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RESUMO

Objetivo: Analisar o perfil microbiolégico e relacionar com as alteragdes citoldgicas de mulheres quilombolas que
possuem lesdes cérvico-vaginais. Material e Métodos: Este foi um estudo de corte transversal de 5 meses, baseado
em 154 mulheres quilombolas, na faixa etéria de 13 a 74 anos, registradas no Sistema Unico de Salde (SUS) e que
possuem leses cérvico-vaginais. Resultados: Mulheres com idade >45 anos (43,5%) foram as que mais realizaram
exames Papanicolaou, seguido das mulheres com 31 a 45 anos (31,2%) e posteriormente <30 anos (25,3%). A infecgdo
mais comum em mulheres com idade <30 foi Gardnerella sp. (35,8%), ja em mulheres na faixa de 31 a 45 anos foi
Lactobacillus sp. (47,9%). A prevaléncia global das alteragdes citoldgicas foi de 7,8%, com maior frequéncia na faixa
de 31 a 45 anos. Conclusao: As mulheres com vaginose bacteriana apresentaram maior prevaléncia de atipias celu-
lares e ndo houve associacdo estatisticamente significante entre faixa etaria e alteragGes cérvico-vaginais, bem como,
a microbiota ndo apresentou associagdo com anormalidades citoldgicas.

Palavras-chave: Teste de Papanicolau; Colo do Utero; Esfregaco Vaginal; Prevaléncia.

ABSTRACT

Aim: Analyzing the microbiological profile and associate it with cytological alterations in quilombola women with cervi-
cal-vaginal lesions. Material and Methods: This was a 5-month cross-sectional study based on 154 quilombola women,
in the 13 to 74 years age group, recorded in the Sistema Unico de Salde (SUS) with cervical-vaginal lesions. Results:
Women aged 45 years and older (43.5%) had the most Pap smears, followed by women in the 31 to 45 years (31,2%)
and <30 years old (25,3%). The most common infection in women of <30 years old was Gardnerella (35,8%) and in the
31 to 45 years group was Lactobacillus (47,9%). The overall prevalence of cytological abnormalities was 7.8%, with higher
frequency in the 31 to 45 years group. Conclusion: The microbiological profile in the quilombola women with bacterial
vaginosis had the highest cellular atypias prevalence and no statistically significant association was found between the age
range and cervical-vaginal changes, as well as the microbiota had no association with cytological abnormalities.
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INTRODUGAO

A prevencdo do cancer do colo do Utero por
meio do exame citopatolégico ampliou a oferta dos
exames em todos os Estados do Pais com temati-
cas de reorientar o sistema de salde para a Aten-
cdo Basica, fortalecer a prevencdo como uma das
acOes basicas na assisténcia a saude da mulher,
contribuir para a criagdo de protocolos de padro-
nizacdo da coleta de material cervical, com segui-
mento e condutas frente a cada tipo de alteracao
cervical, incluindo a cirurgia de alta frequéncia
(CAF) para tratamento das lesdes pré-invasoras?.

Embora o principal propdsito da citologia
cérvico-vaginal seja a deteccdo das lesGes precur-
soras do cancer cervical, o achado de condicOes
infecciosas/reativas também pode contribuir para
a salde da mulher2. Um dos fatores de risco para
o cancer de colo uterino é o histérico de infecgGes
sexualmente transmissiveis, sendo comprovada
esta relagcdo por varios estudos epidemioldgicos
realizados no Brasil3. Dessa forma, tem crescido
o interesse na utilizacdo do exame preventivo do
cancer de colo uterino para o reconhecimento de
infeccOes cérvico-vaginais como uma importante
alternativa diagnodstica®.

As vulvovaginites sdo um dos problemas
ginecoldgicos mais incbmodos e comuns que afe-
tam a salude da mulher e podem ser definidas
como inflamagdes que acometem as paredes va-
ginais, causando alteragdes do pH local, prurido
e as vezes secregdes. Sdo causadas por bactérias
(vaginose bacteriana), por fungos (vulvovaginite
fingica), protozoarios (tricomoniase), e também
por microrganismos associados chamadas de vul-
vovaginites mistas®. Alguns desses processos in-
fecciosos resultam do desequilibrio da microbiota
vaginal devido ao muco cervical, fluxo menstrual,
excitacdo, relagdo sexual, causas hormonais e
também durante a gestacdo, e o estresse, dei-
xando o ambiente alcalino e causando um aumen-
to do pH vaginal com uma predisposicdo a ocor-
réncia de vaginites?®.

