagiose bacteriana, Tricomonfase Vaginal. Concluimos nesta pesquisa que as afec¢oes
ginecoldgicas mais frequentes na populacio feminina sao a vaginose bacteriana, candidiase Va%mal e tricomoniase
vaginal, nas quais podem ser diagnosticadas através do exame preventivo e que os profissionais de enfermagem tem
um papel fundamental na propagacio da educacao em satde, ou seja, em recomendar e orientar a todos os seus
clientes no momento da consulta sobre a imensuravel realizacdo do exame Papanicolau para um diagndstico precoce
de doengas ginecoldgicas.

Palavras-chave: Exame Preventivo; Afecgdes Ginecologicas; HPV.

ABSTRACT

Brazil is an underdeveloped country, which isundergoing a chargége in several health fields, among which we have
women’s health that, since the 1980s, has been trying to work in the perspective of promoting women’s health in its
entirety, whether in the reproductive cycle or not. However, despite the commitment of health programs, with regard
to famiily planning, the prevention of sexually transmitted discases and the prevention of malignant neoplasms, a
worldwide concern related to the prevention of cervical cancer, which is configured as the second cause of death
from malignant neoplasms in Brazil. The ob;lec_tlve is to analyze the main gynecological disorders detected through
the preventive examination, through the analyzis of the sociodemographic profile of the women Who underwent
the Pap test and thereby identify the 2%yr_lecologlcal disorders that_had the highest prevalence, specify the main
rmcrooré{amsms found in gynecological disorders and finally describe the importance of preventive examination
for the detection of pathogenic agents. The present study consists of na integrative bibliographic review, in which
articles published between 2015 and 2020 were selected in the VHL, LILACS, MEDLINE, SCIELO databases.
From the se sites, 40 articles were found in Portuguese, English and Spanish. The results found in the survey allowed
the identification of the most prevalent gynecological disorders such as HPV, Vaginal Candidiasis, Bacterial vagiosis,
Vaginal Trichomoniasis. We concluded in'this research that the most frequent gyne_colo%cal disorders in the female
population are bacterial vaginosis, vaginal candidiasis and vaginal trichomoniase, in which they can be diagnosed
through preventive examination and that nursing professionals have a fundamental role in the spread of “health
education, that is, in recommending and guiding 2%1 their clients in themoment of consultation on the immeasurable
petformance of the Pap smear for na eatly diagnosis of gynecological diseases.

Keywords: Preventive Examination; Gynecological disorders; HPV.
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INTRODUGCAO

O Brasil ¢ um pais subdesenvolvido,
que se encontra em fase de mudanga em varios
campos da saude, dentre esses temos a saude
feminina que, desde a década de 80 tem-se
tentado trabalhar na perspectiva de promogao
a saude da mulher em sua integralidade, seja no
ciclo reprodutivo ou nio'.

Todavia, apesar do empenho dos
programas de saude, no tocante ao planejamento
familiar, a prevencdo de doencas sexualmente
transmissiveis e a prevencdo de neoplasias
malignas, perdura ainda hoje uma preocupagao
mundial relacionada a prevencao do cancer de
colo de utero, que se configura como a segunda
causa de 6bito por neoplasias malignas®

Desde a consolidacio do Sistema Unico
de saude (SUS) as mulheres representam o
grupo que mais frequentam servicos de saude na
busca do proprio cuidado. Tal grupo ao longo
da vida sofre grandes mudangas no processo
de desenvolvimento e envelhecimento, contudo
a longevidade das mesmas nao representa
necessariamente uma vida livre de doenca e mais
saudavel, pelo contrario, esse género possui uma
vulnerabilidade maior que a dos homens’.

O processo de saide esta diretamente
ligado a fatores relacionados com a alimentagao,
lazer, meio ambiente e as condi¢oes de trabalho,
moradia e renda. Outras variaveis que interferem
na desigualdade da mulher estao ligadas a raga,

etnia e situagdo de pobreza. E por esse motivo

que se deve fazer uma énfase mais precisa quanto
a saude da mulher, pois apesar de inumeras
politicas de saude voltadas a esse publico, ainda
se percebe a necessidade de um servigo com uma
visao mais ampliada e global quanto a esse género.
Por esta razdo, os servicos devem globalizar as
questoes ambientais, psicologicas, bioldgicas,
sexuais e culturais, emitindo um servico de
qualidade voltado a saude integral da mulher, na
perspectiva de abranger a promogio, protegao,
assisténcia e recuperacao da saude em todos os
niveis e de forma descentralizada, hierarquizada
e regionalizada®.

As afecgoes ginecologicas estio entre
as mais comuns que acometem a populaciao
feminina, que podem gerar desconfortos a
saude da mulher e graves consequéncias com
o aborto espontianeo, infertilidade, gravidez
ectopica, doenga inflamatéria pélvica, cancer
servical e suscetivel a contaminagao pelo virus
da imunodeficiéncia humana o HIV. Os fatores
relacionados ao seu desenvolvimento estdo
sociodemograficos e comportamentais como
a idade, nimero de parceiros sexuais, habitos
comportamentais, etnia e raga e seu diagnostico é
obtido através do exame preventivo®.

Dentre os microrganismos, destacam-se
a Gardnerella Vaginalis, Trichomonas Vaginalis,
Candida Albicans e o Papiloma virus Humano
(HPV). A infecgao pelo HPV¢E transmitida
principalmente através da relacio  sexual

desprotegida, seja ela anal vaginal ou oral, e pode

se apresentar de formas de alto e baixo grau,
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podendo desenvolver o cancer cervical que é a
segunda causa de morte por neoplasia no Brasil
e no mundo®.

As afeccgoes ginecologicas sao
diagnosticadas por meio do exame preventivo
disponibilizado pelos servigos publicos de saude
e realizado pelo enfermeiro da estratégia saude da
familia. No Brasil, o rastreamento com citologia
oncotica é recomendado para mulheres entre
25 e 64 anos e que ja iniciaram atividade sexual.
Antes dos 25 anos prevalecem as infecgdes por
HPV e as lesoes de baixo grau, que regredirdo
espontaneamente na maioria dos casos. Apos os
65 anos, por outro lado, se a mulher tiver feito os
exames preventivos regularmente, com resultados
normais, o risco de desenvolvimento do cancer
cervical é reduzido dada a sua lenta evolucio™.

