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RESUMO - O ciclo menstrual ¢ um fenomeno bioldégico em mulheres saudaveis onde a caracteristica
notavel ¢ o fluxo sanguineo vaginal, que ocorre devido a variagdes das concentragdes hormonais
secretadas pelo eixo hipotalamo-hipodfise-gonadal. O ciclo menstrual dura, em média, 28 dias, dividido
em fase folicular que inicia com hemorragia menstrual e se prolonga por 15 dias, fase ovulatéria entre 10°
e 14° dias e fase lutea que inicia no fim da ovulac@o e termina no inicio da hemorragia menstrual. O uso
de anticoncepcionais hormonais evita a ovulagdo pela supressdo da secre¢do das gonadotrofinas. Este
trabalho relacionou o exame cérvico-vaginal com a anamnese das pacientes do projeto de extensdo:
"Prevengdo e educacdo na atengdo a saude da mulher: coleta de Papanicolaou”. Foram analisadas 129
mulheres. Cruzando os dados obtidos entre exame citopatoldgico e clinico observou-se que 17% das
pacientes que relataram estar na primeira fase do ciclo sem uso de hormoénios na anamnese, apresentaram
citolise no citopatologico. Resultados discrepantes, pois na primeira fase do ciclo ocorre a¢do suprema de
estrogeno. Conclui-se que a anamnese correta ¢ de suma importancia, pois ¢ a partir dela surge a hipotese
diagnostica, que em alguns casos sera confirmada pelo exame citopatoldgico, para entdo seguir a conduta
terapéutica.

PALAVRAS-CHAVE — Anamnese. Hormdnios. Teste de Papanicolaou.

Introducio

O ciclo menstrual ¢ um fendmeno biolégico que ocorre em mulheres saudaveis
onde a caracteristica notavel ¢ o fluxo sanguineo vaginal. Tal fendmeno ocorre como
resultado direto de variagdes das concentracdes hormonais secretadas pelo eixo
hipotalamo-hip6fise-gonadal. O ciclo menstrual dura, em média, 28 dias variando entre
21 e 35 dias, podendo ser dividido em trés fases: folicular que inicia com a hemorragia
menstrual e se prolonga por 15 dias (variando entre 9 e 23 dias), ovulatoria que ocorre
entre os dias 10° e 14° com 1° a 3 dias de duracdo, culminando na ovulagdo e fase litea

que inicia no fim da ovulagdo e termina com o inicio da hemorragia menstrual. O uso de
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anticoncepcionais hormonais evita a ovulagdo, ou seja, a liberagdo de ovulos pelos
ovarios (fase ovulatoria) devido a supressdo da secrecdo das gonadotrofinas
(TEIXEIRA, et al., 2012).

A vagina e o utero respondem a agdo dos esterdides devido a presenca de
receptores hormonais, sendo assim, as suas células esfoliadas traduzem o efeito desses
hormonios, permitindo, por meio de sua analise citologica cérvico-vaginal pelo método
de Papanicolaou, saber o estado funcional do ovario (FERNANDES, 2011; STABILE,
et al., 2012).

Os esfregacos de citologia cervico-vaginal sdo constituidos por células
superficiais que aparecem em supremacia na 1* fase do ciclo (pré-ovulagdo), apds
terapéutica estrogénica ou como resultado de um tumor do ovario. As células
intermedidrias ocorre na 2* fase do ciclo (pds-ovulagdo), na gravidez, na menopausa e
na terapéutica com progesterona, além das células naviculares que surgem
frequentemente em gravidas. As células parabasais sdo encontradas na pré-puberdade,
pos-parto, pds-menopausa, pos-irradiagdo ou por insuficiéncia de estrogénio, e células
basais que surgem quando ocorre uma esfoliagdo traumadtica (erosdo ou ulceragdo da
mucosa), atrofia severa ou uma infeccdo. Além dessas células o esfregaco também ¢é
constituido por células endometriais que podem ser vistas até o 12° dia do ciclo e
descamam na fase menstrual e células endocervicais (PAIM, et al, 2009;
PATHOLOGIKA, 2010).

Na menopausa, observam—se esfregacos vaginais hipotréficos ou até atroficos.
O esfregaco atrofico se caracteriza pela auséncia de células superficiais eosinofilicas por
percentagem variavel de células profundas. O grau de atrofia ¢ tanto maior quanto mais
elevada a quantidade de células profundas encontradas no esfregago. Este exame
possibilita avaliar a fun¢do ovariana, desde a infincia até a pos-menopausa. Pode ser
utilizado, também, na detec¢do do periodo ovulatorio durante tratamento de esterilidade,
na monitora¢do de terapias hormonais e nas disfun¢des ovarianas, além de sua
aplicabilidade na obstetricia, na deteccdo da proximidade da data provavel do parto, na
avaliag@o da funcdo placentaria e na pesquisa de escamas fetais (ruptura precoce ou ndo
da bolsa amniotica) (FERNANDES, 2011).

Outra situacdo que pode ser observada no esfregaco cérvico-vaginal € a citdlise
que significa morte celular causada por exacerbacdo de lactobacilos. Ocorre em
qualquer situagdo em que o crescimento desta camada esteja estimulado por hormdnios.

