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RESUMO

A vulvovaginite, expressao de diversas pato-
logias que acometem o tracto genital inferior
feminino, é conhecida desde Hipocrates e
Soranus como importante manifestagao de dis-
turbios potencialmente graves para a saude
genital e sistémica das mulheres.

Varios trabalhos ja enfocaram com muita
enfase, os aspectos microbiologicos destas do-
encas, porém pouca coisa tem sido feita e fun-
cao dos fatores coadjuvantes que poderiam fa-
vorecer ou dificultar a instalacao das mesmas.
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Neste artigo, sao enfocados os aspectos
bioquimicos e nutricionais do contetido vagi-
nal fisiologico, dando uma descricao dos acha-
dos mais freqiientes, bem como as possiveis
interacoes com a microflora. Os mecanismos
de protecao ou de facilitacao do corrimento
vaginal sao apontados, estressando a impor-
tancia dos aminoacidos e imunoglobulinas,
secretadas principalmente a nivel local.

O conhecimento de tais aspectos, pode ser-
vir como chave importante para o ginecologis-
ta estabelecer uma correlacao entre os acha-
dos clinicos e laboratoriais e consequentemen-
te elucidar a agao fisiopatogénica em determi-
nados casos, base fundamental para o perfeito
diagnostico e tratamento.

ABSTRACT

Vulvovaginitis, a malady of diverse patho-
logies which affect the lower female genital tract,
has been, since Hypocrites and Soranus, an
important manifestation of disorders which are
potentially serious to women’s genital and ge-
neral well being health. Various papers have
strongly emphasized the microbiological
aspects of these diseases. However, little has
been done to avoid this problem regarding other
factors such as diet and a non-conventional
approach.
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As caracteristicas do

conteido vaginal fisiologico

This paper focuses on the
biochemical and nutritional as-
pects of the normal vaginal con-
tents, describing the most
frequent findings, as well as the
possible interaction with the
microflora. Mechanism of protection or those
that lead to vaginal discharge are pointed out,
stressing the importance of the aminoacids and
the immunoglobulin, secreted mainly by local
vaginal mucous.

The knowledge of these aspects can be an
important factor for the gynecologist to be able
to establish a co-relation between clinical and
laboratorial lindings and consequently explain

the pathophysiological actions in certain cases,

fundamental basis for perfect diagnosis and
treatment.

INTRODUCAO

A infeccao genital historicamente represen-
ta enfermidade preocupante ao ginecologista,
devido a multiplicidade de agentes envolvidos
e as diferentes variaveis de evolugdo. As refe-
réncias remontam a Hipocrates e & Soranus,
este ultimo no século I AC, que se referiu ao
corrimento vaginal: “de acordo com Asclepiades
e alguns outros, existem dois tipos de fluxo,
um vermelho e outro branco, enquanto que de
acordo com Demetrius, a diferenca esta na cor
a na acao. Enquanto um dos fluxos ¢ inativo a
néao causa irritacao nem dor, o outro causa
irritacao e erosao e tras uma sensacao doloro-
sa no momento da descarga”(1).

Na atualidade as infeccoes do trato genital
inferior tém relevada importancia médico-so-
cial, pois além dos sintomas desagradaveis que
causam a mulher, podem levar a complicacoes
como infecgoes do trato genital superior, infec-
¢Oes pos-cirurgicas, intercorréncias no ciclo
gravidico-puerperal e, principalmente, facilita-
rem a aquisicao e transmissao do virus da
imunodeficiéncia humana (2).

Apos a descricao dos lactobacilos por Déder-
lein em 1892, numerosos estudos na literatura
tém investigado a etiopatogenia e o diagnosti-
co dos processos infecciosos vulvovaginais.
Assim, na atualidade, considera-se o ecossis-
tema vaginal um microambiente constituido
por numerosas espécies bacterianas, aerobias
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sio quantidade regular ou
escassa, cor esbranquigada,

consistencia flocular, pH_-
variando de 3,8 a 4“/
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e anaerobias, que se mantém
em equilibrio dinamico, e onde
ha predominio dos Lactobacil-
lus acidophilus(3, 4 ).