Arotinarecomendada para o rastreamento
no Brasil é a repeticio do exame Papanicolau
a cada trés anos, apés dois exames normais
consecutivos realizados com um intervalo de um
ano. B importante destacar que a priorizacio de
uma faixa etaria nao significa a impossibilidade da
oferta do exame para as mulheres mais jovens ou
mais velhas. Na pratica assistencial, a anamnese
adequada para reconhecimento dos fatores de
risco envolvidos ¢ fundamental para a indicagdao
do exame de rastreamento™.

O objetivo desta revisao foi analisar as
principais detectadas

afec¢des  ginecologicas

através do exame preventivo.

METODOLOGIA

O presente estudo foi conduzido sobre
a forma de revisio bibliografica integrativa,
cujo objetivo central foi de analisar as principais
afeccoes ginecologicas detectadas através do
exame preventivo. A revisio bibliografica
integrativa é um método que proporciona a
sintese de conhecimento e a incorporacio
da aplicabilidade de resultados de estudos
significativos na pratica e buscara alcangar uma
perspectiva detalhada e complexa, a partir de um
diagnostico cientifico do pesquisador.

A pesquisa bibliografica tem como base
a analise e interpreta¢ao de trabalhos prontos,
como artigos, teses, dissertagdes e revistas dentre
outras pesquisas cientificas (GIL, 2008). A revisao
integrativa ¢ um tipo de estudo que estabelece
uma revisao rigorosa e criteriosa que permite
combinar estudos de diversas metodologias
diferentes™.

A RI é muito amplo, pois permitem
a abordagem e inclusio tanto de estudos
experimentais como niao experimentais que
concorda em combinar estudos teodricos e
empiricos além de juntar um conjunto de
objetivos como defini¢ao de conceitos, revisao
de teorias e evidéncias, e analise de problemas
metodologicos de um tépico particular. Essa
ampla amostra consiste em uma compreensio

de teorias, conceitos complexos e problemas de

saude relevantes para a Enfermagem™.

Revista CPAQV — Centro de Pesquisas Avangadas em Qualidade de Vida | Vol.16| N°. 1| Ano 2024| p. 3



Principais afecgdes ginecologicas diagnésticada através do exame preventivo

A revisao integrativa tem sido bastante
utilizada nas dltimas décadas principalmente na
area da enfermagem, por proporcionar a jungao
de varias idéias de diferentes autores de diversas
disciplinas, colaborando para a sadde coletiva e
individual por permitir uma visao mais especifica
do cuidado25.

A busca dos estudos ocorreu no periodo
de maio a junho de 2020 e foram utilizados
para a busca combinagbes entre as seguintes
palavras-chave, consideradas descritores como:
Exame preventivo; Afecgdes ginecologicas; HPV;
Prevaléncia de Vaginose Bacteriana; Tricomoniase
Vaginal e Candidiase Vaginal. Estes descritores
foram usados nas plataformas de pesquisa da
saude como no banco de dados da biblioteca
virtual em sadde (BVS), LILACS- Leitura Latino-
Americana e do Caribe em ciéncias da saude,
MEDLINE - Leitura internacional em ciéncias
da saude, SCIELO - Scientific Electronic Library
Online.

Na busca foram inicialmente identificados
275 artigos cientificos e dissertagcdes nas bases de
dados LILACS, PUBMED, BVS e MEDILINE
e, foi feita uma leitura implorativa e criteriosa
nos resumos, resultados e discussiao dos estudos,
dessa maneira foram excluidos 196 artigos por
nao apresentarem aspectos que correspondiam a
questdo norteadora desta revisao. Apos a analise,
leiturae selecao dos estudos, os dados selecionados
79 artigos dos quais se enquadravam nos critérios
desta pesquisa, e ambos foram organizados

e agrupados em quadros de acordo com os

objetivos, de maneira a facilitar a compreensao e

associacao das informacoes.

REVISAO DE LITERATURA

Afecgoes Ginecoldgicas

As afec¢Oes ginecoldgicas sio patologias
caracterizadas por alteragdes da fisiologia normal
do préprio 6rgiao reprodutor feminino. Estas
alteragoes levam ao desequilibrio da flora vaginal,
desta forma apresenta manifestagbes como o
aumento do fluxo. Além disso, também ocorrem
mudangas em seu aspecto, principalmente
surgimento de odor e na maioria das vezes
modificacio na coloragao, acompanhado de
prurido e irritagdo que pode variar de leve a
intenso, na qual vai depender do tipo de afecgio
presente®.

A vagina ¢é colonizada por diversos
microrganismos, sendo fungos e bactérias que
trabalham de forma harmoniosa e equilibrada.
O lactobacillus  sdo os  microrganismos
predominantes, ocupando assim boa parte da flora
vaginal27. Existem varios tipos de lactobacillus
que participam da microbiota vaginal. Estes por
sua vez possuem a responsabilidade de manter
a genitalia feminina livre de infecgao e evitar a
adesdo e o crescimento de patdégenos. A principal
fungio ¢é preservar o ph da vagina acido entre
3,5 e 4,5. Incluindo algumas fung¢oes fisioldgicas
benignas do 6rgao sexual da mulher como a

secre¢ao vaginal que pode variar de coloracio

branca ou inodora, cuja quantidade varia de
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acordo com o ciclo hormonal da mulher. O
desequilibrio da microbiota vaginal é associado a
varias condi¢oes e influenciado fortemente por
fatores ambientais, hormonais, socioeconomicos,
higiénicos, alimentares, métodos contraceptivos,
relacio sexual, uso de medicamentos como
exemplo o antibidtico, duchas vaginais, cirurgias
ginecoldgicas e cancer cervical®.

