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RESUMO

Obijetivo: estudo clinico-epidemioldgico de pacientes atendidas no ambulatério de ginecologia, da Unidade
Municipal de Saude em Mosgueiro, Belém PA, com ginecopatias benignas do trato genital inferior. Método:
estudo transversal analitico, realizado a partir da entrevista de pacientes com queixas genitais, periodo de
marco a maio de 2008. Resultados: apds o critério de exclusdo, obteve-se amostra de 121 pacientes. A idade
média das pacientes foi 31,07 anos; a menarca variou entre 09-18 anos; o primeiro coito ocorreu por volta
16,47 anos; o numero de parceiros sexuais médio por paciente foi de 2,78. A ndo adesdo a métodos
contraceptivos se destacou, independente do estado civil das pacientes. Nos corrimentos vaginais de coloracédo
branca, 46% tiveram etiologia fungica e 31,7% ndo possuiram diagndstico etiol6gico; nos de cor amarela, 50%
foram de origem indeterminada e 18,8% referentes a vaginose bacteriana. Tratando-se de lesbes genitais por
HPV/herpes, 87,5% das pacientes iniciaram a vida sexual com até 15 anos de idade e 62,5% com tais lesdes
tiveram mais de 3 parceiros sexuais.Consideracdes finais: a maioria das pacientes apresentaram, no momento

da consulta,

gueixa de corrimento vaginal associado ou ndo a sintomas como prurido, dor pélvica,

dispareunia. Houve relacdo entre HPV com inicio precoce da atividade sexual e niUmero de parceiros.

DESCRITORES: infeccdes do trato genital inferior; corrimento; HPV.

INTRODUCAO

As infecgdes do trato genital inferior (TGI)
representam, historicamente, enfermidade de carater
relevante nos servigos de atendimento ginecoldgico,
ndo s6 pela sua elevada frequéncia e multiplicidade
de agentes, como também pelo seu reflexo negativo
no aspecto social, emocional e reprodutivo da
mulher®,

Dentre as ginecopatias benignas do trato genital
baixo, destacam-se aquelas que denominamos,
genericamente, de vulvovaginites e cervicites,
caracterizadas por um processo infeccioso e/ou
inflamatério  vulvovaginal e do colo uterino,
respectivamente’.

Das infecgbes virais que acometem a
genitalia, aquelas que tém suscitado especial
interesse na atualidade, sdo o papilomavirus humano
(HPV) e herpes virus®.

O papilomavirus humano é uma doenga
altamente freqiiente na populacdo sexualmente ativa,
transmissivel em fases de absoluta auséncia de
sintomas, fato que torna dificil o seu controle®,

O herpes virus, por sua vez, responsavel por
milhdes de consultas em todo o mundo, continua
sendo nosologia incurével e, para a qual, apesar dos
incansaveis esfor¢os envidados ndo se consegue a
t40 almejada vacina®,
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OBJETIVO

Pesquisa clinico-epidemiolégica de pacientes
atendidas no ambulatério de ginecologia, da
Unidade Municipal de Saide Maracaja do distrito de
Mosqueiro, Belém PA com ginecopatias benignas do
trato genital inferior, de margco a maio de 2008.

METODO

Estudo transversal analitico de 121 mulheres
com ginecopatias benignas, cujos dados foram
obtidos a partir de questionario, apés a assinatura do
termo de consentimento livre e esclarecido,
constando:  identificagdo,  queixa  principal,
antecedentes menstruais, ginecoldgicos e sexuais.

Os resultados coletados foram estruturados
em um banco de dados no programa Microsoft Excel
2007 e analisados no programa Bioestat 5.0 para a
geracdo de resultados estatisticos que comprovassem
a associacdo de variaveis pertinentes ao estudo,
considerando o intervalo de confianga (IC) 95% e
nivel a 5% (p-valor < 0,05).

O pré-projeto foi submetido a avaliacdo do
Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos do
Instituto de Ciéncias da Salde da Universidade
Federal do Pard (ICS/UFPA), na reunido do dia 18
de outubro de 2007, sendo aprovado.

¥ Médicos Residentes respectivamente FSCM-Pa , HUJBB e UNESP.



18 anos, tendo 12,87 anos como média; a idade do
RESULTADOS primeiro coito foi de 16,47 anos, aproximadamente;
A faixa etéria foi de 06-64 anos, com média 0 numero de parceiros sexuais médio por paciente

de idade de 31,07 anos; a menarca variou entre 09- foi de 2,78.

