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RESUMO

Introdugio: a bactéria Chlamydia trachomatis (CT) € um dos principais agentes responsaveis por desfechos desfavoraveis em parturientes acometidas por
doengas sexualmente transmissiveis no Brasil. Esta envolvida com parto prematuro, rotura prematura de membranas, gestagao ectdpica e aborto recorrente,
bem como com conjuntivite € pneumonia no recém-nascido. A prevaléncia da infec¢@o ¢ variavel conforme o método utilizado e a populagdo em estudo.
Objetivo: estimar a prevaléncia da infeccdo por CT em parturientes jovens, entre 18 e 24 anos, admitidas no pronto-atendimento da Maternidade Victor
Ferreira do Amaral; caracterizar comportamentos de risco através da avaliagdo dos dados epidemioldgicos; identificar os determinantes de infec¢@o por CT
na populagdo estudada. Métodos: na etapa do trabalho realizada em Curitiba — PR, os objetivos englobaram a estimativa da prevaléncia da infecgdo por CT em
parturientes jovens entre 18 e 24 anos admitidas no pronto-atendimento da Maternidade Victor Ferreira no Amaral do Departamento de Tocoginecologia da
Universidade Federal do Parand, que atende populagdo de gestantes de baixo risco, bem como a caracterizagdo do comportamento de risco para a infecg¢ao
na populagao estudada. Esse estudo faz parte de uma pesquisa multicéntrica, de ambito nacional, transversal, cuja coleta de dados foi realizada no periodo
compreendido entre julho de 2009 e janeiro de 2010. Amostras de urina foram coletadas durante a internagdo e analisadas pelo método de PCR, para
identifica¢@o da bactéria. Além disso, foi aplicado um questionario abrangendo dados sociodemograficos, gineco-obstétricos e de comportamento de risco
para doengas sexualmente transmissiveis. Resultados: nos resultados obtidos, das 65 amostras de urina coletadas nesta maternidade, quatro mostraram-se
positivas para CT, revelando uma prevaléncia de 6,15%. Fatores de risco para DST, como a presenca de inicio da atividade sexual precoce, bem como a
baixa idade, tiveram relag@o positiva com a infec¢do. Conclusiio: a prevaléncia da infecgdo foi inferior a obtida em outras populagdes de gestantes por
métodos que usaram a coleta endocervical; os fatores de risco foram a auséncia de parceiro sexual fixo, baixa idade e concomitancia com outras DST; a
pesquisa de CT em gestante ¢ justificavel e necessaria.
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ABSTRACT

Introduction: Chlamydia trachomatis (CT) is one of the main agents related with adverse outcomes in pregnant women in Brazil. Is involved in premature
labor, premature rupture of membranes, ectopic pregnancy and recurrent abortion, as well as conjunctivitis and pneumonia in the newborn. The prevalence
of infection varies according to diagnosis method and target population. Objective: the goal from this study was to estimate the prevalence of CT infection
in young pregnant women, between 18 and 24 years, admitted in the emergency room of the Maternity Victor Ferreira do Amaral the Obstetric Low
Risk Sector from Gynecology and Obstetrics Department; The characterization from risk behaviors by assessing epidemiological data to identify the
determinants conditions for CT infection in this population was evaluated. Methods: this study is part of a multicenter study, nationwide, cross-sectional
data collection was performed during the period between July 2009 and January 2010. Urine samples were collected during hospitalization and analyzed
by PCR for identification of CT. In addition, a questionnaire was administered covering socio-demographic, obstetric and gynecological risk behavior
for sexually transmitted diseases. Results: the results obtained from 65 urine samples collected in this interin analysis showed four subjects positives for
CT, indicating a prevalence of 6.15%. Risk factors for STDs, such as the presence of early sexual activity and low age from the pregnant was positively
associated with the infection. Conclusion: the prevalence of infection was 6.15%, lower than those obtained in other populations of pregnant women who
used methods for collecting endocervical. The risk factors found relating with CT were absence of sexual relationship with the same partner, younger age
from the pregnant and presence of association with other STDs. The CT screening in pregnant women is justifiable in addition with an evaluation from the
risk factors.
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INTRODUCAO

A infecgdo pela bactéria Chlamydia trachomatis esta relacio-
nada a inimeros desfechos desfavoraveis entre parturientes. Além
do risco de ruptura prematura de membranas e de parto prematuro,
a presenga do microrganismo esta envolvida com conjuntivite e
manifestagdes respiratérias no recém-nascido'. Segundo o artigo
Infection due to Chlamydia trachomatis in pregnancy and in the
newborn, entre gestantes nao tratadas, a conjuntivite pode acome-
ter entre 20 a 50% dos recém-nascidos, bem como a pneumonia
pode estar envolvida em 10 a 20% dos nascimentos®.