Apesar dos grandes avangos tecnologicos
quanto a saude feminina, em especial a saude
ginecoldgica, as doengas infecciosas ginecolbgicas
continuam comuns, acometendo grande parte
da populagio feminina. A vaginose bacteriana
como, por exemplo, atinge cerca de 17,4% das
mulheres. Ja a candidfase vaginal afeta cerca de
10,6% do publico feminino e a tricomoniase
abalam 10,5%*.

As afecgoes ginecoldgicas afetam cerca
de 20 a 62% das mulheres em idade reprodutiva
e 20% adquirem infecgdes devido ao uso de
medicamentos, como os antibidticos e o0s
anticoncepcionais, 37% sdo através da relagao
sexual desprotegida e 54,4% afetam gestantes™.
além

As  afecgées  ginecoldgicas

de trazerem desconfortos para a mulher,
também podem causar diversas complicacOes,
dependendo do tipo da infecgao vaginal. Dentre
elas temos a infertilidade que é muito comum,
principalmente em mulheres que sofrem com a
Tricomoniase Vaginal, como também as doengas
pélvicas que envolvem o trato genital superior

e inferior feminino, e em alguns casos podem

causar gravidez ectopica®.

E importante preservar O ecossistema

vaginal equilibrado para ter uma vida
consideravelmente mais saudavel, tanto na vida
sexual como reprodutiva, pois um pequeno
desequilibrio pode abrir espago para a apari¢ao de
fungos, bactérias, virus e protozoarios, gerando
desconfortos e graves complicagdes a saude da
mulher e dentre as afec¢oes mais frequentes estao
o HPV, Candidiase vaginal, Vaginose bacteriana e

Tricomoniase™.

Principais Afecgbes Ginecologicas

Papiloma Virus Humano (HPYV)

O Papiloma virus Humano (HPV) ¢é a
causa de infeccao sexualmente transmissivel mais
prevalente no mundo, estima-se que cerca de 600
milhGes de homens e mulheres estejam infectados
por ele, este por sua vez atinge pele e mucosas e
esta altamente associado ao desenvolvimento do
cancer de colo do utero™.

Segundo os dados do Instituto Brasileiro
de Geografia e Estatistica em uma pesquisa
realizada pelo ministério da saide em novembro
de 2017, revelou uma prevaléncia de 54,6% de
casos por HPV entre a populagao de 16 a 25
anos sendo que 38,4% desses sio por infecgdo
de alto risco. O Brasil, por tanto é o pafs com
maior incidéncia de casos por HPV no mundo,
sendo que os mais afetados por esse virus sio a
populacio do sexo feminino com idades entre
15 e 25 anos. Apesar desta patologia ser capaz

de afetar tanto homens como mulheres, ela tem
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menor incidéncia no sexo masculino, é sustentado
a ideia de que isso acontece pela baixa demanda
de homens por servigos de Urologia relacionados
a falta de informagao e preconceito por partes
deles®.

O virus do HPV pode se apresentar
de forma transitéria e latente, ou seja, ele tem
a capacidade de ficar oculto por anos, sem
apresentar dando algum a mulher infectada, o
que torna dificil o seu diagnéstico, além disso,
sua forma mais grave tem forte prevaléncia em
mulheres mais jovens com menos de 30 anos™.

De acordo com estudos de Negrio et al.,
(2018) no qual afirmou em sua pesquisa que a
prevaléncia dos niveis mais graves do virus HPV
em mulheres mais jovens, acontece pela razao
das células epiteliais do colo do utero delas serem
muito imaturas com relacao a mulher adulta, o
que torna mais propicio e vulnerdveis quanto
as agressOes sofridas pelo Virus, tendo como
consequéncias lesdes mais graves. Esse virus
possui uma dupla fita de DNA com cerca de
200 tipos que sao fortemente associados ao fator
oncogenico, considerando que 45 deles infectam
os 6rgaos reprodutivos tanto da mulher como do
homem. Existem varios tipos do virus HPV pode

mostrar nas formas de alto grau oncogénicas (Hr-

HPV) que Sé’.o (16,18,31,33,35,39,45,51,52,56,58,59,69) e de baiXO
risco ndo oncogénicos (Lt-HPV) sendo 114244
¢35, A sua principal via de transmissdo é a partir
da relagao sexual desprotegida, podendo também

ser disseminado através do contado direto e

indireto com as lesdes em outras partes do corpo,

por meio da gestacio e no momento do parto.

Esse por tanto se manifesta em pele e mucosas,

nos 6rgaos sexuais femininos e masculinos como

forma delesoes percussoras do cancer, em formas

de verrugas genitais ou condilomas no pénis mais
225

conhecidos como “Crista de Galo™.

Esse  virus ¢é  responsavel pelo
desenvolvimento de diversos cianceres tanto na
regido “anogenital” que envolve o colo do utero,
anus, vulva, vagina e pénis, como também na
regido da cabega e pescogo atingindo a cavidade
orofaringe e laringe. O diagndstico mais preciso
para detectar essa afec¢ao em mulheres é possivel
através do Papanicolau, mais conhecido como
exame preventivo, esse ¢ um método bem simples
e rapido, disponibilizado pelo ministério da saude,
sendo importantissimo tanto para o diagnostico
do HPV como para o rastreio do cancer de colo
uterino, que atualmente é um dos canceres que
mais matam mulheres no Brasil e no mundo. A
prevencao do Papiloma virus Humano (HPV) é
por meio da vacina profilatica disponibilizada no

Sistema Unico de Satde para meninas nas idades

de 09 e 11 anos®.

Candidiase Vaginal

A candidiase vulvovaginal ¢ uma
afeccdo fungica da mucosa que atinge o 6rgao
reprodutivo feminino, essa também ¢ considera
a segunda afec¢do mais comum que afeta
mulheres, principalmente em idade reprodutiva,
chegando a atingir cerca de 75% da populagao

feminina sofrerdo pelo menos uma vez em sua
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vida de candidfase vaginal e 50% dessas sofrerao
apenas uma unica vez de CVV sendo que 5% a
8% dessas mulheres desenvolverido a candidiase
recorrente™.

