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RESUMO: O exame citopatoldgico cervical, também conhecido como teste de Papanicolau, é vital
para prevenir o cincer de colo uterino ao detectar precocemente qualquer anomalia celular. Apesar
de ser oferecido pelo SUS gratuitamente para mulheres de 24 a 65 anos, muitas pessoas sé fazem o
exame uma vez que j4 mostrou sintomas da doenca, em vez de fazer de forma rotineira, a adesdo aos
exames é muitas vezes prejudicada pela vergonha e pelo medo. As infe¢Ses vaginais mais comuns
sdo a candidiase vaginal, causada principalmente por Candida albicans, que pode ocorrer apds a toma
de antibidticos, alteracdes hormonais e condi¢cdes que enfraquecem o sistema imunitdrio. O
tratamento envolve frequentemente antifingicos tépicos ou orais. A vaginose bacteriana, causada
por Gardnerella vaginalis, resulta em descarga com um odor desagradavel, tratado com antibiéticos
como metronidazol e tinidazol. Tricomoniase, uma infec¢do sexualmente transmissivel causada pelo
Trichomonas vaginalis, pode ser assintomética e é tratada com nitroimidazéis como o metronidazol.
E vital diagnosticar e tratar a doencga o mais cedo possivel para prevenir complicacSes graves e
garantir a satde reprodutiva da mulher.

Palavras-chave: Gardnerella vaginalis. Candida albicans. Trichomonas vaginalis. Diagnostico.
Tratamento.

ABSTRACT: The cervical cytopathological examination, also known as the Pap smear, is crucial
for preventing cervical cancer by early detection of any cellular abnormalities. Although it is offered
for free by the SUS to women aged 24 to 65, many individuals only undergo the test once symptoms
of the disease have already appeared, rather than as a routine preventive measure. This is partly
because the test involves scraping cells from the cervix in the laboratory using a spatula and a cer-
vical brush to collect samples for detecting anomalies and infectious complications from pathogens
such as HPV, Gardnerella vaginalis, Candida albicans, and Trichomonas vaginalis. At the same time,
adherence to screening is often hindered by shame and fear. Among the detectable vaginal infec-
tions, the most common is vaginal candidiasis, primarily caused by Candida albicans, which can
occur after taking antibiotics, hormonal changes, and conditions that weaken the immune system.
Treatment often involves topical or oral antifungals. Bacterial vaginosis, caused by Gardnerella
vaginalis, results in discharge with an unpleasant odor and is treated with antibiotics such as metro-
nidazole and tinidazole. Trichomoniasis, a sexually transmitted infection caused by Trichomonas
vaginalis, may be asymptomatic and is treated with nitroimidazoles like metronidazole. Early diag-
nosis and treatment are essential to prevent serious complications and ensure women's reproductive

health.
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1 INTRODUCAO

O céncer de colo de titero é um tumor que se forma a partir de alteragdes celulares no
colo do ttero, sendo localizado no fundo da vagina. Essas altera¢des sio chamadas de lesdes
precursoras, sio curdveis na maioria das vezes e, se nio tratadas, podem ocasionar no
aparecimento do cincer. Este tipo de cincer estd associado a uma infec¢do persistente por
tipos oncogénicos do virus HPV (Papilomavirus Humano), especialmente o HPV 16 e o
HPYV 18, eles sdo os responséveis por 70% dos cinceres do colo do tdtero. (Brasil, 2023).

O Papanicolau, permite o diagndstico de lesdes malignas e pré-malignas, sendo o
principal método de diagnéstico de infeccdes. Ele avalia o grau da inflamagio e possibilita a
diferenciagio e o acompanhamento do agente etiolégico. (Carazzo, et al. 2024,).

Muitas mulheres possuem barreiras e limitagdes no quesito da realizagdo do exame
Papanicolau, os fatores que impedem de realizacdo do exame sdo caracterizados de formas
distintas, se destacando a vergonha e o medo, como principais fatores relatados para nio
realizagdo do Papanicolau. (Azevedo, et al. 2016).

