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1 INTRODUCAO

A microbiota vaginal feminina saudavel é composta por um conjunto de
centenas de milhares de bactérias que exercem um papel essencial na manutencgao
da saude reprodutiva. Em mulheres saudaveis, predomina o género Lactobacillus,
cujas espécies sdo responsaveis por manter um ambiente vaginal 4cido, que atua
como uma barreira natural contra patégenos, aléem de favorecer a sobrevivéncia dos
espermatozoides. Dessa forma, a composicdo e o equilibrio desse ecossistema
microbiano estdo diretamente associados a prevencao de doencas ginecoldgicas e a
preservacao da fertilidade (Dutra et al., 2024).

Alteracfes nesse ambiente, conhecidas como disbiose vaginal, caracterizadas
pela reducdo dos Lactobacillus e o aumento de bactérias anaerdbicas, tém sido
associadas a diversas complicagbes reprodutivas, como infertilidade, abortos
espontaneos, parto prematuro e outras alteracbes gestacionais. Além disso, a
microbiota vaginal exerce uma influéncia significativa na resposta imunoldgica, tanto
local quanto sistémica, impactando diretamente a saude feminina como um todo
(Dutra et al., 2024).

A infertilidade, por sua vez, € uma condi¢cdo que afeta milhGes de casais em
idade reprodutiva ao redor do mundo, gerando impactos emocionais, sociais e
econdmicos relevantes. Segundo o Ministério da Saude (2022), a Infertilidade é a
dificuldade de um casal obter gravidez no periodo de um ano tendo relacdes sexuais
sem uso de nenhuma forma de anticoncepcao. Apesar dos avancgos nas técnicas de
reproducao assistida, muitas causas ainda permanecem sem explicagéo clara.

Diante desse cenario, este estudo tem como objetivo caracterizar as principais
alteracdes da microbiota vaginal que influenciam na saude reprodutiva feminina,
visando futuramente o uso de alternativas terapéuticas como uso de probioticos e
transplante de microbiota vaginal, considerando que a infertilidade constitui um
importante problema de salde publica. Ademais, a proposta se mostra inovadora e
promissora e ainda pouco explorada na préatica clinica, com potencial oferecer
melhores desfechos reprodutivos e qualidade de vida as mulheres afetadas por essa
condicao.



3 FUNDAMENTACAO TEORICA

3.1 Microbiota Vaginal: composicao, funcdo e mecanismos de regulacao

Composta por uma grande diversidade de microrganismos, incluindo
bactérias, fungos e virus a microbiota vaginal desempenha um trabalho delicado e
multidinamico na manutencao da saude feminina. Predominantemente composta por
bactérias do género Lactobacillus (Dutra et al., 2024).

A primeira descricdo do género Lactobacillus se remete ao ano de 1901
realizada pelo microbiologista Martinus W. Beijerinck. Essa grande descoberta foi a
porta de entrada para que varios outros microbiologistas pudessem estudar e
descobrir outros tipos de bactérias do género Lactobacillus, - identificadas em
diferentes partes e quantidades do organismo humano.

Os lactobacilos sdo microrganismos comensais do Trato Genital Feminino
(TGF), que exercem um papel fundamental na manutencdo de uma flora vaginal
saudavel. Essas bactérias sdo bastonetes que podem ser tanto Gram-positivos
anaerobios facultativo quanto microaerdfilas, imoéveis, que a partir da fermentacao de
glicogénio, produzem acido latico, possibilitando que o pH vaginal se mantenha
estavel (Consolaro, 2012).

Em mulheres saudaveis, a flora vaginal € muito complexa, tendo como
caracteristica desse ecossistema a variacdo de microrganismos dependente do ciclo
menstrual, de forma que as bactérias dominantes da vagina adulta em idade fértil séo
os Lactobacillus &cido-tolerante. Os Lactobacillus acido-tolerante quebram o
glicogénio produzido pelo epitélio vaginal, formando acido latico mantendo o pH em
torno de 4,4 a 4,6 (Pelczar Jr; Chan; Krieg, 1996).

Na mulher adulta, um disturbio desse ecossistema pode ser causado pelo
aumento de glicogénio devido ao uso de contraceptivos, ou uso de antibidticos pode
eliminar grande parte da flora normal, acarretando numa inflamacédo da vagina
(vaginite) (Tortora; Funke; Case 2005).

Ademais, os Lactobacillus influenciam na resposta imunolégica da mucosa
vaginal, estimulando a producdo de citocinas anti-inflamatérias e a regulacdo de
células imunocompetentes locais, como macrofagos e linfécitos T. A compreensédo da

interacdo entre a microbiota vaginal e o sistema imunoldgico tem sido aprofundada



por estudos que utilizaram técnicas de sequenciamento de préxima geracéo,
permitindo uma analise mais detalhada da composi¢cdo microbiana e suas fungdes
metabdlicas (Dutra, 2024). O autor ainda destaca a importancia dos lactobacilos para

o equilibrio da flora vaginal.

A microbiota vaginal ndo apenas protege contra infec¢cdes, mas também
desempenhou um papel crucial na modulacao do sistema imunol6gico local.
Lactobacillus spp., ao manter o ambiente vaginal acido, tém inibido o
crescimento de bactérias patogénicas, como Gardnerella vaginalis e
Mobiluncus spp., que estdo associadas a vaginose bacteriana (VB) (Dutra,
2024 p. 3).

A complexidade da microbiota vaginal bem como sua interagdo com o
hospedeiro humano tem tornado um desafio significativo na identificacdo de
intervencdes eficazes para o manejo da disbiose e a otimizagédo da saude reprodutiva,
estudos tém explorado o uso de probiéticos compostos principalmente por cepas de
Lactobacillus, como uma estratégia promissora para restaurar o equilibrio microbiano
e melhorar os desfechos reprodutivos. Ensaios clinicos indicam que a suplementacéao
com probiéticos tem reduzido a recorréncia de vaginose bacteriana e
consequentemente melhorado a salde vaginal como um todo, promovendo uma
maior diversidade microbiana e a predominancia de Lactobacillus spp. (Dutra, 2024).

A microbiota vaginal também tem desempenhado um papel fundamental na
protecdo contra infec¢Bes sexualmente transmissiveis (ISTs). Diversos estudos tém
demonstrado que a presenca de bactérias Lactobacillus spp. Est4d associada a
reducdo da susceptibilidade a infeccdo por HIV, Chlamydia trachomatis e Neisseria
gonorrhoeae, entre outros patdgenos. Esse efeito protetor € mediado, principalmente
pela manutencdo de um pH vaginal acido e pela producdo de metabdlitos com acgéo
antimicrobiana, que inibem a proliferacdo de microrganismos patogénicos (Linhares;
Giraldo; Baracat, 2010).