Trabulsi” (2008) define vaginite como “uma
inflamacdo da vagina caracterizada por corrimen-
to, odor, irritacdo e prurido”. Ou seja, vaginite é
um termo para qualquer infeccdo ou inflamagao
na vagina. O termo vaginose bacteriana é usado
para a denominagdo clinica de infeccdo vaginal
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de bactérias como: Gardnerella vaginalis, Myco-
plasma hominis, Mobiluncus sp., Bacteroides sp.,
Provetella melaninogenica e Bifidobacterium sp.”.
A vaginose bacteriana caracteriza-se por um de-
sequilibrio da microbiota vaginal, ocorrendo o au-
mento de bactérias anaerdbias nessa regiao®.

A importancia de identificar micro-organis-
mos causadores de lesdes reside no fato de que
estes agentes comumente acometem o colo uteri-
no e acabam atuando na chamada zona de trans-
formagdo, estimulando a substituicdo da mucosa
do tipo glandular em mucosa recoberta por epi-
télio escamoso. Esse processo é conhecido como
metaplasia escamosa e considera-se que nele
exista maior propensdo a génese do carcinoma
do colo uterino, sobretudo porque estas células
sdo mais permissivas a infeccdo por HPVS,

Pouco se sabe sobre essas alteracdes cito-
l6gicas em mulheres quilombolas e sobre o perfil
microbioldgico dessas mulheres. Ha necessidade
de realizar mais pesquisas envolvendo esses gru-
pos sociais, uma vez que se observa uma menor
atencdo a saude desta populacdao quando compa-
rada a populacao de modo geral®. Diante do ex-
posto, o objetivo deste estudo é avaliar o perfil
microbioldgico e sua possivel associagdo com al-
teracGes citoldgicas em material cérvico-vaginal
em mulheres quilombolas.

MATERIAIS E METODOS
Amostragem

Trata-se de um estudo de corte transversal,
com amostra constituida de mulheres quilombo-
las usuéarias do Sistema Unico de Saude (SUS), de
municipios do Maranhdo, da Regido do Litoral Les-
te, para rastreamento das doengas sexualmente
transmissiveis e lesdes precursoras do cancer do
colo uterino. As mulheres que atenderam ao con-
vite, preencheram os critérios de inclusdo, con-
cordaram em assinar o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido - TCLE e sdo sexualmente ati-
vas, foram incluidas no estudo.

Foram excluidas as gestantes, mulheres sub-
metidas a cirurgias no colo uterino e portadoras de
déficit cognitivo que prejudicasse o entendimento
das respostas para preenchimento do formulario
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especifico, bem como amostras que apresentaram
esfregaco cérvico-vaginal insatisfatorio.

O estudo compreendeu o periodo de feverei-
ro a junho de 2016, no qual foram atendidas 154
mulheres com idades variando entre 15 e 75 anos.
As participantes eram residentes nos quilombos e
cadastradas nas areas de abrangéncia das equipes
salide da familia. Utilizou-se uma ficha cadastral
para entrevista das mulheres no momento da co-
leta, constando as seguintes informacdes das usu-
arias: nome, idade, nimero do prontudrio, data
da coleta do exame fitopatoldgico e da entrega do
resultado, descricdo do laudo citopatoldgico e flora
microbiana. Foram incluidas as variaveis demografi-
cas, laudos citopatolégicos com alteragGes cervicais
benignas e malignas e flora microbiana. O estudo
foi aprovado pelo Comité de Etica da Universidade
Federal do Maranhdo com o parecer N° 1.502.349.

Calculo do tamanho amostral

O calculo do tamanho amostral das mulhe-
res quilombolas foi realizado no programa esta-
tistico PASS 15 (Power Analysis and Sample Size
Software)® e com os seguintes parametros: pre-
valéncia de 10% de DSTs em populagdes quilom-
bolas em Turiagu (MA), nivel de significancia (a) de
5%, erro toleravel de 7%, poder de teste de 80%,
resultando numa amostra de 154 mulheres?'!.

Analise estatistica

O banco de dados foi organizado em planilha
do programa Microsoft Office Excel 2007. O teste
de qui-quadrado foi utilizado para a analise biva-
riada para identificar associagdo entre as variaveis
independentes (varidveis sociodemograficas) com
a variavel dependente (presenca ou ndo de lesdo
do colo Utero). A andlise dos dados foi realizada no
programa NCSS 11 Statistical Software'?, adotan-
do o nivel de significancia de 5% (p<0,05).