As infec¢Bes vaginais ou vulvovaginites correspondem a cerca de 709 das queixas
em consultas ginecolégicas, sendo as mais prevalentes vaginose bacteriana, frequentemente
causada pela bactéria Gardnerella vaginalis, a candidiase vulvovaginal, desencadeada pelo
fungo Candida albicans, e a tricomoniase, provocada pelo protozodrio Trichomonas vaginalis.
Essas infecgdes, causam corrimento vaginal e desconforto, representando a maioria das
queixas em consultérios ginecolégicos. (Andrade, et al. 2014).

O papel do biomédico é fundamental para a identificagio correta dos agentes por
meio de técnicas laboratoriais, contribuindo para pesquisas, desenvolvimento de novos
tratamentos e métodos diagnésticos, além de fornecer mais informacdes a populacio e
implementar estratégias profilaticas eficazes.

O presente trabalho de revisio tem o objetivo de analisar os principais agentes
microbiolégicos de vulvovaginites, considerando os aspectos de natureza intima e as
possiveis repercussdes para a satide sexual da mulher, que podem afetar seu bem-estar geral.
Visa identificar fatores de risco e avaliar a eficicia dos tratamentos atualmente disponiveis,
buscando contribuir para a melhoria das praticas clinicas e para o desenvolvimento de

estratégias de prevencdo e manejo mais eficazes.
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2 METODOLOGIA

Este artigo foi desenvolvido a partir de uma revisio bibliografica descritiva,
utilizando fontes confidveis como SCIELO, Google Académico, LilACS, NCBI PubMed e
o Ministério da Satide. A pesquisa focou em descritores relevantes, como Papanicolau,
Candidiase, Candida albicans, Gardnerella vaginalis, Tricomoniase e Doencas Vulvovaginais,
buscamos artigos publicados entre 2014 e 2024 em portugués e inglés.

Para garantir a qualidade das referéncias, estabelecemos critérios de inclusio e
exclusdo, incluindo apenas artigos que abordassem diretamente as palavras-chave e
excluimos aqueles que n3o estavam disponiveis na integra, aqueles que tinham um tempo
maior que II anos ou que nio apresentavam relevincia para o tema. A anélise critica dos
artigos selecionados considerou suas metodologias, resultados e as conclusdes dos autores.

Apés a coleta e organizacio das informacdes em categorias temdticas, realizamos
uma anélise qualitativa para identificar padrdes e tendéncias nas pesquisas. Ao final do
processo, selecionamos efetivamente 28 artigos dentro de 50 que estavam dentro da linha de

inclusio e seguia o tema.

3 DESENVOLVIMENTO
3.1 Importincia do Exame de Papanicolau na Saide Piblica.

O exame citopatolédgico cervical, ou Papanicolau, é uma ferramenta eficaz de saidde
publica para detectar células anormais no colo do ttero, ajudando a reduzir a morbidade e
mortalidade por cincer cervical. Disponivel gratuitamente pelo SUS, é voltado para
mulheres de 24 a 65 anos, mas muitas o realizam apenas quando apresentam sintomas, em
vez de utiliz4-lo como prevencio precoce. (Carazzo, et al. 2024).

As células sdo coletadas da por¢io externa do colo do ttero usando uma espétula de
Ayre, que é inserida e girada para raspar a superficie. No canal endocervical, utiliza-se uma
escova cervical com movimento rotatério. Apés a coleta, as células sdo espalhadas em uma
ldmina para formar o esfregago. Para evitar que o material resseque, aplica-se um fixador ou
coloca-se a amostra em meio liquido. (Raugust, et al. 2013).

A amostra é enviada ao laboratério para citologia onde ele é corado, permitindo a
identificacio de células e agentes infecciosos como: HPV, Gardnerella vaginalis, Candida

albicans, Trichomonas vaginalis e outros. (Santos, et al. 2015).
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O estudo de Silva revelou que 56% das 30 mulheres pesquisadas conhecem a funcio
do exame Papanicolau para rastreamento do cincer de colo do ttero, 379% desconhecem sua
funcdo, e apenas 7% sabem que pode diagnosticar outras infec¢Ses. Além disso, 550% das
entrevistadas nio realizam o exame por vergonha, e 15% por medo. A vergonha, associada a
exposicdo corporal e a sensagio de vulnerabilidade, pode interferir na adesio ao cuidado

preventivo, tornando o exame desconfortdvel para muitas mulheres. (Silva, et al. 2018).