Existem, portanto varias espécies de
candidfase vulvovaginal, nas quais essas compoem
a flora normal da vagina da mulher, e quando em
aloum momento por algum fator essas sofrem
algum tipo de alteragdes que comprometa de
certa forma com a imunidade do hospedeiro,
essas podem servir como porta de entrada para
diversas afec¢oes ginecoldgicas’.

Segundo um estudo,a CVV édesenvolvida
principalmente através do aumento excessivo de
leveduras em especial a Candida Albicans, nas
quais sao importantissimas e fazem parte da
microbiota vaginal normal e, que tem a fun¢ao
de proteger a vagina de doencgas infecciosas?.
Uma pesquisa mencionou os fatores mais
comuns relacionados ao desenvolvimento da
CVV si0 a diminuicio da imunidade celular,
nfveis hormonais descompensados, aumento de
glicogénio vaginal e PH vaginal reduzido, uso de
antibidticos pois estdo associados a diminuigdao
considerada de Lactobacillus, ou seja, tudo o
que venha interferir no equilibrio da microbiota
vaginal, como seu mecanismo de defesa
imunoldgico, havera, portanto, uma aglomeracao
de patégenos na vagina’.

Seu diagnostico é possivel através do
exame Papanicolau disponibilizado pelo SUS, e

através da observagao de alguns sinais e sintomas

caracteristicos da CV, dentre eles temos o prurido,

ardor e inchaco, além disso, eritema vulvar e
edema com escoriagoes sio achados muito
comuns, o corrimento vaginal é descrito com
aspecto semelhante ao coalho de queijo cottage’.

O  tratamento  recomendado  para
a candidiase vaginal ¢é eficaz pelo uso de
antifingicos proprios para infec¢ao causada por
fungos, que de acordo com o tipo da infec¢ao seu
uso pode ser por via oral ou tépica, a profilaxia
mais recomendada sdo os cuidados com a higiene
intima e com roupas intimas, o que vai melhorar

muito quanto ao surgimento de varias afecgdes

ginecoldgicas®.

Tricomoniase

A Tricomonifase ¢ uma infeccao
sexualmente transmissivel nao viral curavel,
que apesar de se manifestar tanto em mulheres
como em homens, ela possui maior incidéncia
nas mulheres e, entre as IST curaveis essa a
mais prevalente com maior indice de infecgdao
nas populagoes tanto de paises desenvolvidos
como em paises subdesenvolvidos, o seu agente
etiolégico é um parasita natural da vagina
denominado como Trichonoma Vaginalis™.

A infecgao pelo T. Vaginalis assim como a
infecgao pelo virus da imunodeficiéncia Humana
(HIV)

de infectados na Africa, que através de uma

também possui um maior numero

pesquisa realizada no ano de 2012 possibilitou
analisar pessoas nas idades de 15 a 49 anos que
estavam infectados pelo Tricomoniase, os dados

da pesquisa estimaram-se um indice de 0,5% em
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mulheres e 0,6% em homens o que correspondem
a 143 milhoes de individuos infectados™.

O agente causador da Tricomoniase
¢ o Trichonoma Vaginalisum parasita com
anatomia oval possuindo cinco flagelos que sao
importantes para sua locomogao, e unicelular, seu
habitat natural é a vagina33. A infec¢ao pelo T.
Vaginalise na maioria dos casos nao apresentam
sintomas e sao mais frequentes em mulheres, e se
manifestam quando hd uma modificagao no PH
da vagina de acido para alcalino, ou seja, para um
PH mais basico, isso interfere na organizagao e no
funcionamento dos microrganismos naturais da
vagina, trazendo consequéncias e possibilitando
aparicbes e manifestagdo da Tricomoniase e
outras infec¢oes ginecologicas®.

A Tricomonfase gera alguns desconfortos
na mulher com a ocorréncia de secregao vaginal
com coloragiao esverdeada e aspecto espumoso,
com presenca de odor forte, temos também a
irritagao vulvovaginal que pode ser confundida
com a vaginite bacteriana. Dessa forma, a
dificuldade de urinar ¢ bem frequente, assim
como as dores pélvicas®.

A tricomonfase é um problema para
a saude publica da populacio em especial a
populacdo feminina, pois os fatores de riscos
ligados a esse publico podem ser bem graves,
na mulher essa infec¢ao pode facilitar a entrada
de varias patologias ginecoldgicas que pode ser
tanto por agentes bacterianos como virais e
podem causas grandes complicagdes durante

a gestacao™. Foi encontrada a relagdo entre a

Tricomoniase e o aumento da infec¢ido pelo virus
Imunodeficiéncia Humana (HIV) e ao surgimento
da vaginite bacteriana, ao desenvolvimento do
cancer cervical, doenca inflamatéria pélvica,
algumas complicagdes na gestagdo como o parto
prematuro e causa também a Vaginose Bacteriana,
pela razio da T. Vaginalis se desenvolver
acompanhada por bactérias disbidticas sendo a
mais comum a Gardnerella Vaginalis que é um
dos agente acusador da Vaginose Bacteriana’.

Os fatores mais comuns telacionados

[SY)

colonizacao exacerbada de T. Vaginalis esta

S

falta de higiene pessoal e intima baixo status
socioeconomico e principalmente a multiplos
parceiros sexuais, e relacio sexual desprotegida.
O seu diagnostico pode ser através do exame
fisico, porém ¢ necessario fazer a coleta para
fazer um exame laboratorial que vai possibilitar
a visualizacdo da presenca do T. Vaginalis
e, seu tratamento ¢ eficaz através do uso de

metronidazol'.