Analise citolégica
Na apresentacdao e analise dos resultados,

as alteracbes cervicais obedeceram a nomencla-
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tura brasileira para laudos cervicais: lesdo in-
traepitelial de baixo grau, metaplasia escamosa
imatura, lesdo intraepitelial de alto grau e células
atipicas escamosas de significado indeterminado
possivelmente ndo neoplasico. As mulheres foram
agrupadas em faixas etarias diferentes na apre-
sentagdo e analise dos resultados. Na analise dos
exames citologicos foi verificada por um profissio-
nal farmacéutico e bioquimico, logo apds revisada
por dois profissionais especializados em citologia.

RESULTADOS

Todas as participantes do estudo com idade
entre 13 e 74 anos realizaram o exame citopatolé-
gico. A Tabela 1 demonstra a distribuicao de mulhe-
res por faixa etdria que realizaram o Papanicolaou.
Dos registros foi desconsiderado algumas laminas,
uma vez que o material foi insatisfatorio ou ilegivel,
totalizando 8 mulheres com alteragdes nao identifica-
das. Pode-se relatar também a faixa etaria do inicio
de atividade sexual e da menarca, se o uso de contra-
ceptivo é comum entre essas mulheres, nimero de
parceiros, sinais de DST, grau de escolaridade e quan-
tas ja haviam realizado o exame de Papanicolaou pelo
menos uma vez previamente ao estudo.

Tabela 1
Caracteristicas clinicas e sociodemograficas das Mulhe-
res Quilombolas.

N %

Idade

<30 39 25,3

31-45 48 31,2

>45 67 43,5
IAS

<16 66 42,9

>16 88 57,1
N© de Parceiros

1 81 52,6

+1 73 47,4
Idade da Menarca

<12 62 40,3

>12 92 59,7
Sinais de DSTs

Sim 48 31,2

Nao 106 68,8

(Continua...)
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Tabela 1 (Continuagéo)

N %

Uso de Contraceptivo

Sim 49 31,8

Nao 105 68,2
Exame de Papanicolau

Sim 135 87,7

N&o 19 12,3
Escolaridade

Ensino Médio 12 7,8

Ensino Fundamental 67 43,5

Analfabetas 75 48,7

Siglas: AS = Inicio de Atividade Sexual, DSTs= Doengas Sexual-
mente Transmissiveis.

A Tabela 2 expressa a prevaléncia nos diferen-
tes resultados citoldgicos de acordo com a faixa eta-
ria na amostra estudada. Apesar de nao ter diferen-
¢a significativa, clinicamente pode-se observar que
a faixa etaria que apresentou maior prevaléncia dos
resultados com inflamagao foi com idade >45 anos.
Em relacdo aos demais resultados citoldgicos houve
distribuicdo semelhante entre as faixas etarias.

Tabela 2
Prevaléncia nos diferentes resultados citoldgicos de
acordo com a faixa etaria em 154 mulheres.

Resultados <30 31-45 >45
Citolégicos NO (%) NO (%) N° (%) P
Inflamagao 33 84,6 41 854 60 89,6
ASC-US 1 2,6 1 2,1 - 0,0
LSIL - 0,0 2 4,2 2 3,0
ASC-H - 00 1 21 - 00 0,758
HSIL 2 51 1 2,1 2 3,0
Insatisfatoria 3 7,7 2 4,2 3 4,5
Total 39 25,3 48 31,2 67 43,5

Siglas: ASC-US: Células Escamosas Atipicas de Significado
Indeterminado; ASC-H: Células escamosas atipicas de signifi-
cado indeterminado nao se podendo excluir leséo de alto grau;
LSIL: Les&o Intraepitelial escamosa de baixo grau; HSIL: Lesao
Intraepitelial escamosa de alto grau.

Na Tabela 3 podemos verificar que nao hou-
ve associacdo entre microbiota e anormalidades
citolégicas, porém, pode-se observar maior quan-
tidade de casos de Gardnerella sp. associada a
HSIL (16,7%) e de bacilos com LSIL (16,7%).