3.2 Principais infec¢Ges citolégicas

Os principais achados citolégicos relacionados a infec¢des vaginais variam
significativamente entre estudos. No estudo conduzido por Resende et al. (2019), foi
analisado 8o amostras de bacterioscopia de secre¢io vaginal, apontou a Candida sp. como o
patégeno mais prevalente, sendo responsivel por 56,3% das infec¢des. Em seguida,
Gardnerella vaginalis foi identificada em 35% dos casos, destacando-se como o segundo agente
mais comum.

Esse estudo é diferente do observado por Mota et al. (2012), onde Gardnerella vaginalis
foi a bactéria mais frequentemente identificada, presente em 158 amostras (20,600) das 765
analisadas, seguida de Candida sp., que apareceu em 93 amostras (12,29%). Além dessas, o
estudo de Mota et al. também identificou Mobiluncus spp. em 28 amostras (3,79%) e
Trichomonas vaginalis em 19 amostras (2,5%).

Microrganismo Citologia em meio liquido

Gardnerella
vaginalis e/ou
Mobiluncus spp.

Candida spp.

Trichomonas
vaginalis
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Quadro 1. Observagio microscépica citopatolégica utilizando as metodologias de citologia convencional e em
meio liquido. (Silva, et al. 2024)

3.2.1 Candidiase Vaginal (Candida albicans).

A candidiase vaginal ou candidose vulvovaginal é um processo inflamatério comum,
que tem um impacto significativo na saide geral das mulheres. Tendo como principal
causador a Candida albicans que é um fungo presente no corpo humano em pequenas
quantidades e em lugares como a boca, trato gastrointestinal e a vagina, sem causar
problemas. Porém, quando h4 um desiquilibrio imunolégico esse fungo pode proliferar
excessivamente, resultando em infecc¢Ges, como a candidiase sendo responsével por mais de
80% dos casos. (Leal, et al. 2016).

Os casos restantes sio atribuidos a outras espécies de Candida que n3o a albicans, como
C. tropicalis, C. glabrata, C. krusei e C. parapsilosis, sendo responsédveis por 10 a 20% das
infec¢des. Clinicamente, as infec¢Ses causadas por essas espécies sdo indistinguiveis, pois
apresentam sintomas muito semelhantes. Entretanto, relatos indicam que a C. albicans tende
a estar mais associada aos sintomas do que as espécies que nio sdo C. albicans. (Soares, et al.
2018).

A candidiase é causada por fatores que eliminam as bactérias benéficas da microbiota
vaginal, e favorecem a proliferacio de fungos. Alteragdes hormonais, como gravidez,
menstruacdo e uso de contraceptivos alteram o equilibrio vaginal. Além disso, pessoas com
o sistema imunolégico enfraquecido, como portadoras de HIV, pacientes em tratamento de
cincer, tém uma maior predisposi¢do. A higiene intima inadequada, uso de duchas vaginais
ou produtos perfumados, uso frequente de roupas intimas apertadas ou sintéticas, também
sdo fatores que facilitam o desenvolvimento da infecgdo. (Silva, 2017; Alves, 2016).

Embora nio seja considerada uma infeccio sexualmente transmissivel (IST), a
transmissdo do fungo entre parceiros pode ocorrer tanto pela frequéncia da atividade sexual
principalmente se um dos parceiros estiver com uma infecgo ativa. (Melatti, et al. 2023).