A composicdo da microbiota vaginal é predominantemente formada por
espécies do género Lactobacillus, em especial as espécies Lactobacillus crispatus,
Lactobacillus jensenii, Lactobacillus gasseri e Lactobacillus iners. Estas espécies
possuem a capacidade de sintetizar acido latico, substancia responsavel por manter
o pH vaginal em torno de 4,5, o que gera um ambiente hostil ao desenvolvimento de
patogenos, além de promoverem a acidificacdo do meio. Os Lactobacillus também

exercem acao antimicrobiana direta por meio da producéo de peroxido de hidrogénio



(H202) e bacteriocinas, esses compostos apresentam atividade bactericida contra
diversos microrganismos associados ao desequilibrio da microbiota vaginal. Dessa
forma, os mecanismos de defesa naturais proporcionados pela microbiota vaginal séo
essenciais hdo apenas para a manutencédo da homeostase do ecossistema vaginal,
mas também para a preservacdo da saude reprodutiva feminina como um todo
(Linhares; Giraldo; Baracat, 2010).

Segundo Sa (2019), os mecanismos de saude e doenca cervicais podem ser:
controle de pH vaginal, producdo de bactericinas, integridade epitelial e estresse
oxidativo.

No contexto da protecdo contra patdgenos, os Lactobacillus desempenham um
papel essencial por meio de diversos mecanismos, competindo com outros
microrganismos por nutrientes e adesdo ao epitélio vaginal, outra estratégia
importante consiste na producdo de substancias com atividade antimicrobiana, como
o peroxido de hidrogénio (H,0O,) e bacteriocinas, capazes de inibir o desenvolvimento
de patdgenos como por exemplo Chlamydia trachomatis entre outras bactérias
associadas a vaginose bacteriana (Oliveira, 2019).

Os Lactobacillus nédo apenas impedem a proliferacdo de microrganismos
patogénicos, como também modulam a resposta imunoldgica local, reduzindo a
ativacao de respostas pro-inflamatérias frente a antigenos microbianos. Dessa forma,
os Lactobacillus exercem uma fungéo essencial na manutencdo da homeostase e na

protecdo da mucosa vaginal (Oliveira, 2019).

3.2 Anatomia do Sistema Reprodutor Feminino

O sistema reprodutor feminino (SRF) exerce funcbes essenciais para a
reproducao, sendo responsavel pela producdo hormonal, pela fecundacéao e,
posteriormente, pela manutencdo da gestacéo, garantindo o desenvolvimento do
feto até o nascimento. Nesse sistema, sdo produzidas as células germinativas
femininas (0dcitos), que sdo conduzidas até a tuba uterina, local onde ocorre a
fertilizag&@o, dando inicio ao processo de crescimento e desenvolvimento
embrionario. Estruturalmente, o SRF é constituido por 6rgaos internos e externos,
organizados em trés grupos principais: genitalia externa (vulva), gdbnadas e ductos

reprodutivos, que atuam de forma integrada para possibilitar a reproducéo sexuada.



Entre os principais 6rgados que compdem esse sistema estao a vagina, 0s

ovarios, as tubas uterinas, o colo uterino e o Utero (Rodrigues, 2022)

Figura 1- Anatomia do Sistema genital Feminino.

Tuba u\terina Utero Fundo Tuba uterina

\ / |

’ Endométrio
Fimbrias
Miométrio

Vagina Colo do utero

Fonte: SARDINHA DOS SANTOS, Vanessa. Vagina. Biologia Net

3.2.1 Vulva

A vulva corresponde a regido externa do SRF, localizada na porc¢éao inferior
do arco pubico, sendo constituida por estruturas eréteis e ndo eréteis que
desempenham papel fundamental tanto na resposta sexual quanto no bem-estar da
mulher. Entre seus principais componentes, destacam-se 0 monte pubis, os grandes
labios e o vestibulo vaginal, classificados como estruturas nao eréteis, enquanto 0s
pequenos labios, o bulbo do clitéris e o proprio clitéris compdem as partes eréteis do

sistema (Rodrigues, 2022)

3.2.2 Vagina

A vagina, por sua vez, € um o6rgéo interno do aparelho genital feminino e
corresponde ao canal de copula, estabelecendo a comunicacdo entre 0 meio externo
e o Utero. Estende-se desde a vulva até o colo uterino e, por apresentar um epitélio
elastico, constitui um 6rgao distensivel, possibilitando a passagem do bebé no

momento do parto. Sua superficie interna é recoberta por pregas mucosas e



rugosas, e seu epitélio é do tipo estratificado escamoso, influenciado pela acédo do
estrogénio. Esse hormonio estimula a producéo de glicogénio, o qual € metabolizado
em &cido latico por bactérias do género Lactobacillus acidophilus, que colonizam a
vagina e atuam como barreira protetora contra a invasao de microrganismos

patogénicos no utero (Rodrigues, 2022).

Nas primeiras 12 a 24 horas ap0s 0 nascimento, a vagina apresenta-se
estéril. Posteriormente, ocorre a colonizacdo inicial por microrganismos como
estafilococos, enterococos e difteroides, adquiridos durante o parto por meio do
contato com a microbiota materna. Logo apds o nascimento, observa-se ainda um
aumento transitorio nos niveis de estrogénio provenientes da circulacdo materna.
Por volta do terceiro dia de vida, inicia-se a colonizagéo por bactérias do género
Lactobacillus, responsaveis pela reducao do pH vaginal. Esse estado de acidificacao

se mantém aproximadamente até o décimo dia de vida (Rodrigues, 2022).

3.2.3 Ovérios

Os ovarios sédo 0rgaos gametogénicos responsaveis pela producéo de
hormdénios sexuais femininos. Apresentam formato elipsoide e sua localizag&o pode
variar, embora geralmente estejam situados na fossa ovariana. O tamanho desses
orgaos sofre alteracfes de acordo com a fase da vida da mulher: em meninas pré-
menarca, medem em média 3,0 cm; em mulheres em idade reprodutiva,
aproximadamente 9,8 cm; e em mulheres menopausadas, cerca de 5,8 cm. Ao longo
do ciclo menstrual, os ovarios respondem aos estimulos hormonais. Durante a fase
folicular, os foliculos ovarianos apresentam crescimento, atingindo em média de 20 a
24 mm antes da ovulacéo. No periodo ovulatério, ocorre a liberacdo do oécito, e 0
foliculo rompido transforma-se em corpo Iiteo na fase lutea. Caso néo ocorra
fecundacao, o corpo lateo regride, resultando na descamacéo do endométrio
(Rodrigues, 2022).

3.2.4 Tuba uterina

As tubas uterinas constituem um par de 6rgdos ocos com funcao essencial
no processo de fertilizacdo, uma vez que € por meio delas que ocorre o encontro

entre o espermatozoide e 0 odcito. Estruturalmente, apresentam-se como tubos que



estabelecem a conex&do entre os ovarios e o utero. Cada tuba uterina é dividida em
trés regides principais: o infundibulo (ou fimbrias), formado por células epiteliais
ciliadas e responsavel por receber o oécito apés sua liberacdo dos ovarios; a
ampola, local onde geralmente ocorre a fecundacéo, também revestida por células
epiteliais ciliadas; e o istmo, porcdo mais estreita da tuba uterina, composta
predominantemente por células secretoras. A atuacdo integrada dessas regifes
fornece condicfes adequadas para a fecundacao e desenvolvimento gametogénico
(Rodrigues, 2022).