Na segunda fase do ciclo menstrual, principalmente no final, quando comega a etapa de
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descamacado do epitélio, pode-se encontrar citdlise fisiolégica. Porém, quando a citolise
é muito intensa pode indicar situa¢des patoldgicas (BVS APS ATENCAO PRIMARIA
A SAUDE, 2013).
Objetivos

Este trabalho teve como objetivo determinar a relagdo do exame cérvico-
vaginal com a anamnese das pacientes que utilizaram hormdnios no projeto de extensao:

"Prevencao e educacdo na atencdo a saude da mulher: coleta de Papanicolaou”.

Referencial tedérico-metodologico

A populagdo alvo deste trabalho sdo mulheres atendidas no projeto no periodo
de 2013 e 2014, numa amostragem de 273 pessoas, cuja relacdo entre o exame clinico e
a utilizacdo de hormonios foi determinada através dos dados da anamnese onde se
incluiu informagdes sobre a terapia hormonal, e dados dos laudos emitidos.

As coletas foram realizadas no Ambulatério da UEPG, Hospital Universitario
Regional dos Campos Gerais (HURCG) e em Unidades Basicas de Saude (UBS), por
docentes e académicos do curso de Enfermagem e Farmacia. As andlises laboratoriais
(citopatologia) foram realizadas por docentes e académicos do curso de Farmacia no
Laboratorio Universitario de Analises Clinicas da UEPG (LUAC). As orientagdes sobre
higiene e cuidados na pré-coleta foram dadas no momento do agendamento da consulta.

Para o exame citopatologico pelo Papanicolaou foram coletados materiais da
juncdo escamo-colunar com auxilio de espatula e do canal endocervical com uso de

escovinha. O esfregaco foi entdo fixado com polietilenoglicol e submetido a analise.

Resultados

O grau de maturagdo do epitélio escamoso do trato genital feminino ¢
hormoénio dependente. Portanto, a variagdo no grau de maturacao destas células, serve
como indice para avaliar a situacdo endocrina da mulher.

Da populagdao alvo de 273 mulheres, 129 estavam com os dados clinicos
preenchidos. Dessas 129 pacientes avaliadas 53 (41%) estavam na primeira fase do
ciclo e 76 (59%) na segunda fase (Tabela 1). Das 53 mulheres que estavam na primeira
fase do ciclo, 14 (26%) apresentaram citolise e lactobacilos e destas 5 (9%) relataram
fazer terapia hormonal. Na primeira fase do ciclo ocorre a producdo de estrogénio em
niveis crescentes e o esfregaco mostra um predominio de células escamosas superficiais

com escassos lactobacilos. Ja& na segunda fase do ciclo, a producdo de estrogénio cai,



13.° CONEX — Apresentagao Oral — Resumo Expandido 4

aumentando a produ¢do de progesterona mostrando no esfregaco predominio de células
intermedidrias, com numerosos lactobacilos. A agdo dos lactobacilos sobre as células
intermedidrias resulta na sua degradacdo (citolise), com o aparecimento de numerosos
nucleos desnudos e restos citoplasmaticos. Durante a anamnese apenas 5 (9%)
relataram fazer terapia com hormonios. Desta forma, esperava-se encontrar a presenca
de citolise com numerosa flora lactobacilar em mulheres na primeira fase do ciclo,
somente nos casos em que estivesse sendo feito uso de terapia hormonal e/ou fazendo

uso de anticoncepcionais.

Tabela 1 — Avaliacio do exame citopatoldgico frente ao ciclo hormonal de
mulheres atendidas no Ambulatério UEPG, HURCG e Unidades Basicas de Saude
de Ponta Grossa entre 2013 e 2014

total citolise e lactobacilos com hormonio sem hormonio

n’. Abs percentual n’. Abs percentual n°. Abs percentual
1° fase do ciclo 53 14 26% 5 9% 9 17%
2° fase do ciclo 76 20 26% 5 6% 14 18%

Legenda: n°Abs = Numero absoluto.

Ao analisar os laudos emitidos no exame citopatolégico com os dados do exame
clinico foi possivel observar que 17% das pacientes estavam na primeira fase do ciclo
sem uso de hormonios, e apresentaram citolise no exame citopatologico, resultados

discrepantes, pois na primeira fase do ciclo ocorre agdo suprema de estrogeno.

Consideracoes Finais

Os dados encontrados refletem uma falha na anamnese. Isto pode ocorrer
devido a falta de conhecimento das pacientes sobre a terapia hormonal, ou até mesmo
constrangimento por parte delas o que faz com que ndo relatem ao médico ou ao
enfermeiro sua real condicdo de satde, ou mesmo repassem datas inveridicas do ultimo
dia da menstruacdo. Falhas também podem ser devido ao preenchimento inadequado da
ficha com os dados clinicos.

Sendo assim conclui-se que a anamnese correta ¢ de suma importancia, pois ¢ a
partir desta que surge a hipotese diagndstica, e que em alguns casos sera confirmada
pelo exame citopatologico para entdo seguir a conduta terapéutica. Além disso, a
anamnese e¢ o exame ginecolégico ndo devem ser reduzidos apenas a queixa

ginecologica, também se deve investigar os antecedentes gineco-obstétricos, historia
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pessoal ou antecedente e fazer a correta identificacdo da paciente. Para que isso ocorra

de forma eficiente, a paciente deve sentir-se tranquila e confiante durante a anamnese.
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