Vaginose Bacteriana

A vaginose bacteriana (VB) ¢ uma afec¢ao
ginecoldgica caracterizada pela perturbacao na
microbiota do trato genital feminino, na qual os
lactobacilos naturais da vaginal por algum fator
externo ou interno tém sua populagao diminuida
e assim sao substituidos por bactérias anaerébicas
que se desenvolvem de forma exagerada
causando infec¢Oes vaginais como a VB, na qual
¢ a mais comum e todo mundo principalmente

em mulheres em idade fértil, atingindo cerca de

10 a 30% de mulheres em vérios paises™.
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A VB atinge cerca de 40 a 50% de
mulheres em todo o mundo, apesar de ser
considerada uma afecc¢ao assintomatica a secre¢ao
vaginal exagerada com odor forte que lembra
o peixe e com coloragao acinzentada uniforme,
sao caracterfsticas principais da VB e outra mais
comum ¢ o odor forte apds o ato sexual, dentre
os fatores que favorecem o surgimento dessa
afeccdo temos a falta de higiene intima que esta
sempre associada a varias afec¢Oes ginecologicas,
temos também os fatores socioecondémico,
parceiros multiplos interferem no PH da vagina
tornando-a mais vulneravel, a atividade sexual
precoce, ¢ principalmente a imunidade baixa,
esses fatores citados estio inteiramente ligados ao
aparecimento nao apenas da Vaginose Bacteriana,
mas também de varias outras afec¢oes do trato
genital feminino’.

A VB ¢é causada por varias bactérias
anaerobica e, dentre as mais comuns estio a
Gardnerella vaginalis, Atopobium vagina e
Prevotella, estes microrganismos geralmente
se encontram em pequeno numero da vagina
saudavel, porém quando ha um aumento nesse
numero pode desenvolver a vaginose bacteriana.
A'VB éum grande problema na saude publica, pois
ela esta associada a varias doencas sexualmente
transmissiveis, e trazem grandes complica¢oes a
saude da mulher, e um alto fator de risco para
mulher durante a gestagao, pois proporcionar o

aborto espontaneo, parto prematuro, e infecgdes,

pois parto como endometriose e vatias outras'’.

Diante de alguns critérios clinicos como
a presenca do corrimento vaginal homogéneo e
uniforme com coloragiao acinzentada ou branca
a amarelada, PH do corrimento superior a 4,5 e
teste de odor positivo, ¢ possivel um diagnodstico
mais preciso assim também como exames
laboratoriais e exame preventivo. Dentre os
medicamentos utilizados no tratamento da VB o
mais comum e mais utilizado é o Metronidazol.
Caso nio siga o tratamento adequado, pode surgir

serias complicacdes a saide da mulher'?.

A Importancia do Exame Papanicolau

O teste citopatologico de Papanicolau
conhecido também por exame preventivo ¢ um
método simples e de facil acesso, utilizado na
ginecologia principalmente como um método de
prevencao, que por meio de sua coleta é possivel
a deteccao de varias doencas, este também tem
como principal finalidade o rastreio de lesdes
percussoras do cancer de colo uterino (CCU)".

Esta técnica é, portanto, a melhor op¢ao
de exame para o diagnostico precoce do CCU e a
segunda medida de preven¢ao do mesmo, estudos
indicam que com a realizagao deste exame a taxa
de mortalidade pelo CCU tem diminuido de
maneira muito significativa®.

O exame preventivo foi desenvolvido
por George Papanicolau, um imigrante e
citopatologista grego em 1941, sem duvidas esse é
considerado um dos maiores avanco da medicina
e da saude publica em especial a saide da mulher,

pois até hoje esta técnica tem sido muito valiosa
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na prevencao e diagnostico de varios tipos de
alteracoes no trato genital feminino, e ao rastreio
do cancer de colo uterino principalmente nas
fases iniciais, justamente nesta fase que ha um
indice de cura mais elevado, com isso hd uma
diminui¢do na taxa de morte causada por esse
cancer'.

O exame preventivo ¢é recomendado
para mulheres que tenham a vida sexualmente
ativa, das quais tenha idades entre 25 a 64 anos.
De acordo com o ministério da saude o exame
deve ser realizado com intervalo de trés anos,
isso somente quando tiver resultados negativo
nos ultimos dois exames realizado e, seguindo
esse intervalo até os 64 anos, apos essa idade
estardo isentas do teste de Papanicolau quando
tiverem pelo menos dois resultados de exames
negativos consecutivos durante cinco anos. E
para as mulheres de idade de 64 ou mais, que
nunca se submeteram ao exame Papanicolau, é
recomendado a realizacao de exame dois exames
durante um a cada trés anos. Apds esses exames
em seus resultados tiverem amostras negativas,
ambas estardo suspensas de exames adicionais®’.

Estao submetidas ao exame preventivo
todas as mulheres que estio na faixa estaria
citada acima, sem exclusao de mulheres na
pos-menopausa, gestantes e histerectomizadas,
seguindo sempre o histérico dos resultados
anteriores do rastreio do cancer de colo uterino
de cada mulher. O teste de Papanicolau ¢é
realizado pelo enfermeiro em qualquer unidade
basica de saude, sendo ele oportunista, ou seja,

proposto no momento das consultas rotineiras.

Sua coleta consiste na analise de células do
colo do utero, que sao extraidas por meio do
esfregaco, realizando uma raspagem nas regides
da endocévice e ectocérvice do colo uterino’.

Vale citar que o exame de Papanicolau é
um método privativo do enfermeiro assim como
confere na resolucio do COFEN N° 381/2011%.
Sua coleta deve seguir algumas recomendacdes do
Ministério da Satude para se obter uma amostra
satisfatoria para analise, deve ser orientado ao
paciente evitar o uso de espermicidas, lubrificantes
e cremes vaginais, e ultrassonografia transvaginal,
por 48 horas antes da coleta, como também evitar
relacdo sexual com uso de preservativos com
presenca de lubrificantes e espermicidas, porém a
relacao sexual sem o uso destes ¢ aceitavel, tendo
em vista que a presenca de espermatozoides nao
prejudica o resultado do exame™.

E recomendado também a coleta somente
apos cinco dias da menstruagao, pois a presenca
de sangue com mais de75% do esfregaco
prejudica a leitura do exame, tornando a amostra
insatisfatria para analise’. Por mais que este
exame seja de baixo custo, simples, indolor, e
proporcionar uma baixa no indice da mortalidade
pelo cancer cervical, sua aceitacdo ainda é uma
grande preocupacao, pois as mulheres ainda tem
dificuldade de aceita-lo.