O aprimoramento de técnicas
de laboratorio tem possibilitado
determinacoes qualitativas e quantitativas das
espécies bacterianas que constituem a mi-
croflora vaginal. Por outro lado, a evolucao da
farmacologia tem permitido a sintese de novas
drogas utilizadas no tratamento das vulvo-
vaginites, por via sistémica ou por via local.
Entretanto, apesar dos progressos referentes
ao conhecimento da etiologia, diagndstico e tra-
tamento de tais processos, estes ainda persis-
tem, acometendo grande numero de mulheres
e sendo responsaveis por aproximadamente 5
milhées de consultas por ano em todo o mun-
do. As [reqlientes recidivas sao motivos de pre-
ocupacao para pacientes e ginecologistas.

Diversos aspectos da fisiologia da vagina e
da fisiopatologia das infeccoes vaginais ainda
nao foram elucidados.

A vagina constitui o elo de ligacao entre o
meio ambiente e os genitais internos. E com-
posta por epitélio escamoso estratificado se-
melhante ao que recobre a ectocérvix. Nao ha
glandulas na mucosa vaginal, exceto as de
Bartholin e Skene, localizadas no intréito e pro-
ximo ao orificio uretral. O contetido vaginal fi-
siologico ¢ composto por células descamadas ,
muco cervical, fluidos endometriais e tubario,
transudatos das paredes vaginais, proteinas,
eletrélitos, enzimas e produtos de secrecao das
glandulas de Skene e Bartholin. As caracteris-
ticas do contetido vaginal fisiologico sao quan-
tidade regular ou escassa, cor esbranquicada,
consistencia flocular, pH variando de 3,8 a 4,5.
Durante a idade reprodutiva a mulher produz
em media 1,0 a 3,0 gramos de fluido vaginal
em um periodo de 24 horas. Tais determina-
coes foram determinadas utilizando-se
intravaginais ou lavagens (4). Durante o peri-
odo ovulatério, a fase pré-menstrual e o perio-
do de excita¢do sexual ocorre aumento natural
deste contetudo (5)

0O muco cervical ¢ constituido por 90-95%
de agua. Os outros componentes sao sais or-
ganicos e inorganicos, eletrolitos, proteinas (al-
bumina e globulinas), e macromoléculas. Du-
rante o ciclo menstrual observam-se variagoes
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O hidroxido de potissio,

alcalinizando o contendo

no muco cervical, que se apre-
senta fluido e elastico no perio-
do estrogénico e espesso no pe-
riodo progestagénico .

A andlise bioquimica do
fluido vaginal revela que em sua composicio
sao encontradas proteinas, carbohidratos,
uréia e acidos graxos.

As proteinas sdo provenientes da transu-
dacédo plasmatica e da producéo local. Os prin-
cipais componentes proteicos sao albumina,
imunoglobulinas (IgG, IgM, IgE, IgA, IgA
secretor) e aminoacidos (6). As imunoglobulinas
de origem plasmatica (1gG, IgA, 1gM, IgE) estdo
presentes no fluido vaginal em concentracoes
mais baixas do que no plasma , e parecem con-
ferir pouca protecdo contra os processos infec-
ciosos do trato genital (3). Por outro lado ja esta
bem demonstrada a capacidade de sintese lo-
cal de imunoglobulinas, particularmente IgA,
a nivel das mucosas do trato genital, As
imunoglobulinas de producao local sao deno-
minadas secretoras (7). Embora a IgA secretora
ainda tenha sido pouco estudada no trato
genital feminino, atribui-se 4 mesma papel pro-
tetor contra as infecgoes.