Entre 70 a 9o% das mulheres infectadas apresentam corrimento branco e espesso,
além de sintomas como irritagio, ardor, coceira e dor ao urinar. Mulheres sexualmente ativas
podem sentir dor nas relagdes sexuais. No exame fisico, é comum observar eritema, edema
ou fissuras nos grandes e pequenos lidbios ou no vestibulo. Podendo afetar a vulva ou a

vagina, as pacientes podem ter poucos ou todos os sinais. (Vieira Baptista, et al. 2023).
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Geralmente o diagnostico comega com a anélise da ldmina do Papanicolau, que pode
ser realizada em meio liquido ou convencional, com uma sensibilidade de s09% a 60%.
InfeccBes leves ou com baixa carga fingica podem nio ser detectadas. Persistindo os
sintomas é importante prosseguir com técnicas microbiolégicas, como a coloragio de Gram
para identificar leveduras e a cultura para confirmar a presenca de C. albicans, identificar a
espécie e testar a sensibilidade a antifdngicos. (Linhares, et al. 2018).

A escolha de tratamento vai depender do critério médico, quadro clinico e
caracteristica de cada paciente. Destaca-se como escolha medica o uso de antifingicos da
classe dos azéis, incluindo os imidazéis (butoconazol, clotrimazol, miconazol e cetoconazol)
e triazbis (fluconazol e terconazol). (Costa, et al. 2020).

A terapia com azdbis orais tem uma taxa de cura ligeiramente superior aos
antifingicos tépicos, com uma eficicia entre 85% e 9o%, enquanto a nistatina atinge de 75%
a 80% em casos nio complicados. Embora a terapia oral seja preferida pela maioria das
mulheres por ser mais conveniente, ela tem maior potencial de toxicidade e efeitos
colaterais. Em gestantes, os antifingicos orais nio sdo recomendados, sendo o tratamento
realizado com antiftingicos tépicos. (Rocha, et al. 2021).

O tratamento da candidiase vulvovaginal visa aliviar os sintomas e pode ser realizado
por via oral ou tépica. Para o tratamento oral, as op¢des incluem Fluconazol 150 mg em dose
tnica, Cetoconazol 200 mg uma vez ao dia por 14 dias, ou Cetoconazol 400 mg uma vez ao
dia por 14 dias. Para o tratamento tépico, pode-se usar Clotrimazol 100 mg (comprimido)
por 7 dias, Terconazol 0,8% (creme) aplicando 5 g por 3 dias, ou Acido Bérico 600 mg
(supositério) duas vezes ao dia por 14 dias. (Peixoto, et al. 2014).

Um estudo alternativo de prevencgio estd sendo investigado como um possivel
tratamento para a Candida albicans. Duas vacinas mostraram resultados promissores, mas
ainda s3o necessarios estudos complementares para avaliar qual formula¢io é a mais segura

e eficaz. (Pereira, et al. 2021).

3.2.2 Vaginose bacteriana (Gardnerella vaginalis).

A vaginose bacteriana ocorre devido i desregulacio da microbiota vaginal, que
normalmente é dominada por lactobacilos que mantém um ambiente icido e saud4vel. Na
vaginose bacteriana, hd uma reducdo dos lactobacilos e um crescimento excessivo de outras
bactérias, sendo a Gardnerella vaginalis a principal causadora, presente em 95-100% dos casos.
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Outras bactérias que podem estar envolvidas incluem Atopobium, Prevotella, Megasphaera,
Leptotrichia, Sneatia, Bifidobacterium, Dialister, Clostridium e Mycoplasmas. (Jesus, et al. 2021).

Essa infecgdo estd geralmente associada as relagGes sexuais, tanto com parceiros do
sexo masculino quanto feminino. O contato sexual com novos e multiplos parceiros estd
relacionado a um risco aumentado de vaginose bacteriana. A VB tem uma prevaléncia
elevada de 25 a 500 entre mulheres que fazem sexo com outras mulheres, sendo associada &
presenca de uma parceira feminina com a infec¢do sintomitica, ao compartilhamento de
brinquedos sexuais e ao aumento do nimero de parceiros sexuais femininos. A presenca de
infecges sexualmente transmissiveis (ISTs) também parece estar ligada a uma maior
prevaléncia de VB, podendo ser um fator de risco para o HIV e outras ISTs. Outros fatores
de risco identificados incluem o uso inconsistente de preservativos, tabagismo, duchas
vaginais, obesidade, uso de um dispositivo intrauterino (DIU) e sexo oral e sexo durante a
menstruacgdo. (Vieira Baptista, 2023; Silva, 2023).