Tabela 3

Relagdo entre Microbiota e Anormalidades Citoldgicas.
Microbiota HSIL % ASC-H % LSIL % ASC-US % P
Gardnerella 2 16,7 1 8,3 1 8,3 0 0
Bacilos 0 0 1 8,3 2 16,7 0 0
Lactobacillus 1 8,3 0 0 0 0 1 8,3 0,364
Cocos 1 8,3 1 8,3 0 0 0 0
Flora escassa 1 8,3 0 0 0 0 0
Total 5 41,7 3 25,0 3 25,0 1 8,3

Siglas: ASC-US: Células Escamosas Atipicas de Significado Indeterminado; ASC-H: Células escamosas atipicas de significado
indeterminado nédo se podendo excluir lesao de alto grau; LSIL: Lesao Intraepitelial escamosa de baixo grau; HSIL: Lesao Intraepitelial

escamosa de alto grau.

O grafico 1 demonstra o perfil intra-grupo da
microbiota vaginal relacionada com idade das pa-
cientes, em que Lactobacillus sp. esteve presente
em 58 mulheres (39,73%), com maior prevalén-
cia na faixa etaria 31-45 anos, Gardnerella sp.
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em 40 mulheres (27,40%), com prevaléncia mais
alta nas mulheres que possuem =30 anos, cocos/
bacilos em 16 mulheres (10,95%) e outros micro-
-organismos em 32 (21,92%), ambos com eleva-
da prevaléncia na faixa etaria >45 anos.

https://www.revistas.usp.br/rmrp
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Grafico 1: Relacao do perfil da Microbiota com a idade, considerando cada grupo de micro-organismo como 100% da distri-

buicédo da faixa etaria.

DISCUSSAO

Desde o conhecimento que o HPV pode estar
associado ao desenvolvimento do cancer do colo
do Utero, varios estudos foram desenvolvidos com
o objetivo de identificar cofatores relacionados ao
cancer de colo de Utero e lesdes precursoras?3.

As 154 mulheres que se submeteram ao exa-
me clinico-ginecoldgico apresentavam idade que
variou entre 13 a 78 anos, com média de 42 anos.
Quando analisada a microbiologia desses exames,
obteve-se a Gardnerella vaginalis (35,8%) com
maior prevaléncia nas mulheres com <30 anos.
Nossos resultados corroboram com a literatura,
pois foram semelhantes com os achados de Gon-
tijo et al.'*, em que a faixa etaria de 20 a 30 anos
foi a mais afetada. No trabalho de Tabile et al.'s,
foi possivel observar uma diferenca com relacdo
a idade mais afetada pela vaginose bacteriana,
pois a faixa etaria com maior numero de casos
positivos foi a de 25 a 34 anos, corresponden-
do a 49,5% de um total de 277 participantes.
A vaginose é considerada infecgdo vaginal de
grande prevaléncia em mulheres em idade repro-
dutiva, estando associada a complicacbes gineco-
légicas e obstétricas, incluindo doencgas inflamatoé-
rias pélvica, endometrite, infeccdes apds cirurgias
ginecolodgicas e nascimento prematurott1?,

Medicina (Ribeirdo Preto. Online) 2019;52(4):313-320

Os agentes causais da vaginose bacteria-
na encontram-se presentes em grande parte da
populacdao feminina sem provocar sintomas, e as
manifestacOes clinicas se originam de um dese-
quilibrio da microbiota vaginal na qual ocorre um
crescimento excessivo das bactérias anaerdbicas
endogenas pré-existentes. Ha controvérsias sobre
se a vaginose bacteriana pode ou ndo ser consi-
derada como uma DST. Porém, tem sido sugerido
gue a vaginose bacteriana é uma doenca reforca-
da pelo sexo, sendo a frequéncia da relagdo sexu-
al um fator critico para contrair a doenga*®.

Apesar de ter sido utilizado nesse estudo
apenas o exame de Papanicolaou para o diagnds-
tico das lesbes cervicais e da vaginose bacteriana,
ndo sendo realizados métodos colposcdpicos, his-
toldégicos e microbioldgicos para diagndstico de-
finitivo, o exame preventivo de Papanicolau tem
valor como teste de rastreamento e € amplamen-
te difundido no Brasil por estar inserido no Pro-
grama Nacional de Prevencdo do Cancer de Colo
do Utero?®, oferecendo as mulheres a oportunida-
de de realizar este exame rotineiramente.