3.2.5 Utero

O utero é um 6rgéo impar, de formato semelhante a uma péra invertida, com
papel fundamental no desenvolvimento embrionério e fetal. Localiza-se, geralmente,
na porcao central da pelve. Anatomicamente, € dividido em trés regides: corpo, colo
e fundo. O corpo uterino conecta-se lateralmente as tubas uterinas; o fundo
corresponde a porcao superior, situada acima da insercao tubaria; e o istmo
representa a regido de transi¢do entre o corpo e o colo do utero, sendo este Ultimo
projetado em direcdo a vagina, delimitando suas bordas. As dimensdes uterinas
variam conforme a fase reprodutiva da mulher: em idade reprodutiva, o 6rgao
apresenta, em média, 70/35/50 mm, enquanto em mulheres menopausadas suas

medidas reduzem-se para aproximadamente 50/20/25 mm (Rodrigues, 2022).

3.3 Fatores que afetam a microbiota vaginal

Durante toda a vida da mulher, a microbiota vaginal tem sua composi¢ao
alterada, pode-se variar de acordo com as mudancgas dos ciclos hormonais e idade, e
estd ligada a fatores como: gravidez, parto, menstruacdo, menopausa ou uso de
contraceptivos hormonais (Silva et al., 2022).

Uma microbiota vaginal equilibrada dependera de um conjunto de fatores como
a acdo hormonal, umidade, PH, temperatura, nutrientes disponiveis e o sistema
imune, essa microbiota sofre alteragdes ao longo do ciclo menstrual, bem como de
acordo com os habitos e rotinas de higiene, como produtos intimos utilizados, tecido
utilizado na roupa intima, frequéncia de atividade sexual, uso de lubrificantes, dentre

outros. Por exemplo, o periodo ovulatério é caracterizado por um pico de estradiol e a



fase lutea média, em que ha uma elevacao da progesterona, estao associados a maior
estabilidade da microbiota. Contudo, apesar da acéo hormonal ser relevante, existem
outros fatores que influenciam na obtencéo de uma microbiota simbiética ou disbidtica
(Silva et al., 2022).

A conservagdo da saude vaginal e da homeostase da microbiana depende de
interacdes complexas entre microbiota, histofisiologia da mucosa, hormonios e
mecanismos de defesa e de infeccdo. Diversos fatores podem alterar esse equilibrio
e levar a quadro de infeccdes, entre esses fatores a imunidade atua como um
elemento essencial no controle e de combate a infec¢des (Gongalves, 2019).

Souza também destaca a importancia da imunidade como fator determinante

para o microbioma vaginal.

A baixa imunidade apresenta-se como um dos fatores primordiais para
alteracdo da microbiota vaginal, sendo fundamental para instalacdo de
patdégenos, agentes infecciosos e doengas, além disso o sistema imune atua
no combate a infecgBes bacterianas impedindo a aderéncia de
microrganismos na mucosa vaginal (Souza, 2009 p. 26).

Segundo Linhares, Giraldo e Baracat (2010), a composi¢cdo da microbiota
vaginal pode ser influenciada por diferentes elementos internos e externos. De modo
geral, os Lactobacillus ndo estdo associados a desequilibrios da flora urogenital e
exercem um papel antagonista frente as bactérias patogénicas, sendo fundamentais
para a manutencdo da homeostase vaginal (Gongalves, 2019).

O uso de antibidticos pode alterar o equilibrio da microbiota vaginal, em
especial os de amplo espectro ja que interferem na manutencdo dos microrganismos
residentes, acarretando perturbacdes nas populacdes de microrganismos e
desencadear a proliferacao de agentes prejudiciais (Giraldo et al., 2005).

De acordo com Slomski et al. (2010), a alta frequéncia de relacdes sexuais e
grande numero de parceiros também sdo fatores relevantes para as alteracdes na
microbiota vaginal por conta do acumulo de sémen no epitélio. Diferentes parceiros
sexuais expdem a mulher a diferentes microrganismos que podem ser patogénicos ou

nao, aumentando o risco de infecgdes.

Luppi e colaboradores (2011) enfatizam que habitos comportamentais também
exercem influéncia direta na composicéo da microbiota, mulheres em fase adulta com

idade inferior a 24 anos que possuem maior chance de manifestar quadros infecciosos



em decorréncia de alteracbes hormonais e préaticas sexuais de maior risco, como a

falta do uso de preservativos ou grande numero de parceiros.

Outro fator relevante a se avaliar € a alteracdo da microbiota pelo uso do
dispositivo intrauterino (DIU), é um dos fatores causadores do aumento da
susceptibilidade a vaginose bacteriana, que promove a elevagcdo do numero de
espécies anaeroObicas vaginais. Embora, os mecanismos envolvidos ainda nao
estejam totalmente esclarecidos, nota-se que seu uso leva ao ressecamento da regiao
vaginal podendo tornar-se um meio de cultura de bactérias quando este esta
embebido em sangue (Souza, 2009).

O TGF sofre modificacdes ao longo da vida da mulher através dos ciclos
hormonais que esta sujeita a passar, com a maturidade ocorrem alteracfes na
espessura do epitélio escamoso da vagina, estrutura de revestimento, transicdes do
pH e quantidade do contetdo vaginal. Deste modo, a microbiota vaginal sofre diversas

alteracfes de acordo com o status fisiol6gico e hormonal (Souza, 2009).

Equivalente as ideias de Souza e colaboradores (2019), Linhares ainda destaca

a relacdo da oscilagéo da microbiota com fatores externos uma vez que,

A composicao da flora vaginal ndo é constante, sofrendo variagbes em
resposta a fatores exdégenos e enddgenos. Tais fatores incluem as diferentes
fases do ciclo menstrual, gestacdo, uso de contraceptivos, frequéncia de
intercurso sexual, uso de duchas ou produtos desodorantes, utilizagdo de
antibioticos ou outras medicacdes com propriedades imunossupressivas. As
alteracdes que ocorrem no meio vaginal podem aumentar ou diminuir as
vantagens seletivas para micro-organismos especificos (Linhares et al., 2010

p 2).

Consequentemente, a microbiota vaginal desempenha um papel essencial na
protecdo do trato genital feminino contra surgimento de doencas, bem como na
manutencdo da homeostase. Além do mais, o fluido vaginal possui acéo
antimicrobiana que atua contra espécies nao residentes, contribuindo para a defesa

do microbioma vaginal.

3.4 Dishiose vaginal e doencas ginecologicas

Alteracdes nas variagfes hormonais de progesterona e estrogeno acarretam
mudanca da mucosa vaginal, durante a fase folicular ocorre 0 aumento de deposi¢ao

de glicogénio e espessura de epitélio. Por outro lado, na fase secretora ha



descamacao celular que resulta na diminuicdo e eliminacdo da mucosa, tais
alteracbes favorecem o aumento da exposicdo do epitélio e surgimento de
microfissuras na mucosa que servem de porta de entrada para agentes infecciosos
(Oliveira, 2019).