Os sintomas incluem um corrimento com intensidade, acompanhado de um odor
vaginal desagraddvel "cheiro de peixe" ou amoniacal, que tende a piorar com a relacdo sexual
desprotegida e durante a menstruagio, coceira, irritacdo e em alguns casos desconforto ao
urinar. (Lopes, et al. 2019).

A primeira técnica padronizada para diagnosticar a vaginose bacteriana foi proposta
por Amsel et al. (1983), e baseia-se em um conjunto de critérios clinicos: presenca de secregio
acinzentada ou amarelada; pH vaginal superior a 4,5; teste de aminas positivo; e presenca de
clue cells. O diagnéstico é confirmado quando trés dos quatro critérios estio presentes.

O diagnéstico de vaginose bacteriana pela técnica de Papanicolau é considerado
sugestivo, pois sua sensibilidade é menor em comparacdo com a técnica de Gram, que é mais
focada no diagnéstico de cincer de colo uterino. No entanto, o Papanicolau é uma
ferramenta valiosa para identificar casos assintomdticos de vaginose bacteriana. A coloracio
de Papanicolau pode ser util para visualizar clue cells, altera¢Ges celulares causadas pela
infeccdo, reducio acentuada de lactobacilos, entre outras mudancas. (Lima, 2015; Toninato,
2024).

A deteccdo e o tratamento precoce das vulvovaginites sdo cruciais para prevenir a

disseminagio dos agentes para o trato genital superior, o que pode levar i doenga
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inflamatéria pélvica (DIP), esterilidade, infertilidade, complicacdes pés-operatérias e
aumento da morbidade perinatal. (Tabile, et al. 2016).

O tratamento da V.B é recomendado para mulheres com sintomas. As opcdes
incluem Tinidazol 2 g por 2 dias, Metronidazol soo mg duas vezes ao dia por 7 dias,
Metronidazol gel 0,750 por 5 dias, ou Clindamicina 20 por 7 dias. Alternativas sio
Tinidazol 1 g por 5 dias, Clindamicina 300 mg duas vezes ao dia por 7 dias, ou Ovulos de
Clindamicina 100 mg por 3 dias. Deve-se evitar 4lcool durante o tratamento e usar
preservativos corretamente, pois o creme de clindamicina pode enfraquecer preservativos
de latex. Duchas higiénicas n3o sdo recomendadas e podem aumentar o risco de recaida.

(Brasil, 2022).

3.2.3 Tricomoniase (Trichomonas vaginalis).

A tricomoniase é a infec¢io sexualmente transmissivel nio viral mais comum do
mundo, causada pelo protozoédrio Trichomonas vaginalis, este parasita exibe uma forma
piriforme ou redonda, com quatro flagelos anteriores e uma membrana ondulada bem
desenvolvida que sdo responsédveis pela motilidade caracteristica essencial para o diagnéstico
direto (Kissinger, et al. 2022).

O parasita infecta principalmente o epitélio escamoso do trato genital. A
Organizacio Mundial da Satide (OMS) estimou que 170 milhdes dos casos de tricomoniase
no mundo anualmente sio em pessoas entre 15 e 49 anos, sendo que 92% dos casos ocorrem
em mulheres, onde 25 a 50% sio assintomdticas, possuindo a microbiota vaginal e pH
normais variando de 3,8 a 4,2. (Vasconcelos, et al. 2016).

A infeccdo por T. vaginalis é sexualmente transmissivel e pode sobreviver por até
uma semana no prepucio masculino apds o contato sexual. Fatores como idade, ndmero de
parceiros, outras IST's, condi¢des socioecondmicas e higiene pessoal influenciam a infecgio.
A transmissdo nio sexual é possivel por duchas, espéculos ginecolégicos e assentos
sanitdrios. Embora sensivel 4 dessecacdo e ao calor, o parasita sobrevive por algumas horas
fora do corpo, desde que haja umidade suficiente. (Reis, et al. s.d).