A analise bioguimica do conteudo vaginal
pode revelar a presenca de acidos graxos de ca-
deia curta. De acordo com Cook e colaborado-
res (8), tais acidos podem ser volateis (acético,
propiénico, butirico, isobutirico, valérico, iso-
valérico, caproico e isocaproico) e naoe volateis
(piruvico, latico, succinico). Misturas de acidos
graxos causam os odores vaginais, dependendo
da temperatura corporal e do pH da vagina. A
maior producdo de acidos organicos tem origem
no metabolismo bacteriano. Assim, a presenca
da tais acidos reflete a flora microbiana predo-
minante. A determinacéo e quantificacdo dos
mesmos € realizada através de métodos de
cromatografia gasosa. Em presenca da flora va-
ginal fisiologica, composta predominantemente
por Lactobacillus acidophilus, sdo produzidos
principalmente os acidos acéticos e butirico, Na
vaginose bacteriana, onde ha um desequilibrio
da flora vaginal com desaparecimento dos
lactobacilos e aumento na concentracdo de
Gardnerella vaginalis e germes anaerobios,
ocorre predominio dos acidos butirico e
succinico (9).

vaginal, provoca a volatilizagao
das diaminas com consequiente
desprendimento do odor _-
[fetido caracteristico.

Cook e colaboradores (8), es-
tudando o conteado vaginal de
pacientes portadoras de vagi-
nose bacteriana, detectaram a
presenca de acido acético em
81% e acido succinico em 405
dos casos. O acido latico foi detectado em ape-
nas 20% das mulheres com vaginose bacte-
riana. Apés o tratamento com metronidazol
durante sete dias os autores verificaram que
31% das pacientes ainda apresentavam anor-
malidades biogquimicas no conteudo vaginal
com relacdo aos acidos graxos, embora 905 das
mulheres estudadas referissem estar livres de
sintomas. Segundo os autores, tais anormali-
dades bioquimicas residuais poderiam explicar
as frequentes recidivas da vaginose bacteriana
em em pacientes aparentemente “curadas” da
patologia. Assim, o reaparecimento do quadro
clinico seria mais freqiientemente devido a re-
cidivas do que a reinfecgoes.

Ainda atraves da analise bioquimica do con-
teudo vaginal pode ser demonstrada a presen-
¢a de diaminas (putrescina, cadaverina, tri-
metilamina), que sao produzidas em resultado
do metabolismo de bactérias anaerabias pre-
sentes na vaginose bacteriana. A identificacéo
de tais aminas é feita, em laboratério de pes-
quisa, través de métodos de cromatografia ga-
sosa. Por outro lado, na pratica clinica, as
diaminas podem ser facilmente identificadas,

7
o

~adicionando-se uma gota de hidroxido de po-

tassio 10% a uma gota de contetido vaginal de
paciente portadora de vaginose bacteriana. O
hidroxido de potassio, alcalinizando o conteu-
do vaginal, provoca a volatilizacdo das diaminas
com conscqiiente desprendimento do odor fé-
tido caracteristico (*odor de peixe”). Este pro-
cedimento € denominado “teste das aminas &
quotou “teste do cheiro” ou “teste de whiff" e &
um dos critérios utilizados para o diagnostico
da vaginose hacteriana.

Tanto as aminas quanto os acidos graxos
produzidos na vaginose bacteriana tem acao
citotoxica, ocasionando o corrimento vaginal,
Alem disso, existem hipoteses de que as subs-
tancias metabolicas produzidas pelos ana-
erobios possam ter algum papel na carcini-
génese do trato genital, pois tais metabdlitos
sao semelhantes os encontrados nas fezes de
pacientes portadoras de carcinoma do reto (10).
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Hilton & Idenberg )
preconizarm o uso de
supositarios de glicerol

Desde os estudos de Do-
derlein, em 1892, tem sido
atribuido aos lactobacilos im-
portante papel na defesa con-
tra as infeccoes genitais. A
producao de acido latico pelos
lactobacilos tem sido ha muito considerada
como a base do papel protetor exercido pelos
mesmos. Estudos mais recentes, porém, tém
demonstrado que apenas as cepas de lac-
tobacilos que produzem H,0, em seu metabo-
lismo possuem a capacidade de protecao, pois
tal substancia inibe a proliferacao de outros
microorganismos, patogénicos ou potencial-
mente patogénicos. Experimentos “in vitro”
demonstraram que lactobacilos produtores de
H.O, mataram varias bacterias, dentre as quais
Gardnerella vaginalis, Prevotella bivia, Neisseria
gonarrhoeae (11). Estudos realizados com mu-
lheres gravidas demonstraram que pacientes
colonizadas com lactobacilos produtores de
H,O, tinham menor probabilidade de ter
vaginose bacteriana, tricomoniase ou coloniza-
cao vaginal por outros patogenos (12).