A relevancia da microbiota vaginal na salude ginecolégica ndo pode ser
subestimada, e o desequilibrio na composicdo da microbiota, tem sido fortemente
correlacionada com diversas condicbes adversas. A vaginose bacteriana, por
exemplo, € uma condicdo comum que afeta até 30% das mulheres em idade
reprodutiva e tem sido associada a um aumento no risco de doencga inflamatoria
pélvica, infertilidade e complicacBes durante a gravidez, como ruptura prematura das
membranas e parto prematuro. A recorréncia de vaginose bacteriana tem
representado um desafio significativo, com uma alta taxa de recidiva mesmo apés
tratamento adequado, o que tem sugerido a necessidade de abordagens terapéuticas

gue incluam a modulacdo da microbiota vaginal (Linhares; Giraldo; Baracat, 2010).

A integridade do epitélio vaginal constitui uma barreira natural contra infecgdes.
Contudo, o desequilibrio da flora vaginal compromete essa integridade, diminuindo a
producdo de muco vaginal, tornando o epitélio mais vulneravel. A disbiose favorece o
aumento de processos inflamatérios, que pode levar a uma inflamacéo crénica, que

decorre no surgimento de cancer em varios tecidos (S&, 2019).

Além da infertilidade, a disbiose vaginal tem sido associada a diversas doencas
ginecolégicas, como endometriose, sindrome dos ovarios policisticos (SOP) e até
mesmo ao aumento do risco de cancer do colo do Utero. A resposta inflamatoria
cronica e a resposta imunolégica alterada decorrente desse desequilibrio
microbiolégico podem desempenhar um papel na patogénese dessas condicoes,
tornando a investigacdo do microbioma vaginal um campo promissor para novas

abordagens terapéuticas (Machado et al., 2022).

O carcinoma de células escamosas do colo do Utero € o termo citolégico para
definir o cancer de colo de utero o qual também, esta fortemente associado com a
infeccéo persistente pelos tipos de HPV oncogénicos, principalmente o HPV 16 e 18
(Sa, 2019).

Estudos de corte transversal e longitudinais apontam uma correlagéo entre a

microbiota vaginal com prevaléncia e incidéncia de muitas doencas virais sexualmente



transmitidas como virus da imunodeficiéncia humana (HIV), Papilomavirus humano
(HPV) e virus do herpes simples (HSV), além do virus da Hepatite C (HCV) (Oliveira,
2019).

Dessa forma, a composicéo da microbiota do sistema reprodutor feminino, que
€ Unico para cada mulher, pode sofrer alteracées ao longo da vida. Uma dessas
alteracdes é a disbiose, em que ocorre um desequilibrio entre microbioma humano e
microrganismos existentes, e modificam as interacdes entre eles de forma a propiciar
o desenvolvimento de agentes patogénicos que podem originar condicbes nocivas
como doencas inflamatorias, infeccdes sexualmente transmissiveis (ISTs), vaginose

bacteriana, acarretando na diminuicdo da saude reprodutiva (Silva, 2022).

As ISTs comumente conhecidas estédo diretamente ligadas a microbiota vaginal
e seu desequilibrio, entre elas destaca-se a tricomoniase causada pelo protozoario
Trichomonas vaginalis, sendo esta infeccdo bastante comum. A tricomoniase
apresenta uma ampla variedade de manifestacfes clinicas como corrimento vaginal
amarelo- esverdeado, odor fétido e desconforto durante as relacdes sexuais, seu
crescimento ocorre quando o pH esté entre 5 a 7,5 (Costa, 2020).

A infecdo por Chlamydia trachomatis, bactéria gram-negativa intracelular
obrigatéria, representa outro agravo importante, como a maioria das mulheres
infectadas sdo assintométicas a procura por tratamento é quase nula, como
consequéncia as infecces do TGF superior por clamidia carreta infertilidade bem
como o aborto espontaneo. Além disso, também ocorre doenca inflamatéria pélvica,

endometrite e perihepatite (Oliveira, 2019).

A Gardnerella vaginalis € a bactéria mais usual responsavel pela mudanca da
flora vaginal na mulher, caracterizando um quadro de vaginose bacteriana.
Morfologicamente, apresenta-se em bacilo ou cocobacilar, Gram-negativo ou Gram-
variavel, que se dispde sobrepostas as células, entapetando-as, formando as células-

guia, achado caracteristico dessa inflamagéo (Sa, 2019).

E a causa mais comum de corrimento vaginal, caracterizado por um odor forte,
homogéneo e de cor branca ou acinzentado. Na vaginose bacteriana ocorre um
aumento do pH vaginal, devido a falta do acido latico produzido pelos lactobacilos,
assim essa inflamagé&o pode facilitar a incidéncia de outras infec¢gdes como Clamydia

trachomatis, Neisseria gonorrhoeae e HPV (S4, 2019).



O HPV, por sua vez, é classificado em dois grupos distintos: baixo risco ou néo-
oncogeénicos (tipos 6 e 11) e alto risco ou oncogénicos (16, 18, 31, 33, 35, 39, 45, 51,
52, 56, 58, 59, 66, 68, 73, e 82). Os tipos ndo-oncogénicos sao responsaveis pela
lesdo de baixo grau no TGF, e manifestam-se clinicamente pelo aparecimento de
verrugas vulvares e cutaneas, denominadas condiloma acuminado. Ja os tipos
oncogeénicos estao diretamente associados ao aparecimento de lesdes de alto grau e

cancer no colo do utero (Sa, 2019).

Conforme Sa (2019) cerca de 90% das infec¢des por HPV séo transitérias e a
sua persisténcia ou regresséao pode estar diretamente ligada com a microbiota vaginal
da mulher. Ademais, na regido cérvico-vaginal observa-se uma microbiota composta
em sua maioria por espécies bacterianas, como por exemplo Lactobacillus spp., que
se apresentam como fator de manutencdo da homeostasia do microambiente
(Consolaro, 2012).

O Ministério da Saude (2006) recomenda o rastreamento de lesGes precursoras
do cancer cervical por meio do exame de Papanicolau em mulheres entre 25 e 64
anos que iniciaram a vida sexual, sendo preconizado dois exames anuais e quando
estes forem negativos, a mulher deve repetir o exame a cada 3 anos. Apesar de ser
recomendado como método de rastreio para cancer de colo de utero CCU, o exame
de Papanicolaou permite a identificacdo de alteragdes da microbiota vaginal por meio
da analise dos esfregacos citopatolégicos, que possibilita a visualizacdo de alteracdes
reativas da microbiota vaginal como inflamacfes, infeccbes e presenca de

microrganismos (Bringel et al, 2011).

3.5 Dishiose vaginal e complicacdes reprodutivas

Além das infeccBes bacterianas, a disbiose vaginal também tem sido
associada a outras condicdes reprodutivas adversas, a presenca de microrganismos
como Ureaplasma urealyticum e Mycoplasma hominis, frequentemente detectados em
casos de disbiose, tem sido implicada na infertilidade, sendo encontrados em
amostras de fluidos foliculares e endometriais de mulheres inférteis. Enfatiza-se que
a disbiose influencia negativamente o ambiente uterino, afetando a receptividade
endometrial e aumentando o risco de abortos espontaneos bem como falhas de

implantagéo em ciclos de FIV (Linhares; Giraldo; Baracat, 2010).