Alguns estudos afirmam que quando encontrado T. vaginalis entre criancas pequenas

contribuem para manter um alto indice de suspeita de abuso sexual. (Menezes, et al. 2016).
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Alguns homens infectados podem apresentar sintomas de uretrite, epididimite ou
prostatite, enquanto algumas mulheres podem apresentar corrimento vaginal que pode ser
difuso, com odor forte ou de cor verde-amarelada, com ou sem irritagio vulvar. No entanto,
a maioria das pessoas infectadas (709%-859%) apresenta poucos ou nenhum sintoma, e as
infecgdes ndo tratadas podem persistir por meses ou até anos. (Workowski, et al. 2015).

O diagnéstico da tricomoniase deve ser feito em laboratério, pois seus sintomas
podem se confundir com outras ISTs. O exame microscépico de amostras frescas é comum,
mas pouco sensivel. Testes imunodiagndsticos, como imunofluorescéncia direta e ELISA,
sdo mais precisos, especialmente em popula¢des assintomiticas. O OSOM Trichomonas
Rapid Test, aprovado pelo FDA, é altamente sensivel e especifico, com sensibilidade de 829
a 95% e especificidade de 979% a 100%, e pode ser realizado no ponto de atendimento.
(Menezes, et al. 2016).

O tratamento da tricomoniase utiliza firmacos da classe dos 5-nitroimidazois, como
metronidazol, tinidazol e secnidazol. O metronidazol oral é o medicamento de primeira
escolha, apesar de possiveis efeitos colaterais. Pode ser administrado em dose tinica de 2 g
ou em doses de 500 mg, 2 vezes ao dia durante 7 dias. Estes medicamentos atuam nos
hidrogenossomos do parasita T. vaginalis, onde é reduzido por enzimas especificas, gerando
radicais-nitro que danificam o DNA do parasita e levam a sua morte. (Marmontel, et al.

2023).

4 CONSIDERAGOES FINAIS

Candidiase, vaginose bacteriana e tricomoniase, sio as infec¢des vaginais mais
prevalentes nos encontrados citopatoldgicos e representam um desafio significativo para a
satde feminina. O exame de Papanicolau, além da sua funcio principal na detec¢do precoce
do cincer de colo de utero, também desempenha um papel fundamental na identificacio
dessas infec¢Ges. No entanto, para que essa prevencio seja realmente eficaz, é necessirio que
a paciente receba o resultado do exame de forma precisa e rdpida, para que siga o tratamento
adequado, garantindo assim um cuidado completo e a prote¢io da sua satide. A aceitagio do

exame, entretanto, ainda é limitada por barreiras como o receio e o constrangimento,
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tornando necessirio um esfor¢o continuo em educacio e conscientizagio para aumentar a
participacdo e desmistificar o exame.

Os dados apresentados refor¢am a importincia de um maior entendimento das
infeccbes vaginais e da adogio de abordagens de diagnéstico que possa possuir a
possibilidade de diagnosticar maltiplos patégenos coexistirem em uma mesma infecgio. A
importincia de diagnédsticos precisos e abrangentes sio fundamentais para garantir que todas
as infeccBes sejam identificadas e tratadas adequadamente, prevenindo complicaces sérias
como infertilidade e doengas inflamatérias pélvicas.

O biomédico possui uma grande responsabilidade nesse processo, desde a correta
identificacio dos agentes etiolégicos até o desenvolvimento de novas abordagens
terapéuticas e preventivas. Isso garante que além de tratar as infec¢des de forma eficaz, seja
possivel contribuir para a melhoria de forma continua das préticas clinicas e para a promogio
da satide integral das pacientes.

Dessa forma, é imprescindivel que os profissionais da satide ampliem a
conscientizacdo sobre a importincia do exame citopatolégico e adotem estratégias de
diagnéstico que considerem a possibilidade de maultiplos patégenos em infecgdes
coexistentes. Apenas com diagndsticos precisos e abrangentes serd possivel garantir o
tratamento adequado e a melhoria das préticas clinicas, contribuindo, assim, para o bem-

estar geral das pacientes.
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