O fator associado a baixa adesio a
busca pelo exame preventivo ¢ principalmente
por fatores psicossociais, sociodemograficos,
religioso, estado civil, renda, escolaridade e idade,
além desses ja citados temos também os aspectos

culturais que interferem na busca deste exame,
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como a vergonha, medo de senti dor, falta de
conhecimento acerca do procedimento, receio do
local que ¢ feito o teste e também pode ser muita
das vezes pela proibi¢cio do proprio parceiro™.

O Ministério da Satde (2016) afirma
que apesar dos grandes avancos da medicina
e da saide publica, a aplicagio do exame de
Papanicolau como medida de prevencao do
cancer de colo uterino, este cancer ainda continua
sendo um grande problema da satde feminina e
um grande desafio para o Brasil e para o mundo.
O cancer de colo uterino é o quarto de tipo de
cancer mais prevalente no mundo, atingindo
cerca de mil novos casos diagnosticados por ano,
sendo que 80% deste compreendem em paises
menos desenvolvidos. No Brasil sua incidéncia
anual é de 16 casos para 100 mil mulheres™.
Este método é de suma importancia na vida
da mulher, pois além do diagnéstico precoce
do colo uterino, ele também proporciona o
diagnostico de varias outras patologias, quando
em sua amostra contiver a presenca de agentes
como (Gardnerella V. Tricomoniase V. e Candida
sp.) ha indicagao de patégenos que causa diversos
desconfortos para a mulher?’.

O Papel do Enfermeiro na Prevengao,
Intervencdo e Tratamento de  Afeccles
Ginecologicas Dentre tantas profissdes na area
da saude a enfermagem ¢ a que mais se destaca,
por desempenhar um papel essencial em todos
os setores, tanto no ambito hospitalar, como na
ateng¢ao basica, pelo seu exclusivo potencial do
cuidar diferencado, e a capacidade de criatividade,

e seu poder inovador em sua assisténcia prestada,

caracterfsticas essas que sio primordiais quanto
na promogao da saude, prevencio de doengas e
sua assisténcia prestada antes durante e apos o
diagnostico de qualquer patologia. Os servigos
de enfermagem estio inteiramente ligados a
prevencao de doengas da saude publica, por
meio principalmente de suas praticas preventivas
executadas na atencio basica®™.

A atencao basica ¢ fundamental pra
organizagao do sistema unico de saude, pois a
mesma ¢é caracterizada por suas agoes propostas
como a promog¢ao em saude, isso por meio da
prevencao de doengas. Todos os profissionais da
atenc¢ao basica em especial o enfermeiro possui
um papel importantissimo para que essas acoes
sejam cumpridas®.

O enfermeiro da estratégia saude da
Familia (ESF) é valioso para manter a populagao
saudavel, através de algumas fungdes de sua
competéncia como planejar, gerenciar e executar
acoes no ambito da saude individual e coletiva,
supervisionar a assisténcia direta a populagao,
realizar agées de promogao, prevengao, cura
e reabilitacdo, articular acdes intersetoriais,
gerenciar os servicos de sadde, desenvolver
educacdo em satude e educagao permanente, bem
como conduzir essas equipes’. O enfermeiro
tem o papal muito importante na prevengao e
diagnostico de possiveis afecgoes que venham
e coletados e, de acordo com os protocolos
e diretrizes clinicas, orienta-los quanto ao

tratamento adequado para cada achado anormal

de cada exame'°.
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Portanto o enfermeiro é o protagonista
do cuidado em todos os setores principalmente
na UBS e ESF, pois o mesmo possui um
conhecimento técnico e cientifico, no qual
permitem desenvolver agdes educativas, palestras
e orientagoes na tentativa de promover a satude e
qualidade de vida pata a popula¢ao'®.

Os enfermeiros que siao considerados
linha de frente quanto aos cuidados prestados na
atenc¢ao basica tem um papel importantissimo em
promover a prevenc¢ao do cancer de colo uterino
e de algumas outras afecces, pois ele tem o a
facilidade em criar um vinculo entre usuarios e
profissionais, mostrando e dando confianga ao
paciente e ajudando-o a vencer alguns fatores ou
preconceitos contra a busca pela realizagio do
teste de Papanicolau®.

O tratamento humanizado com os
clientes é importante para o enfermeiro em sua

atuagdo, o que levara a um vinculo e um nivel

de confiabilidade entre profissional e usuatio,

fazendo com que o enfermeiro ganhasse
confianga e oportunidade para levantar suspeitas
e investigar possiveis alteracoes da saude do seu
paciente”’.

Desse modo o enfermeiro é de grande
importancia no tratamento e reabilitacio de
mulheres diagnosticadas com algum de tipo
de afeccdes, pois ele, de maneira humanizada,
¢ primordial quanto a orienta¢do na forma de
tratamento, uso da medicacio etc. E o tunico
profissional da saude que acompanha seus
clientes desde o diagnéstico, ao tratamento e
reabilitagdo. A interferir na saude ginecolégica
feminina, dentre o seu papel podemos destacar: a
sua assisténcia de maneira abrangente, consultas
de enfermagem, coleta citopatolégica, examinar
e avaliar pacientes com sinais e sintomas
avaliar os

relacionados ao cancer cervical,

resultados dos testes solicitados.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Quadro 01: Perfil sociodemografico de mulheres que realizaram o exame preventivo em
instituicdes publicas.

AUTOR IDADE ESCOLARIDADE ESTADO N* DE TIPO VIRAL | TABAGISTA
CIVIL PARCEIROS
SEXUAIS
Duarte et al, 21 a 3% anos Ensino médio Solteiro, sem | 06 HPV 16 e 18 | Nao
(2017) completo parceiro fixo informado
Sousa etal, 18 a 25 anos Ensino Solteira, 04 Nao Nao
(2018). fundamental separada, informado informado
completo e médio | vidva
incompleto
Santos, 2016 <26 anos Ensino medio & Uniac 03 ou mais HPV 11 SiM
fundamental estivel
completo
Lopes et al, 168 a 58 ancs Ensinc médio Casadas o1 Nao NAC
{2016) completo informado
Libera et al, 31 a40 anos Ensino Nao Nao NIC 1 Nao
(2016) i i informado
incompleto
Pedrosa:Magal Acima de 35 Ensino Nao Nao Nao NAD
haes Filho; anos
Peres, (2019) incompleto
Mignot et al, 30 a 44 anos Escola Casada 06 Nao NAG
{2019) secundarna informado

Fonte: Proprio autor, 2024.