A relevancia da microbiota vaginal na modulagéo do ambiente uterino tem sido
cada vez mais reconhecida. A presenca de Lactobacillus crispatus, em particular, tem
sido associada a melhores desfechos gestacionais, enquanto a predominancia de
Lactobacillus iners tem sido correlacionada com uma maior susceptibilidade a disbiose
e complicacdes reprodutivas, a composi¢cao da microbiota vaginal antes e durante a
gravidez tem sido sugerida como um possivel marcador preditivo para complicacfes
gestacionais, 0 que tem aberto novas perspectivas para a implementacdo de

estratégias preventivas e personalizadas em saude reprodutiva (Oliveira, 2019).

No que diz respeito a fertilidade, a constituicdo da microbiota vaginal
desempenha um papel critico. Um ambiente vaginal dominado por Lactobacillus esta
correlacionado com melhores desfechos reprodutivos. Uma vez que a acidez mantida
por essas bactérias protege o ambiente vaginal e cervical, garantindo que os
espermatozoides possam sobreviver e se deslocar até o évulo de maneira eficiente.
Em contraste, a disbiose, tem sido associada a uma série de problemas reprodutivos,
incluindo infertilidade. Tal desequilibrio pode desencadear uma resposta inflamatéria
local, prejudicando a receptividade do endométrio e aumentando o risco de
infertilidade e falhas de implantacdo em ciclos de fertilizagc&o in vitro (FIV) (Oliveira,
2019).

Durante a gestacao, a microbiota vaginal continua exercendo um papel crucial
na protecdo do feto e na prevencdo de complicacbes obstétricas, a dominancia de
Lactobacillus spp., na microbiota vaginal tem sido associada a reducao da incidéncia
de aborto espontaneo, ruptura prematura das membranas e parto prematuro. Em
contrapartida, a vaginose bacteriana, condicdo marcada pela substituicdo dos
Lactobacillus por bactérias anaerdbicas, esta associada a um aumento do risco de
parto prematuro e baixo peso ao nascer, a disbiose também pode levar a uma
inflamacédo intrauterina, fator de risco conhecido para a ruptura precoce das
membranas e infeccdo intra-amnibtica, ambas as quais podem resultar em

complicagbes graves para a mae e o feto (Dutra et al, 2024).

Adicionalmente, a microbiota vaginal e colo do Gtero possuem um grande
namero de espécies de microrganismos, inclusive bactérias que podem estar
relacionadas as cervicovaginites sintoméaticas ou assintomaticas (Consolaro et al.,

2014). Nestes casos, mulheres que possuem esse problema de forma assintomatica,



podem apresentar dificuldades para gestar, engravidar, e até se tornarem infértil,

principalmente quando ligada a problemas hormonais e imunidade (Silva, 2022).

A doenca inflamatoria pélvica (DIP) é um termo coletivo para qualquer infeccéo
bacteriana que acomete os érgdos pélvicos femininos, particularmente o Gtero, a
cérvice, as tubas uterinas ou os ovarios, estima-se que, uma em cada dez mulheres
em idade fértil desenvolva DIP, e dessas, uma em cada quatro podem evoluir para
complicacbes graves como infertilidade ou dor crbnica, a DIP frequentemente é
causada por N.gonorrhoeae. Cerca de 20 a 30% dos casos ndo-tratados de gonorreia
progridem para DIP. Contudo, a coinfec¢cdo com clamidias € frequentemente, e elas

também sdo um importante agente desse tipo de infeccdo (Tortora, 2005 p.749).

Os microrganismos podem se fixar as células espermaticas e ser transportadas
por elas da regido cervical as tubas uterina, contribuindo para o desenvolvimento da
infeccdo, as mulheres que utilizam contraceptivos de barreira, especialmente com
espermicida, tem uma taxa significativamente inferior de DIP, a infeccdo das trompas
uterinas, ou salpingite, é a forma mais grave de DIP. A salpingite pode resultar em
fibrose que bloqueia a passagem dos o6vulos do ovéario ao Utero, possivelmente
causando infertilidade, um episodio de salpingite causa infertilidade em 10 a 15% das
mulheres, uma trompa uterina bloqueada pode fazer com que um évulo fertilizado seja
implantado na trompa, ao invés do Utero. Isso € denominado gravidez ectopica, e
apresenta risco de vida devido a possibilidade de ruptura da trompa, com hemorragia
resultante. Os casos relatados de gravidez ectépica tém aumentado de modo

constante, correspondendo a ocorréncia crescente de DIP (Tortora, 2005 p.749).

3.6 Infertilidade e aspectos gerais

De acordo com o Ministério da Saude (2025), a infertilidade € definida como
a incapacidade de estabelecer uma gravidez clinica apds doze meses de relacdes
sexuais regulares e desprotegidas ou devido ao comprometimento da capacidade de
reproducao de uma pessoa, seja individualmente ou com seu parceiro ou parceira. As
causas da infertilidade podem ter origem femininas, masculinas ou serem de natureza
mista, estima-se que um em cada seis casais apresentarao problemas com fertilidade

durante sua vida reprodutiva, sendo observado um aumento mundial na procura por



técnicas de reproducdo assistida com o objetivo de obter uma gestacdo viavel e,

finalmente, dar a luz a um recém-nascido saudavel (Oliveira, 2019).

~

No que se refere a infertiidade feminina, pode ser atribuida a fatores
enddcrinos, sistémicos, vaginais, cervicais, uterinos, tubarios e pélvico-peritoneais, e
parece apresentar associacdes com aspectos genéticos, estilo de vida e fatores
ambientais. Aproximadamente 15 a 30% dos casos de infertilidade permanecem com
causa desconhecida, denominando-se infertilidade sem causa aparente (ISCA), o
fator tubéario estd entre as causas mais comuns de infertilidade feminina, sendo
frequentemente relacionado a infec¢des sexualmente transmissiveis (IST) que séo

capazes de causar inflamacdes, danos e cicatrizes nas tubas (Oliveira, 2019).

Embora os Lactobacillus desempenhem papel fundamental na manutencéo do
equilibrio do microambiente vaginal, muitos outros microrganismos podem ser
cultivados em amostras vaginais saudaveis. Isoladamente, estes organismos nao
desencadeiam estados patoldgicos, mas quando uma classe deles domina, o
desequilibrio resultante pode ser o primeiro passo para acarretar dishiose ou ainda

predispor a vaginites ou a aquisicédo de IST (Casari et al., 2010).