A infeccdo do trato genitourinario pela Chlamydia em geral
se manifesta de forma assintomatica, com a paciente raramente
apresentando leucorreia, comum em outras infec¢des sexualmen-
te transmissiveis. Como consequéncias dessa infeccao silenciosa,
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ainda se pode citar a DIP, a gestacdo ectopica e a endometrite
pos-parto’.

A prevaléncia do acometimento varia enormemente, dependen-
do do método de detecgdo utilizado e da populagdo abrangida®*®.
Dentre os principais testes existentes para o diagnodstico da infec-
¢do, destaca-se a pesquisa de antigenos, por meio de cultura, imu-
nofluorescéncia direta (IFD) e a enzimaimunoensaio; a pesquisa
de acidos nucleicos por métodos de amplificacdo (PCR, LCR); e
a pesquisa de anticorpos, pela imunofluorescéncia indireta (IFI),
microimunofluorescéncia indireta e enzimaimunoensaio indireto.

As coletas de amostras, tanto para a cultura quanto para a pesqui-
sa direta, empregam o swab endocervical ou uretral. Ja as técnicas
de amplificagdo também podem contar com a amostra urinaria’.

No momento de se escolher um método diagndstico, a sensibi-
lidade e a especificidade devem ser sempre levadas em considera-
¢d0. A cultura ¢ considerada o padrdo-ouro para o diagnéstico das
infecc¢des por Chlamydia trachomatis, entretanto, seu custo eleva-
do restringe a sua utilizacdo. Apesar de apresentarem também alto
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custo e ainda pouca disponibilidade, as técnicas de amplificagdo
de DNA apresentam elevada sensibilidade e especificidade para a
deteccdo do microrganismo, com resultados semelhantes aos das
culturas’.

Esse estudo fez parte de uma pesquisa desenvolvida em ambito
nacional, com o intuito de determinar a prevaléncia da infecgéo por
Chlamydia trachomatis em parturientes entre 18 e 24 anos atendi-
das em maternidades publicas do Brasil. Como demonstrado por
inimeras pesquisas desenvolvidas no exterior, a prevaléncia dessa
infec¢do sexualmente transmissivel € grande entre jovens gravidas
em todo o mundo. Esse trabalho visa a estimar essa magnitude den-
tro do territorio brasileiro, bem como associa-la a fatores de risco
para ISTs e indicadores sociecondmicos.

OBJETIVO

Estimar a prevaléncia da infec¢do por Chlamydia trachomatis
em parturientes jovens, entre 18 e 24 anos, admitidas no pronto-
-atendimento da Maternidade Victor Ferreira do Amaral.
Caracterizar comportamentos de risco através da avaliacdo dos
dados epidemiologicos (preenchimento de questionario).
Identificar os determinantes de infec¢@o por Chlamydia tracho-
matis na populacao estudada.

METODOS

Trata-se de um estudo observacional, descritivo e realizado em
corte transversal.

Populacio do estudo

A populagdo estudada abrange 65 parturientes entre 18 e 24
anos, admitidas no pronto-atendimento da Maternidade Victor Fer-
reira do Amaral, no periodo compreendido entre julho de 2009 e
janeiro de 2010. Como critérios de inclusdo para o estudo estdo
o intervalo de idade assinalado e a presenga de trabalho de parto
diagnosticado no momento do atendimento.

Area de estudo

A area de estudo remete a Maternidade Victor Ferreira do Ama-
ral, localizada na cidade de Curitiba — PR.

Coleta de dados

O estudo envolveu uma coleta de urina de cada paciente inclu-
ida, além da aplicacdo de um questionario que abrange dados so-
ciodemograficos, gineco-obstétricos ¢ de comportamento de risco
para infecgdes sexualmente transmissiveis.

Testes laboratoriais

A coleta de urina foi realizada a partir do primeiro jato urinario
em frasco estéril, totalizando de 10 a 30 mL. Foi recomendado que
ndo fosse realizada higienizagdo da regido perineal previamente e
que um periodo de no minimo 2 horas sem mic¢ao fosse respeita-
do. Cuidado especial foi tido para que as amostras ndo contivessem
quantidade aparente de sangue. O exame foi realizado no Labora-
torio de Biologia Molecular do Nucleo de Doengas Infecciosas da
Universidade Federal do Espirito Santo.