Revista CPAQV — Centro de Pesquisas Avangadas em Qualidade de Vida | Vol.16| N°. 1| Ano 2024 | p. 12



Principais afecgdes ginecologicas diagnésticada através do exame preventivo

De acordo com os estudos acima no
quadro 01 percebemos que mulheres entre a idade
de 18 a 44 anos sao os grupos mais atingidos com
o HPV nas quais apresentam ensino fundamental
incompleto, e que ao longo de sua vida tiveram
03 ou mais parceiros sexuais.

O HPV ¢ uma infecgdo que tem maior
prevaléncia em mulheres mais jovens pela razao
de ambas possuirem as células do colo uterino
ainda bem imaturas com relacdo as de mulheres
adultas, e seu surgimento esta fortemente ligado

a idade e a multiplicidade de patceiros sexuais'’.

O numero de parceiros sexuals estd
diretamente ligado ao desenvolvimento do cancer
cervical em suas formas mais graves como vimos
no quadro que apresenta a forma viral 16 e 18
do HPYV, estas por sua vez sao as formas mais
prevalentes e graves”. As informag¢oes do quadro
01 também nio informam ao certo se essas
mulheres tinham ou nao habitos de tabagismo,
pois a maioria dos estudos nao informou essa
variavel, contudo ¢ relatado em um estudo que o
tabagismo ¢ um dos fatores condicionantes para

o surgimento do HPV percussor do cancer de

colo uterino'’.

Quadro 02: Aspectos sociodemograficos de mulheres
com Candidiase Vaginal, Ticomoniase Vaginal e Vaginose bacteriana.

Autor Faixa Estado civil Escolaridade | Cor N= de | Tipo da
etaria parceiros afeccio
Coelho Solteira Escola Mulato 01 Vaginose
et al, | 7-2) primaria bacteriana
(2017) idade
media
Glehn et | <30 Sem estad | Ensino Branca Mais 10 Candidiase
al 2016 informacao fundamental wvaginal
completo
Rocha et | 25 a 35 | Casada Ensino Sem esta [1a4 Tricomoniase
al, anos fundamental informacao
(2019) incompileto
Brandait 25 a 44 | Com Ensino Branco Sem esta | Candidiase
et al, | anos companheiro | fundamental informacao
(2015) incompleto
Teixeira, | Superior | Casada, Ensino medio | Parda/ Sem esta | Vaginose
(2018) a 40 | viuva, com | incompileto preta e | informacao | bacteriana
anos parceiros indigena
sexuais
Fonte: Proprio autor, 2024,
Através das  informagdes  obtidas  mais prevalentes em mulheres com idades mais

no quadro 02 percebemos que as mulheres
acometidas por vacinose bacteriana, tricomaniase
vaginal, candidiase vaginal, estdo entre as idades
de 25 a 44 anos, das quais a maioria possul
parceiros sexuais fixos, e tem ensino fundamental
completo de cor branca, mulato, parda, preta,
indigena e que tiveram em sua vida mais de um
parceiro sexual.

De

epidemiolégicos as vaginoses e vaginites sao

acordo com alguns  estudos

avanc¢adas assim como baixo nivel de escolaridade
e estdo associadas a0 nimero de parceiros sexuais
e a raca®.

Com relacao a raga, assim como esta no
quadro 02 as afecc¢Oes esteve presente em todas
as ragas, nao houve como comparar, contudo, as
afec¢oes ginecoldgicas principalmente a vaginose
bacteriana sao mais prevalentes na raga afro-

americana*!.
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Quadro 03: Prevaléncia das principais afec¢des ginecologicas.

Autor Revista Cidade da N*® de Faixa Periodo Afecgdes encontradas
coleta amostras etaria da coleta
dos
resultados resultados

Ignacio | Latino-AM Municipio | 150 Apartir de | 2018 Vaginose Bacteriana,
et al | Enfermagem |de mulheres 18 anos Candidiase vaginal

(2018) Botucatu-

spP
Teixeira, | Dissertagao Ouro 20,000 lgual ou | Fevereiro Vaginose Bacteriana,

2018 Preto-MG | testes superior a | de 2017 Tricomoniase, gonoméia e
18 anos HPV
Gallo, Revistas Pelotas- 58 41 a 50 | Margo a | Vaginose Bacteriana e
Fabido, | cientificas da | RS pacientes anos maio de | Tricomoniase
(2016) América 2014
Latina
Amevolt | Artigo Noroeste | 9592testes [ 26 a 45 | Agosto de | Vaginose Bacteriana,
et al do Parana anos 2013 a | Candidiase Vaginal,
(2018) Janeiro de | Tricomoniase.
2016
Farias, | Artigo Acari-RN | 295 18 a 49 | Abrl  de | Herpes genital, Sifilis, HPV,
Silva, prontudrios | anos 2005 a | Candidiase, Tricomoniase
(2015) Abril de | e Vaginose Bacteriana.
201
Posser | Revista saide | Brasil 37 artigos Nao Anos Candidiase, Tricomoniase,
et al, | integrativa informado | superiores | Vaginose Bacteriana e
(2016) a 2000 Clamidia
Coelho | Rev Bras. | Campinas- | 90 mulheres | Nao Margo de | Candidiase Vaginal e
et al, | Gnecol SP informado | 2014 a | Vaginose bacteriana
(2017) Obste julho de
2015

Fonte: Proprio autor, 2024.

Ao observamos o quadro 03 a vaginose
bacteriana foi a mais prevalente estando presente
em todos os estudos analisados, enquanto a
tricomonifase e a candidiase foram encontradas
em cinco dos artigos avaliados, ja o HPV esteve
presente nos resultados de dois artigos. A
clamidia, gonorréia, herpes e sifilis foram as que
tiveram menor prevaléncia nestes estudos.