Estudos guiados por cientistas, corroboram ainda mais a influéncia da
microbiota endometrial para a fertilidade, ao avaliar as microbiotas de mulheres
submetidas a fertilizacdo in vitro (FIV) e a injecdo intracitoplasmatica de
espermatozoides (ICSI), concluiu que uma microbiota dominada por Lactobacillus
crispatus exerce forte influéncia no sucesso da FIV/ICSI, além de que a disbiose
endometrial, emergiu como um fator que pode contribuir para a infertilidade
secundéaria, reforcando a necessidade de intervencdes que promovam a saude

microbiana (Guerreiro; Costa, 2025).

Ao longo da segunda década do novo milénio, a infertilidade mantém-se como
um problema de dimensdes globais, estimando-se que acometa mundialmente entre
8 a 12% dos casais em idade reprodutiva. Fatores relacionados ao estilo de vida como
alimentacao, tabagismo, consumo de bebidas alcéolicas e pratica de atividade fisica
também acarretam efeitos positivos e negativos na integralidade do corpo humano,
incluindo a fertilidade (Palomba et al., 2018). O consumo de algumas substancias
afeta a fertilidade em diferentes fases, a cafeina tem sido associada aos abortos de

repeticdo, o tabaco exerce efeito negativo na fertilidade e o consumo de alcool pode



estar relacionado a interferéncias na maturacédo folicular e ovulacdo (Santos et al.,
2021).

Existe um tipo de infertilidade denominada idiopatica, em que néo foi localizada
a explicacao para a infertilidade e representam aproximadamente 30% dos casos e,
como podem chegar a uma gravidez espontanea, ndo possuem indicacao prévia para
o tratamento de reproducéo assistida. Ainda sdo escassos 0s estudos que investigam
esta situacdo de infertilidade idiopatica, na qual, inclusive, pode haver relagcdo com a

microbiota do trato reprodutor feminino (Silva, 2022).

Além da vaginose bacteriana, ha alguns patégenos como Mycoplasma
tuberculosis, Chlamydia trachomatis e Neisseria gonorrhoeae que estéo associados a
reducdo das taxas de gravidez, diversas altera¢gBes subclinicas causadas por esses
patégenos podem se apresentar de forma assintoméaticas, e serem as causadoras da
infertilidade. No caso de vaginoses bacterianas recorrentes ha o risco de ascensao
dos patdégenos ao trato reprodutivo superior (TRS), aumentando a probabilidade de

infeccbes que comprometem a fertilidade (Silva, 2022).

Vale destacar que a microbiota vaginal ndo influencia apenas a salude materna,
mas também pode impactar a longo prazo a saude do recém-nascido. Estudos
sugerem que a exposicdo do feto a microbiota vaginal durante o parto pode
desempenhar um papel importante na colonizacdo inicial do intestino do recém-
nascido, o que pode impactar sua saude imunoldgica e metabdlica a longo prazo.
Assim, a preservacdo de uma microbiota vaginal saudavel durante a gravidez é
fundamental ndo apenas para a saude reprodutiva da mulher, mas também para a

saude do seu filho (Dutra et al., 2024).

O aumento na demanda por técnicas de reproducdo assistida pode ser
atribuido ao adiamento da primeira gravidez, ao uso prolongado de métodos
contraceptivos e a maior exposicao a ISTs, frequentemente decorrente de multiplos
parceiros sexuais. Adicionalmente, fatores como tabagismo, consumo excessivo de
alcool, uso de substancias psicoativas, abortos provocados, histérico de
endometriose, disfuncdes tubarias, fatores cervicais, insuficiéncia lutea, sindrome dos
ovarios policisticos e distarbios hormonais significativos também podem contribuir

para quadros de infertilidade (Félis; Almeida, 2016)
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MICROBIOTA VAGINAL E SUA INFLUENCIA NA SAUDE REPRODUTIVA
FEMININA

SILVA, G. V. M.}
VILELA, V. L.D.?2

RESUMO

A microbiota vaginal feminina saudavel é composta por centenas de milhares de
bactérias que exercem um papel essencial na manutencdo da saude reprodutiva. Em
mulheres saudaveis, predomina o género Lactobacillus, cujas espécies sao
responsaveis por manter um ambiente vaginal acido, que atua como uma barreira
natural contra patdgenos, além de favorecer a sobrevivéncia dos espermatozoides.
Dessa forma, a composicdo e o equilibrio desse ecossistema microbiano estéo
diretamente associados a prevencdo de doencas ginecoldgicas e a preservacao da
fertilidade. AlteracBes nesse ambiente, conhecidas como disbiose vaginal, tém sido
associadas a diversas complicacdes reprodutivas, como abortos espontaneos, parto
prematuro e infertilidade. Diante desse cenario, este estudo realizou uma revisao
integrativa da literatura (2015 -2025 Google Académico) com objetivo de caracterizar
as principais alteracdes da microbiota vaginal que influenciam a saude reprodutiva
feminina, visando a implantacdo da analise da microbiota vaginal na pratica clinica e
a aplicacdo de novos tratamentos aliados a tecnologias avancadas. Os achados
indicam que a predominancia de Lactobacillus esta diretamente relacionada a
protecdo vaginal e ao sucesso reprodutivo, enquanto a disbiose compromete tanto a
fertilidade natural quanto a eficacia de técnicas de reproducdo assistida. Estudos
recentes destacam o uso de probidticos e o transplante de microbiota vaginal como
abordagens promissoras para restabelecer a flora saudavel e melhorar os resultados
reprodutivos. Conclui-se que a preservacdo da microbiota vaginal equilibrada é um
fator determinante para a saude reprodutiva feminina, sendo essencial investir em
pesquisas clinicas e estratégias preventivas voltadas ao diagndstico e tratamento
precoce da disbiose vaginal.

Palavras-chave: Microbiota vaginal, Disbiose, Saude reprodutiva feminina,
infertilidade feminina

ABSTRACT

A healthy female vaginal microbiota is composed of hundreds of thousands of bacteria
that play an essential role in maintaining reproductive health. In healthy women, the
Lactobacillus genus predominates, whose species are responsible for maintaining an
acidic vaginal environment that acts as a natural barrier against pathogens and favors
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sperm survival. Thus, the composition and balance of this microbial ecosystem are
directly associated with the prevention of gynecological diseases and the preservation
of fertility. Alterations in this environment, known as vaginal dysbiosis, have been
linked to various reproductive complications, such as spontaneous abortions, preterm
birth, and infertility. Given this scenario, this study conducted an integrative literature
review (2015-2025, Google Scholar) aiming to characterize the main alterations in the
vaginal microbiota that influence female reproductive health, with a focus on
implementing vaginal microbiota analysis in clinical practice and developing new
treatments supported by advanced technologies. The findings indicate that the
predominance of Lactobacillus is directly related to vaginal protection and reproductive
success, while dysbiosis compromises both natural fertility and the effectiveness of
assisted reproduction techniques. Recent studies highlight the use of specific
probiotics and vaginal microbiota transplantation as promising approaches to restore
a healthy flora and improve reproductive outcomes. It is concluded that the
preservation of a balanced vaginal microbiota is a determining factor for female
reproductive health, making it essential to invest in clinical research and preventive
strategies aimed at the early diagnosis and treatment of vaginal dysbiosis.

Keywords: Vaginal microbiota, Dysbiosis, Female reproductive health, Female
infertility.