DST - J bras Doengas Sex Transm 2010, 22(3): 141-144

Questionario

De cada paciente incluida na pesquisa foram colhidas informa-
¢oes referentes a condigdes sociodemograficas, estado clinico, da-
dos gineco-obstétricos e comportamentos de risco para infec¢des
sexualmente transmissiveis.

Termo de consentimento livre e esclarecido

O termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE) foi apre-
sentado e assinado por todas as pacientes.

RESULTADOS

Foram colhidas 65 amostras de urina no ato do internamento
das parturientes na Maternidade Victor Ferreira do Amaral. Dessas,
quatro se mostraram positivas para Chlamydia trachomatis pelo
método PCR, o que revelou uma prevaléncia de infec¢do entre as
gestantes jovens de 6,15%.

As Tabelas 1 e 2 apresentam a distribui¢ao dos dados socioeco-
ndmicos e fatores de risco para infecgdes sexualmente transmissi-
veis entre as parturientes.

Dentre as quatro pacientes que obtiveram a mostra urinaria po-
sitiva para Chlamydia trachomatis, as caracteristicas quanto aos
fatores socioecondémicos e de risco para infecgdes sexualmente
transmissiveis estdo explicitadas na Tabela 3.

Dentre as quatro pacientes que obtiveram amostra urinaria posi-
tiva para Chlamydia trachomatis, 100% eram da cor branca; 50%
tinham 19 anos e 50%, 23 anos. Quanto ao estado civil, 50% vi-
viam em unido estavel, 25% eram solteiras e 25%, divorciadas.
Todas as quatro pacientes tinham o ensino fundamental completo,
sendo que duas delas também apresentavam ensino médio comple-
to. Finalmente, quanto a renda, 50% das pacientes tinham renda
inferior a 1,9 salario minimo e 50% apresentavam renda mensal
entre 2 e 3,9 salarios.

Quanto ao comportamento de risco para infec¢des sexualmen-
te transmissiveis, nenhuma das pacientes apresentou mais de um
parceiro sexual no ultimo ano e apenas duas apresentaram mais de
um parceiro durante toda a vida (trés parceiros). A idade média da
sexarca foi de 15,25 anos entre as infectadas, sendo a menor, 14 ¢
a maior, 17.

Quanto a sintomatologias relacionadas ao trato genitourinario,
uma das pacientes queixou-se de leucorreia, e uma, de infecgdes
urinarias recorrentes durante a gestagao.

Os fatores mais relacionados a infecgdo foram a sexarca preco-
ce ¢ a baixa idade das pacientes, sendo que ambas as associa¢des
tiveram um valor de p ndo significativo.

Tabela 1 — Dados socioeconomicos e fatores de risco para IST.

Variaveis Média/Moda
Idade Média = 20,8
Escolaridade em anos Média = 9,63
Renda em S.M. Moda = 2-3,9
Estado civil Moda = U.E
Cor Moda = BCA
Ne de parceiros na vida Moda =1 ou 2
Ne de parceiros no Ultimo ano Moda =1
Idade da sexarca Média = 15,7
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Tabela 2 — Dados socioeconomicos e fatores de risco para IST.

Variavel PCR negativo (61 Pacientes) PCR positivo (4 Pacientes) Associagao

Idade Média = 20,83 Média = 21 Idade inferior a 20 anos: p = 0,444
Escolaridade Média = 9,73 Média = 9,5

Renda Moda = 2-3,9 2-39/<1,9

Estado civil Moda = UE Moda = UE

Cor Moda = BCA Moda = BCA

Ne de parceiros na vida Moda =1 ou 2 1ou2/3A5 3 ou mais parceiros: p = 0,6

Ne de parceiros no ultimo ano Moda =1 Moda =1

Sexarca Média = 15,7 Média = 15,25 Sexarca antes dos 14 anos: p = 0,251

Tabela 3 — Caracteristicas quanto aos fatores socioecondmicos e de risco para IST.