Mulheres saudaveis apresentam normalmente
no fluido vaginal uma prevaléncia maior de Lacto-
bacillus sp. Eles mantém um ambiente vaginal vigo-
roso através da produgdo de acido lactico, perdxido
de hidrogénio, bacteriocinas e outras substéancias!®.
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Estes produtos possuem propriedades antibacteria-
nas, exercendo um efeito inibitdrio do crescimento
de microrganismos patogénicos. Alguns Lactobacillus
sp. podem aderir ao epitélio vaginal e, dessa forma,
interferir na capacidade de adesdo de alguns patdge-
nosi620, E possivel que este fato explique os nossos
achados, uma vez que dos micro-organismos encon-
trados neste estudo, o mais prevalente foi compativel
com Lactobacillus sp. (39,73%). Desta forma, pode-
mos compreender que este fato é caracteristica comum
em mulheres saudaveis, ja que os Lactobacillus sp.
sdo importantes para manutencdo do equilibrio da
microbiota vaginal normal.

A partir dos dados de prevaléncia de agen-
tes infecciosos encontrados neste estudo, podemos
comparar nossos resultados aos de outros estudos
realizados com as alteragdes celulares mais preva-
lentes (lesdo de baixo grau e lesdo de alto grau)
que foram diagnosticadas e ocorreram nas faixas
etarias entre 31 e 40 anos, assim como os casos
de diagnédstico de atipias celulares. Estudos es-
tes compativeis com o trabalho de Navarro et al.,
que afirmam em seu trabalho que a maior incidéncia
do cancer de colo de Utero ocorre em mulheres com
idades entre 40 e 60 anos, sendo menos frequentes
antes dos 30 anos. Apesar de serem resultados com-
pativeis com outros estudos, observamos que a in-
flamagao estava presente em 87% dos casos, entre-
tanto, ndo houve uma associacao estatisticamente
significante entre inflamacao, vaginose bacteriana e
a deteccdo de anormalidades citoldgicas, dado este
que pode ser explicado pela singularidade da amos-
tra estudada, diferente do que a literatura relata.

Assim, para estabelecer se realmente exis-
te associacao causal entre vaginose bacteriana e
lesdes precursoras do cancer do colo do Utero,
seria necessario avaliar os mecanismos molecula-
res envolvidos na vigéncia da vaginose bacteriana
que possivelmente corroborem com a persistén-
cia do HPV e desenvolvimento das lesdes cervi-
cais. Em nosso estudo, encontramos respostas
clinicas de maior prevaléncia das lesGes cervicais
relacionadas com Gardnerella sp. 33,3% (4/12),
porém, sem apresentar associacles estatistica-
mente significantes.

De acordo com os dados apresentados e
discutidos anteriormente, podemos presumir uma
possivel relacdo do entre o epitélio inflamado e
agentes infecciosos com estas alteragbes sen-
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do mais prevalentes em mulheres mais jovens.
Cabe salientar que a G. vaginalis, por si s6, nao
€ um agente causal do processo inflamatério.
Os resultados dessa pesquisa reforgam a neces-
sidade de Programas de Prevencgdo, salientando a
importéncia da realizagdo rotineira do exame cito-
l6gico, capaz de detectar alteragdes precoces, a fim
de contribuir para a diminuigdo do nimero de casos
de lesGes precursoras do cancer de colo uterino no
Brasil e principalmente em populagdes isoladas.

Ha indicagdes de que populacbes perten-
centes a certos grupos étnicos apresentam maior
tendéncia para apresentarem lesdes de alto grau
apesar dos avancgos significativos nas ultimas déca-
das sobre saude reprodutiva destas populagdes??.
Um fator importante da populacdo quilombo-
la em estudo é a propria condicdo de isolamen-
to geografico em seus quilombos, dificuldade de
entendimento e aceitagdo por parte das mulhe-
res sobre a necessidade de exames preventivos,
deficiéncia de infraestrutura, barreiras geograficas
e logisticas relacionadas as dificuldades de acesso
e a baixa inclusdo das mulheres aos programas de
prevencdo do Cancer do Colo do Utero podem ex-
plicar a maior prevaléncia nas lesGes encontradas
neste estudo.

CONCLUSAO

O presente estudo mostrou que as mulhe-
res com vaginose bacteriana apresentaram maior
prevaléncia de atipias celulares diagnosticadas
pelo exame de Papanicolaou em relagdo as mu-
Iheres sem vaginose bacteriana. Entretanto, ndo
houve uma associagao significante entre o perfil
microbioldgico e alteragdes cérvico-vaginais.
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