Tabela | — Correlagdo faixa etaria x nimero de parceiros sexuais, em mulheres atendidas na Unidade
Municipal de Saide Maracaja, no distrito de Mosqueiro, de margo a maio de 2008

Ndmero de Parceiros

Faixa etaria _ _ ' Analise
1 a 3 parceiros > 3 parceiros Virgens .
(anos) estatistica
n % n % n %
<10 0 0.0 0 0.0 1 12.5 Teste G
11a20 10 12.3 8 26.7 5 62.5 p =0.0018
21a30 23 28.4 11 36.7 2 25.0
31a40 26 321 7 23.3 0 0.0
>40 22 27.2 4 13.3 0 0.0
Total 81 100.0 30 100.0 8 100.0

Fonte: Protocolo de pesquisa
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Figural — Correlagio método anticoncepcional x estado civil, em mulheres atendidas na
Unidade Municipal de Saide Maracaja, no distrito de Mosqueiro, de marco a maio de 2008
Fonte: Protocolo de pesquisa

Revista Paraense de Medicina



Etiologia
500

m Candidease

= m Vaginose

= Candidiase + Vaginose
188
= Gonoriéia
144
Herpes
2 = 5 T mHRY
A8 o3 4.2 53
6 of = Sem diagnastico

Branco Amaroladgo Teste G
p=0,2790

Frequéncia (%)
~N
]

Coloragiio da Leucorréia

Figura 2 — Correlacéo etiologia x coloracdo da leucorréia, em mulheres
atendidas na Unidade Municipal de Salde Maracaja, no distrito de
Mosqueiro, de mar¢o a maio de 2008

Fonte: Protocolo de Pesquisa.
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Figura 3 - Correlacdo primeiro coito x lesdes por herpes/HPV, em
mulheres atendidas na Unidade Municipal de Satde Maracaja, no distrito
de Mosqueiro, de margo a maio de 2008

Fonte: Protocolo de Pesquisa.
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Figura 4 — Correlacdo nimero de parceiros x lesdes por herpes/HPV, em
mulheres atendidas na Unidade Municipal de Saide Maracaja, no distrito de
Mosqueiro, de marco a maio de 2008

Fonte: Protocolo de Pesquisa
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DISCUSSAO

De acordo com a Pesquisa de Conhecimento
de Atitudes e Préaticas na Populacdo Brasileira —
PCAP* que relata em sua casuistica 14,6% dos
adolescentes apresentam elevada prevaléncia de
parceiros sexuais, contra apenas 7,2% da populacédo
entre 24 a 49 anos. Neste estudo observou-se que
34,7% das pacientes na faixa etaria entre 11 e 20 anos
tiveram mais gque 3 parceiros sexuais, contra 26% das
mulheres entre 21 e 40 anos.

Em se tratando de métodos contraceptivos,
prevaleceu, independente do estado civil, a ndo
adesdo a métodos  anticoncepcionais, em
concordancia com a Sociedade Civil Bem-estar
Familiar no Brasil - BEMFAM?®, que relata 51% das
mulheres da pesquisa afirmaram conhecer o0s
métodos anticoncepcionais, mas ndo os utilizavam;
dentre 0s métodos, destacaram-se a camisinha
masculina, a pilula oral e a laqueadura de trompas.

BEMFAM®, em outro estudo, relata que a
paridade encontrada foi considerada baixa, o que foi
corroborado pelo significativo percentual de
mulheres em uso regular de contraceptivos (63.6%).
O método mais utilizado entre elas foi a ligadura de
trompas (53.4%), seguido pelo anticoncepcional
hormonal oral (29.1%), preservativo masculino
(5.8%) e dispositivo intra-uterino - DIU (3.9%).

Segundo Bagnoli et al.® o corrimento da
vulvovaginite fungica, em geral é branco, espesso,
em grumos e sem odor, fato também confirmado por
Haefner’, em concordancia com esse trabalho. Com
relacdo ao corrimento da vaginose bacteriana, cerca
de 50-70% dos casos apresentam-se, segundo Joesoef
et al ® com secrecdo fluida, esbranquicada ou
amarela em quantidade varidvel, por vezes
imperceptivel pela mulher. Em acordo, Giraldo et
al.®, relata que o corrimento vaginal, costuma ser
discreto, homogéneo, escasso, podendo ainda
apresentar  coloragdo  variada:  esbranquicada,
acinzentada ou amarelada. Segundo Thomason et
al.’°, a aparéncia da secrecdo vaginal, possui baixos
valores preditivos, sendo, portanto um critério
considerado pobre quando analisado isoladamente.

Neste estudo, o resultado positivo para a
infeccdo por HPV/herpes genital foi considerado,
quanto ao exame ginecoldgico, com verrugas ano-
genitais e vesiculas em base eritematosa dolorosas. e.
A condilomatose subclinica era sugerida a partir da
colpocitologia oncética.

Verificou-se que a maior prevaléncia de
pacientes com lesGes por HPV/herpes tiveram o
primeiro coito com menos de 15 anos, totalizando
87,5%; enquanto que as pacientes sem leséo, apenas
34,3% tiveram inicio da vida sexual antes dos 15
anos; em concordancia, Martins et al."* relata a

significativa associagdo entre o inicio da vida sexual
precoce e a aquisicao de lesdo por HPV de alto risco,
em mulheres que freglientam o SUS de trés cidades
brasileiras.