INTRODUCAO

A microbiota vaginal constitui um ecossistema dinamico e essencial para a
manutencdo da saude ginecolégica e reprodutiva da mulher. Composta por uma
diversidade de microrganismos, sua composi¢ao sofre variagdes ao longo da vida em
funcao de fatores como idade, ciclo menstrual, oscilagdes hormonais, atividade sexual
e condicbes imunoldgicas (Gongalves et al., 2019). Entre os microrganismos
predominantes, destacam-se as espécies do género Lactobacillus, reconhecidos pela
capacidade de produzir &cido latico, peroxido de hidrogénio e bacteriocinas,
elementos fundamentais para a manutencao do pH vaginal acido, que varia entre 3,8
e 4,5, criando um ambiente hostil para patdgenos oportunistas (Dutra et al., 2024).

Esse equilibrio microbiano é decisivo para a protecdo contra infeccdes e
complicacBes ginecoldgicas. Quando ha reducdo de Lactobacillus spp. e
predominéncia de microrganismos anaerobios, ocorre a disbiose vaginal,
frequentemente associada a vaginose bacteriana, candidiase recorrente e doenca
inflamatoria pélvica (DIP) (Albuquerque et al., 2025).

A disbiose também repercute diretamente na saude reprodutiva, estando

vinculada a infertilidade, abortos espontaneos, parto prematuro e falhas em



tratamentos de reproducdo assistida, como a fertilizacdo in vitro (Silva et al., 2022;
Guerreiro e Costa, 2025).

Estudos apontam que a presenca de um microbioma equilibrado, dominado
por Lactobacillus spp., favorece a sobrevivéncia dos espermatozoides, a receptividade
endometrial e 0 sucesso gestacional (Dutra et al., 2024). Em contrapartida, infec¢des
bacterianas, como as causadas por Chlamydia trachomatis, associam-se a processos
inflamatorios que podem comprometer as tubas uterinas e dificultar a concepcgéao
(Guerreiro e Costa, 2025). Nesse contexto, a microbiota vaginal saudavel também
exerce papel modulador do sistema imunolégico local, aumentando a expresséo de
defensinas e peptideos antimicrobianos que auxiliam na defesa contra agentes
infecciosos (Oliveira, 2019).

Outro aspecto relevante € a interrelacdo entre a microbiota vaginal e as
infeccdes sexualmente transmissiveis (ISTs). Evidéncias demonstram que a alteracédo
da flora vaginal pode aumentar a suscetibilidade a agentes como o HIV, HPV e sifilis,
ampliando o impacto negativo sobre a fertilidade feminina (Oliveira, 2019). Tais
achados reforcam a necessidade de estratégias preventivas e terapéuticas
direcionadas nédo apenas ao tratamento de infec¢cées, mas também a manutencao da
homeostase microbiana. Nos Ultimos anos, alternativas terapéuticas como o uso de
probiéticos especificos e até o transplante de microbiota vaginal vém sendo
estudadas, apresentando resultados promissores na restauracdo do equilibrio
microbiano e na reducdo da recorréncia de vaginoses (Mouro, 2021). Contudo, a
literatura ainda carece de estudos longitudinais robustos, o que limita a aplicacao
clinica imediata dessas abordagens (Dutra et al.,2024).

Diante desse panorama, torna-se evidente que a microbiota vaginal
desempenha um papel crucial na saude reprodutiva da mulher, influenciando desde a
fertilidade até o sucesso gestacional. Entretanto, as lacunas cientificas existentes
reforcam a importancia de novas investigacées que aprofundem a compreensao

dessas interacoes.

OBJETIVO

Caracterizar e investigar as principais alteracées da microbiota vaginal que

influenciam na saude reprodutiva feminina.



METODOLOGIA

O presente estudo trata-se de uma pesquisa de abordagem qualitativa,
conduzida por meio de uma reviséo de literatura, com o objetivo reunir e analisar
producdes cientificas publicadas nos ultimos dez anos. A pesquisa foi realizada de
forma remota, por meio de levantamento bibliografico na base de dados Google
Académico, utilizando os seguintes descritores e palavras-chave: “Microbiota

Disbiose”, “Saude reprodutiva feminina” e “Infertilidade”, aplicadas de

vaginal”, “
forma isolada e combinada utilizando o operador booleano AND para refinar os
resultados na base mencionada, acessada via internet. Foram inclusas producdes
cientificas que contemplaram o tema proposto publicados entre 2015 a 2025, textos
completos e com acesso gratuito, publicados no idioma portugués. Foram excluidas
producdes cientificas com idioma estrangeiro, producdes que ndo se encaixaram ao
tema proposto, que ndo haviam disponibilidade de texto completo em suporte

eletrdnico e producdes cientificas com mais de dez anos de publicacao.

Obtendo um total de 84 artigos cientificos sobre o tema em questao.
Desses, foram selecionados 7 que demonstraram maior relevancia para o assunto

abordado.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os artigos incluidos foram organizados em tabela, possibilitando a
sistematizacdo das informacdes extraidas, bem como a comparacéo, categorizacao
tematica e a sintese dos principais resultados relacionados as alteracdes da
microbiota vaginal, disbiose e seus impactos na fertilidade feminina.

No quadro 1 estéo dispostos os resultados obtidos na pesquisa.

Quadro 1 — Resultado de Pesquisa



Autor

Titulo/Ano

Objetivo

Resultados

Gongalves, 2019.

Microbiota no trato
genital feminino
inferior

Analisar a producéo
cientifica sobre
microbiota em
esfregacos cérvico-
vaginais e a relacao
entre alteracdes da
flora e colonizacdo
por microrganismos
patdégenos.

Concluiu-se que
infec¢des vaginais
estdo ligadas a flora
natural,
comportamento
sexual e higiene
intima. Probidticos
mostraram-se
eficazes na
prevencgéao e
tratamento.

Mouro, 2021.

O microbioma
vaginal na salde
ginecoldgica e sexual

Caracterizar o
microbioma vaginal
e avaliar seu
impacto na salde
ginecoldgica e
sexual, com énfase
na vaginose
bacteriana e no
transplante de
microbiota.

Avancos recentes
na compreensao do
microbioma vaginal
apontam que o
transplante de
microbiota mostra
resultados
promissores no
tratamento da
vaginose recorrente.

Bezerra da Silva et
al., 2022.

Impacto da
microbiota uterina na
reproducéo assistida:
revisdo de literatura

Relacionar a
importancia da
microbiota uterina
para o sucesso da
reproducéo humana,
especialmente na
fertilizag&o in vitro.

O equilibrio da
microbiota do trato
reprodutivo feminino
é fundamental para
a fertilidade;
desequilibrios
podem gerar
infeccbes e
insucesso na
reproducgéo
assistida.

Dutra et al., 2024.