devido ao numero de gestantes pesquisadas

ter sido inferior ao dos outros estudos re-

Especificagao Paciente 1 Paciente 2 Paciente 3 Paciente 4 . o }
feridos na revisao da literatura. Entretanto,
Idade 23 anos 19 anos 23 anos 19 anos .. N
_ observamos que na maioria da populagdo
Escolaridade 11 anos 8 anos 11 anos 8 anos existia referéncia de contato com apenas
Estado civil Uni&o estavel  Uni&o estavel Solteira Divorciada um parceiro no ultimo ano e com um ou
Renda Até 1,9 SM Att1,9SM De2a39SM De2a39SM dois parceiros em toda a vida sexual, o que
Cor Branca Branca Branca Branca poderia também explicar esta baixa preva-
Ne Parceiros na vida 1 3 1 3 Iéncia da infecgdo'".
Ne Parceiros no dltimo ano 1 1 1 1 . Quant(éhalos fa;(?res de;lsco Para a glfg:c-
Idade da 1 relag&o sexual 17 16 14 14 gao por Chiamyaia Irachomatis, os dados
obtidos no estudo divergiram dos encontra-
~ dos bibliografia, sendo que o nico fator ver-
DISCUSSAO

A prevaléncia das infec¢des por Chlamydia trachomatis é va-
ridvel conforme a populagdo estudada e o método diagnostico
utilizado®’. No caso do estudo de gestantes, comportamento de ris-
co para infec¢des sexualmente transmissiveis, queixas urologicas,
bem como histéria pregressa de abortos recorrentes, ruptura pre-
matura de membranas, parto prematuro ou conjuntivite e/ou pneu-
monia no recém-nascido podem ser fatores de risco ou indicios de
uma infec¢do'.

A prevaléncia encontrada entre as parturientes atendidas na Ma-
ternidade Victor Ferreira do Amaral, considerada uma maternidade
referéncia para gestagdes de baixo risco em Curitiba, mostrou-se
inferior as obtidas em outras cidades brasileiras. O estudo “Preva-
léncia da infecgdo por clamidia e gonococo em seis cidade brasi-
leiras” realizou coletas endocervicais e posterior analise por meio
da captura hibrida em gestantes das cidades de Manaus, Fortaleza,
Goiania, Rio de Janeiro, Sdo Paulo e Porto Alegre. A prevaléncia
geral obtida para Chlamydia trachomatis foi de 9,4%. Os fatores
encontrados que estavam mais envolvidos com a infecg¢do foram
idade inferior a 20 anos, cor negra, estado civil solteiro e presenga
de mais de um parceiro no ltimo ano'. O principal desses fatores de
risco foi a baixa idade. Na cidade de Porto Alegre, onde foi reali-
zado o estudo “Prevaléncia de Chlamydia trachomatis e Neisseria
gonorrhoeae pela reagdo em cadeia da polimerase (PCR) em urina
de gestantes adolescentes e mulheres atendidas em ambulatérios de
ginecologia em hospital piiblico em Porto Alegre, Brasil”, a preva-
léncia encontrada foi semelhante (9,3%)!".

No estudo em questdo, a prevaléncia obtida foi de 6,15%. Esse
percentual pode ser considerado relativamente baixo com rela-
cdo a algumas publicagdes, e a diferenca pode ter sido causada

dadeiramente associado ao maior risco para infecgdes sexualmente
transmissiveis foi a idade precoce da primeira relagdo sexual, além
da baixa idade das gestantes triadas. Deve ser levado em conta o
nimero reduzido de amostras coletadas no municipio, de modo
que apenas quatro apresentaram resultados positivos e permitiram
a analise dos fatores relacionados.

CONCLUSAO

A infec¢do urogenital por Chlamydia trachomatis representa
uma causa importante de morbidade perinatal, que pode ser fa-
cil e adequadamente tratada por meio de antibidticos durante a
gravidez. A prevaléncia da infecg@o obtida no estudo mostrou-se
inferior as obtidas em outras populagdes de gestantes por méto-
dos que usaram a coleta endocervical. Esse fato pode ser devido
a uma particularidade da area estudada, bem como pode dever-se a
menor sensibilidade da PCR quando realizada em amostras de
urina, em relagdo a cervical.

Fatores de risco para infec¢des sexualmente transmissiveis,
como a auséncia de parceiro sexual fixo, baixa idade e concomi-
tancia com outras IST apresentam-se importantes também dentro
do quadro da infeccdo pela Chlamydia trachomatis.

O screening para a infecgdo ¢ justificavel'* frente ao enorme
beneficio obtido tanto para a mie quanto para o concepto em
termos de diminui¢do da morbidade por meio de um tratamento
de facil aplicabilidade e efetivo. Apesar do alto custo do rastreio
através da técnica empregada, uma pesquisa universal pelo me-
nos entre as gestantes quanto a presenca da infec¢do pela Chla-
mydia trachomatis representaria um grande impacto para a saude
neonatal e materna.
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