Corroborando com o exposto, segundo
Murta et al.*? concluiram que a coitarca antes dos 18
anos esté relacionada com a infec¢éo pelo HPV. De
acordo com o Ministério da Sadde'®, a maior
prevaléncia para o acumulado de homens e mulheres
encontra-se nos adolescentes de menos de 15 anos de
idade (70,0%), seguida do grupo de 15 a 19 anos
(61,6%), observando-se uma distribuicdo da
prevaléncia inversa a idade, o que sugere que a
infeccdo por esse agente ocorre, fundamentalmente,
nas pessoas mais jovens, em pleno inicio da vida
sexual.

O Ministério da Saude™ tem como alvo, em
suas campanhas de prevengdo de céncer de colo
uterino, as mulheres de 35 aos 49 anos, quando na
verdade, todas as mulheres sexualmente ativas
deveriam ser o foco, principalmente as adolescentes,
as quais sdo mais suscetiveis. Essa susceptibilidade é
explicada por Longatto Filho **, devido a imaturidade
do colo uterino e maior exposicdo da zona da juncao
escamo-colunar (JEC). Paralelamente, essas lesdes
parecem progredir rapidamente em mulheres muito
jovens.

Neste trabalho, 62,5% das pacientes com
mais de trés parceiros tiveram lesdes associadas ao
HPV/herpes, enguanto que as pacientes sem lesdo,
70% tiveram menos de trés parceiros. Moscicki et
al.”® relatam que os fatores de risco, como o nimero
de parceiros sexuais em toda a vida e, em especial, no
Gltimo ano da atividade sexual; sabe-se que com o
inicio mais precoce, ha maior chance de aumentar o
nimero de parceiros e, assim, aumentar também a
chance de infeccdo por HPV. E Nonnenmacher et
al.'® afirmam que quanto maior o nlimero de
parceiros sexuais ao longo da vida, maior a
associacdo com a doenca, sendo que os achados
mostram uma tendéncia linear positiva e
significativa.

CONCLUSAO

Foi prevalente entre as pacientes estudadas,
independente do estado civil e escolaridade, a néo
aderéncia a métodos anticoncepcionais. O grau de
instrucdo também ndo influenciou, de modo
significativo, na idade do inicio da atividade sexual
das pacientes e no nimero de parceiros sexuais que ja
tiveram; porém, a maioria das mulheres atendidas
realizaram PCCU anualmente, independente do grau
de escolaridade.
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Levando em consideragdo 0S aspectos
clinicos das ginecopatias benignas do trato genital
inferior feminino, a maioria das pacientes
apresentaram, no momento da consulta, queixa de
corrimento vaginal associado ou ndo a sintomas
como prurido, dor pélvica, dispareunia.

Houve relacdo entre HPV e inicio da

primeira relacdo sexual até os 15 anos de idade,
possuiram uma chance de aproximadamente 13 vezes
maior de evoluir com lesdes por HPV em relacdo as
paciente que tiveram seu primeiro coito ap6s os 15
anos de idade. Das mulheres que apresentaram
gueixa de lesdes por herpes e HPV genital a maioria
referiu ter tido mais de 3 parceiros sexuais.

atividade sexual das pacientes. As que tiveram sua

SUMMARY
BENIGN LOWER TRACT GENITAL DISEASE

José Carlos Wilkens CAVALCANTE, José Rodrigues de ASSUNQAQ JUNIOR, Taiana Moita Koury ALVES e Luciane
Maria Lishoa ABRAAO.

Objectives: to delineate the clinical-epidemiological profile of patients with benign gynecologic diseases of
the lower genital tract treated in the gynecology outpatient department in the Municipal Health Unit of the
District of Mosqueiro, Belém-PA. Methods: a transversal descriptive study was made with interviews of
patients with the related genital complaints, during the period from March to May of 2008. Results: after
applying the exclusion criterion, a sample of 121 patients was obtained. The age range was on average 31.07
years. The menarche ranged from 09-18 years. The average age of first sexual intercourse was 16.47 years old.
The number of sexual partners per patient was 2.78 partners. Non-adherence to contraceptive methods stood
out, regardless of marital status that the patient belonged to. Concerning the white vaginal secretion, 46% had
fungal etiology and 31.7% had no diagnosis. Concerning yellow secretion, 50% were of undetermined origin
and 18.8% of bacterial vaginosis. Vaginosis and candidiasis showed a rate of 23.7% each. Concerning genital
lesions by HPV / Herpes, 87.5% of patients with such complaints started the sexual life up to 15 years old and
62.5% of patients with such injuries had more than 3 sexual partners. Conclusion: concerning the clinical
aspects of the benign lower genital tract disease, the most of the cases had secretion with or without other
symptoms like pruritus, pelvic pain and dyspareunia. HPV infection showed relation with the precocious age
at the first sexual intercourse and the numbers of sexual partners.

KEY WORDS: lower genital tract infections; secretion ; HPV.
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