A influéncia da
microbiota vaginal na
saude reprodutiva
feminina

Revisar a influéncia
da microbiota
vaginal na
fertilidade, sucesso

A disbiose esta
associada a
infertilidade, abortos
espontaneos e parto

gestacional e prematuro.
prevencéo de Probiodticos
complicacfes especificos podem
reprodutivas. melhorar os
desfechos
reprodutivos.
Guerreiro, Costa, Relacéo das Relacionar as Chlamydia
2025. infeccbes principais infecgbes | trachomatis foi a

bacterianas do trato
genital e infertilidade
feminina

bacterianas do trato
genital com casos
de infertilidade em
mulheres.

bactéria mais
associada a
infertilidade.
Destaca-se a
importancia da
microbiota saudavel
para protecéo do
trato genital.

Oliveira, 2019.

Microbiota vaginal,
hepatites B e C,
sifilis e HIV em
mulheres atendidas
em servigco de
infertilidade

Identificar
prevaléncia de ISTs
(sifilis, hepatites B e
C, HIV) e tipos de
microbiota em
mulheres com
infertilidade.

Vaginose bacteriana
foi prevalente em
42,1% das mulheres
inférteis; ndo houve
casos de HIV,
hepatite B ou C.
Evidenciada
associacéo entre




microbiota anormal
e infertilidade.

Albuquerque et al.,
2025.

Microbioma vaginal e
sua influéncia na
saude reprodutiva:
implicacbes para a
infertilidade e
doencas
ginecolégicas

Revisar a influéncia
do microbioma
vaginal na saude
reprodutiva feminina,
infertilidade e
doencas
ginecoldgicas.

Equilibrio da
microbiota,
especialmente
Lactobacillus, esta
ligado a melhores
desfechos
reprodutivos;

dishbiose aumenta
risco de infertilidade
e doencas
ginecoldgicas.

Fonte: Autoria prépria, 2025.

A analise dos artigos selecionados permitiu identificar pontos de
concordancia, divergéncia e complementacao entre os autores em relacédo ao papel
da microbiota vaginal na saude reprodutiva feminina e infertilidade. De forma geral,
todos os estudos concordam quanto a importancia dos Lactobacillus como principais
microrganismos associados a um ambiente vaginal saudavel. Goncgalves (2019)
ressalta que a presenca predominante dessa flora mantém o pH acido e protege
contra microrganismos patogénicos, o que é reforcado também por Mouro (2021), ao
destacar a relacé@o simbi6tica entre microbiota e hospedeiro.

Essa viséo é corroborada por Albuguerque et al. (2025), que apontam que 0
equilibrio microbiano esta diretamente associado a melhores desfechos
reprodutivos.

No tocante as consequéncias da disbiose, 0s artigos apresentam
convergéncia ao associa-la a quadros de infertilidade e complicaces gestacionais.

A exemplo de Dutra et al. (2024), que enfatizam a ligacdo entre desequilibrio
microbiano e abortos espontaneos, juntamente com Guerreiro e Costa (2025)
reforcam que infeccdes bacterianas, especialmente a presenca de Chlamydia
trachomatis, constituem fator decisivo para falhas reprodutivas. De modo
semelhante, Oliveira (2019) evidenciou, em estudo clinico, prevaléncia elevada de
vaginose bacteriana em mulheres inférteis, reforcando a associacao direta entre
microbiota anormal e infertilidade.

Divergéncias foram observadas quanto a énfase em determinados fatores

como transplante de microbiota versus probiéticos, sendo que Mouro (2021) destaca



Avancos relacionados ao transplante de microbiota vaginal como estratégia
terapéutica promissora enquanto Dutra et al. (2024) enfatizam intervencées com
probioticos como alternativa de restauracdo do equilibrio microbiano, abordagem
que ainda carece de estudos longitudinais, ja Silva et al. (2022) chamam atencao
para a necessidade de compreender melhor as interacdes entre microbiota uterina e
sucesso da reproducdo assistida, indicando que o conhecimento ainda é incipiente
nessa area, conforme salientado pelos proprios autores.

Houve também pontos de complementacéo importantes. Enquanto Gongalves
(2019) e Mouro (2021) abordaram a questéo da microbiota sob uma perspectiva
conceitual e preventiva, Oliveira (2019) trouxe dados praticos ao revelar a alta
prevaléncia de alterac6es microbioldgicas em pacientes com infertilidade em servico
especializado. Essa complementaridade fortalece a discusséo ao unir teoria e
pratica, permitindo compreender tanto os mecanismos de desequilibrio da flora
guanto suas implicacdes clinicas. Complementarmente, Albuquerque et al. (2025)
ampliam a andlise ao discutir o impacto da disbiose ndo apenas na infertilidade, mas
também em doencas ginecoldgicas, como
endometriose e sindrome dos ovarios policisticos, ampliando a compreensao do
tema.

Apesar de suas diferentes abordagens, convergem ao evidenciar o papel
central da microbiota vaginal e uterina na manutencéo da saude reprodutiva e na
prevencdo da infertilidade. Divergéncias metodoldgicas e de énfase tematica ndo
reduzem a relevancia dos achados, mas antes demonstram a complexidade e
multidimensionalidade do tema. A integracdo dos resultados sugere que estratégias
de prevencao, diagndstico e intervencao direcionadas ao equilibrio da microbiota

podem representar avancos significativos para a saude reprodutiva feminina.

CONCLUSAO

A microbiota vaginal desempenha papel central na saude reprodutiva
feminina, sendo responsavel pela manutencéo do equilibrio fisiologico, pela protecao
contra microrganismos patogénicos e pela criacado de condi¢des favoraveis a
concepcgao. A predominancia do género Lactobacillus mostrou-se determinante para
a homeostase vaginal, uma vez que garante a producgéo de acido latico e outras

substancias antimicrobianas que preservam o pH acido e dificultam a proliferacéo de



agentes infecciosos. Em contrapartida, verificou-se que a disbiose vaginal esti
diretamente associada a diversos desfechos negativos, incluindo infertilidade,
abortos espontaneos, parto prematuro e insucessos em técnicas de reproducao
assistida. A literatura analisada reforca que o desequilibrio microbiano compromete
ndo apenas a fertilidade natural, mas também a eficicia de interven¢gbes médicas
avancadas, como a fertilizac&o in vitro, tornando evidente a necessidade de maior

atencao a esse fator clinico.

Além disso, os estudos apontaram caminhos promissores para a intervencgao,
como o uso de probidticos especificos e, mais recentemente, o transplante de
microbiota vaginal, estratégias que buscam restabelecer a flora saudavel e,
consequentemente, melhorar os resultados reprodutivos. Entretanto, ainda sao
necessarias pesquisas robustas e de longo prazo que consolidem a eficicia e a
seguranca dessas terapias, visto que o conhecimento disponivel, embora relevante,
permanece incipiente.

Portanto, a preservacdo da microbiota vaginal saudavel deve ser considerada
um pilar na promogdo da saude reprodutiva feminina. Investimentos em novas
pesquisas, associados a incorporacdo de praticas clinicas voltadas ao diagndstico
precoce e ao tratamento da disbiose, tém o potencial de reduzir complicacdes
ginecolégicas e gestacionais, além de contribuir para avancos significativos no

enfrentamento da infertilidade.
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