A vaginose bacteriana, tricomoniase
vaginal e candidiase vaginal, sio as afecgoes

ginecolégicas mais comuns em todo o mundo

representando cerca de 90% dos problemas

ginecoloégicos. Foi descrito que as maiorias das
mulheres tiveram uma dessas infec¢oes vaginais
por pelo menos uma vez na vida*™.

A vaginose bacteriana é um dos problemas
ginecoldgicos mais comuns no mundo, acomete
uma em cada trés mulheres no EU. Mulheres
com VB sio predispostas a adquirirem infec¢des
sexualmente transmissiveis como a tricomoniase,

gonorreia, clamidia e HIV*®.
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Quadro 04: Principais microorganismos encontrados nos resultados dos exames preventivos.

Autor Revista Cidade Periododa | Faixa | N°de Microorganismos
estudada coletados | etaria p/ | encontrados nos
resultados resultados | estudos.
Santos et | Aech Municipios | 2012a 2014 (25a 513.910 Lactobacillus sp
al, (2018) | Helth. do estado 64 resultados, Cocos
Univest do Piaui anos no DATAUS | Trichomonas V.
Bacilos
Chlamydia sp
Células escamosas
néo neoplasicas.
Silva et al, | Revista Caruaru-PE | Margo a Acima | 67 amostras | Trichomonas V.
(2018) brasileira outubro de de 18 | de exames Gardnerella
de 2016 anos V./Mobiluncus sp.
analises Céndida sp.
clinicas
(RBAC)
Backes et | Revista Regides 2011 e Julho | Acima | 9.782 testes | Lactobacillus
al, (2017) | Baiana de | norte do adezembro |de 18 | SISCOLO Gardnerella V.
salde Rio Grande | de 2012. anos Céndida sp.
publica do Sul Trichomonas V.
Cocos
Bedin, Revista Cidadesdo | Janeirode |[25a 200 cidades | Trichonomas V.
Gasparin | de Oeste de 2014 a 64 1.157 testes | Alteragdes
e Pitilin Pesquisa | Santa dezembro anos celulares benignas.
(2017) Catarina de 2014 Lactobacillus sp.
Cocos
Bacilos
Céndida albicans
Chlamydia sp
Gardnerella V.

Fonte: Proprio autor, 2024.

De acordo com os dados do quadro
04 os microrganismos mais detectados nos
exames estudados dos artigos estudados foram
a Gardnerella Vaginalis ou Morbiluncus que
¢ uma bactéria cocobacilar, causadora da
vaginose bacteriana, e segunda mais achada
foi o Trichomonas Vaginalis que provoca a
Spp-

Candida spp., células escamosas nao neoplasicas e

tricomoniase. Enquanto a chlamydia
alteragoes celulares benignas foram encontrados
com menor frequéncia nos resultados.

Os microorganismos mais achados nos
exames citopatologicos foram os lactobacillus
sp contudo este microorganismo é considerado

normal, por fazer parte da flora vaginal e exercer

um papal importante em seu equilibrio®.

Os resultados de exames micoroganismos

infeccioso mais prevalentes a Gardnerella
vaginalis, Candida spp. e a Trichomonas vaginalis,
nos quais sao causadores da vaginose bacteriana,
candidiase e tricomoniase vaginal. Estudos
indicam que o Trichomonas vaginalis é mais
comum que a Chlamydia trachomatis e Neisseria
gonorrhoeae43,44. E foram achadas infec¢des
nos resultados dos preventivos a Gardnerela
vagnilis caracterizada também como cocobacilar.
Este microrganismo ¢é considerado o principal
causador da vaginose bacteriana. Com base nos
achados ¢ importante ressaltar que as afecgdes
que mais acometem a saude genital feminina

sao a vaginose bacteriana, candidiase vaginal e
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tricomoniase vaginal45. Revisando a literatura
percebeu-se também que o exame preventivo
¢ recomendado para o rastreamento do cancer
cervical, sua realizacao ¢ feita periodicamente
tanto para mulheres sintomaticas como nao
sintomaticas, este também ¢é utilizado no
diagnostico de outras afecgbes ginecoldgicas18,20.

Em seu estudo a importancia do
exame preventivo do diagnéstico de afecgdes
ginecoldgicas pela razio deste exame de baixo
custo e de facil acesso46. O exame de Papanicolau
¢ utilizado principalmente para o rastreio de lesoes
precursoras do cancer cervical, é disponibilizado
pelo SUS, e preconizado como a segunda
estratégia de prevencao contra este cancer, pois
tem proporcionado ao longo do tempo sua
deteccdo precoce sendo tratavel e curavel sendo
considerado um método de prevenciao contra do
cancer cervical, e com isso tem grande influéncia

em diminuir o indice de morte causada por ele

19,47.

CONCLUSAO

Concluiu-se que as afec¢oes ginecoldgicas
mais frequentes na populacio feminina sao
a vaginose bacteriana, candidiase vaginal e
tricomoniase vaginal, nas quais podem ser
diagnosticadas através do exame preventivo, que
¢ um método bastante utilizado na ginecologia e,
que tem grande influéncia no diagnéstico destas
patologias, assim como também considerado o
principal método de prevengao contra o cancer

cervical, que ainda hoje ¢ considerado o segundo

tipo de cancer que mais causa mofte entre
mulheres.

Diante do exposto, o enfermeiro tem
papel fundamental na prevencao desse tipo de
cancer, sendo responsavel pela identificacao da
populacio de alto risco, pelo desenvolvimento de
acoes de supervisao e pelo controle dos programas
de educacdo, orientacio e esclarecimento de
davidas frequentes em relagdo a neoplasia e,
também, quanto a realizacdo do exame de

colpocitologia, tentando  sensibilizar  essas

mulheres para a realizagdo do exame de rastreio
tanto de doengas infecciosas quanto do cancer de
colo uterino, com vista a diminuir o numero de
mortes ¢ melhorar a assisténcia e o tratamento de

agravos reconhecidos no diagnostico.
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