Aspecto interessante referente ao papel dos
lactabacilos sao as hipoteses de que existam
interacoes entre os mesmos e Candida sp no
meio vaginal. Assim, haveria competicao por
substancias nutrintes e interferéncia dos
lactobacilos na aderéncia dos fungos as células
do epitelio vaginal. Outro mecanismo seria a
producao de uma bacteriocina pelos lactobacilos,
substancia essa com acdo inibidora sobre a pro-
liferacdo de fungos (13). Estas consideragoes
explicariam o aparccimento de infecgoes fUngicas
apos o uso de antibioticos , que destruiriam os
lactobacilos e sua acao protetora.

Desde que a flora vaginal considerada fisio-
logica ou normal é composta primordialmente
por lactobacilos, o desejo de reconstitui-la ou
manté-la tem levado ao desenvolvimento e uso
de substancias contendo tais microorganismos.
Assim, O uso de lactobacilos para o tratamento
de vulvovaginites foi descrito em 1933 por
Mohler ¢ Brown (14). Desde entao varios pro-
dutos como leite e scus derivados e capsulas
de lactobacilos tém sido usados na tentativa
de recolonizar a vagina.

Sepundo Wood e colab.(15), para que ocorra
colonizacao ¢ necessaria a aderéncia dos
lactobacilos ao epitélio vaginal. Este efeito € veri-
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Lactobacilos GG a pacientes
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ficado em menor proporcao
quando se utiliza produtos in-
dustrializados.

No intuito de estudarem se a
ingestao de iogurte contendo
lactobacolog acidofilos evitaria
as recidivas da candidose vulvovaginal, reali-
zou-se o seguinte estudo: acompanhou duran-
te o periodo de um ano 33 mulheres portado-
ras de candidose recidivante. As pacientes fo-
ram divididas em dois grupos, um dos guais
foi orientado para ingerir iogurte por seis me-
ses. Apos esse periodo, o grupo controle pas-
sava a ingerir iogurte e o primeiro tinha a
ingestao suspensa. Os autores avaliaram a
colonizacao de lactobacilos na vagina e no reto
e o numero de episodios de infeccao por candida
na vagina, A analise dos resultados demons-
trou diminuicao significativa das recidivas du-
rante o periodo de ingestao do iogurte. Os au-
tores concluiram que a ingestao diaria de io-
gurte diminuiu tanto a colonizacao como a in-
feccao por candida.

Hilton & Idenberg (16) preconizaram o uso
de supositarios de glicerol impregnados com
10X4 Lactobacilos GG & pacientes portadoras
de vaginites recidivantes, Tais pacientes foram
orientadas a utilizar os supositorios intrava-
ginalmente, duas vezes ao dia, durante sete
dias. A avaliagao pos-tratamento demonstrou
melhora no eritema, edema e descarga vagi-
nal. Os autores sugeriram gue o uso intra
vaginal de lactobacilos poderia auxiliar o tra-
tamento das infeccoes genitais causadas por
Candida albicans.

Contrapondo-se a tais resultados, estudos
de Fredricsson e colab.(17) e Elmer e colab. (18)
nao demonstraram resultados eficazes na ten-
tativa de recolonizacao vaginal utilizando
lactobacilos de produtos industrializados. Além
disso, existe necessidade de maiores investiga-
¢oes para avaliar os efeitos adversos decorren-
tes da utilizagao de lactobacilos exégenos. As-
sim, por exemplo, nao € bem conhecida a res-
posta do sistema imune lol frente a introducao
dos mesmos por via vaginal. Existem hipote-
ses de que o sistema imune poderia produzir
anticorpos contra os lactobacilos exdgenos, o
que dificultaria a manutencao da colonizagao
vaginal pelos mesmos.
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