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Resumo: Introdugdo: A candidiase vulvovaginal € uma infecgdo flngica ocasionada pelo
género Candida. E considerada a segunda maior problematica que afeta a salde da
mulher, acredita-se que 40 a 50% das mulheres podem ter casos recorrentes. Objetivo:
Compreender como a modulagdo da microbiota intestinal pode auxiliar no tratamento
nutricional da candidiase vulvovaginal recorrente. Metodologia: O trabalho apresenta uma
revisdo integrativa realizada por meio de busca nos bancos de dados Scientific Electronic
Library Online (SciELO) e National Library of Medicine (PubMed). Os critérios de inclusao
utilizados na pesquisa foram: estudos de revisdo bibliografica, estudos randomizados,
ensaio-clinico, revisdes sistematicas, estudos em inglés, espanhol e portugués. E os critérios
de exclusdo foram artigos com irrelevancia académica, estudos de caso e livros. Resultados:
80% (n:8) dos trabalhos apresentam a utilizagéo de cepas probiéticas como uma alternativa
significativa na redugdo de inflamagédo, bem como nos sintomas da CVV e nos casos de
menor nimero recorréncias, em um periodo superior de 8 ou mais semanas. Conclusdo: As
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cepas de probidticos tém potencial de atenuar as sintomatologias da CVV, assim como as
recidivas, melhorando a qualidade de vida da mulher. Porém, ainda ha limitagées em relagéo
aos estudos sobre os probioticos e candidiase.

Palavras-chave: candidiase vulvovaginal; probioticos; microbiota intestinal.

Abstract: Introduction: Vulvovaginal candidiasis is a fungal infection caused by the genus
Candida. VVC affects most women of childbearing age, being less common in menarcheal
and menopausal women. It is considered the second biggest problem that affects women’s
health, it is believed that 70 to 75% of women are likely to manifest at least one occurrence
throughout their lives, while 40 to 50% may have recurrent cases. Objective: To understand
how the modulation of the intestinal microbiota can help in the nutritional treatment of recurrent
vulvovaginal candidiasis. Methodology: The work presents an integrative review carried out
through a search in the Scientific Electronic Library Online (SciELO) and National Library of
Medicine (Pubmed) databases carried out between February and June 2023. The inclusion
criteria used in the research were: literature review studies, randomized studies, clinical trials,
systematic reviews, studies in English, Spanish and Portuguese. And the exclusion criteria
will be articles with academic irrelevance, case studies and books. Results: 80% (n:8) of the
papers present the use of probiotic strains as a significant alternative in reducing inflammation,
as well as VVC symptoms and in cases with fewer recurrences, over a period of 8 or more
weeks. Conclusion: Probiotic strains have the potential to attenuate VVC symptoms, as
well as relapses, and consequently improve women’s quality of life. However, there are still
limitations regarding studies on probiotics and candidiasis.

Keywords: vulvovaginal candidiasis; probiotics; gut microbiota.

INTRODUCAO

A candidiase é considerada um problema de saude publica por atingir
milhares de mulheres anualmente. Uma vez que ocasiona diversos sintomas
gerando incdmodo e prejudicando a qualidade de vida da mulher, como as relagdes
sexuais, afetivas, interagdes sociais e até mesmo as atividades e rendimento no
trabalho (Gunther et al., 2014).

A candidiase vulvovaginal (CVV) corresponde de 20% a 25% das secrec¢des
vaginais de cunho infeccioso, antecedido apenas da vaginose bacteriana. ACVV é
retratada como um fator que implica na saude da mulher, supde-se que em torno de
75% das mulheres adultas manifestam no minimo uma ocorréncia ao longo da vida.
Entre as quais, 40% a 50% sofrerdo outros episédios e 5% irdo adquirir candidiase
vulvovaginal recorrente (CVVR) (Alvares; Svidzinski; Consolaro, 2007).

A Candida albicans € um fungo que vive normalmente na microbiota natural
da vagina. No entanto, quando ocorre um desequilibrio imunolégico, tem-se uma
proliferagdo excessiva e em seguida um “ataque” nos tecidos, sendo ativada a
imunidade inata. Algumas células de defesa da imunidade inata s&o ativadas, como
os macrofagos, neutrofilos e natural killers que também auxilia na resposta imune
inata contra esse microrganismo e com isso desencadeia uma resposta inflamatéria
no local (Pappas, 2006).
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As bactérias do tipo lactobacilos encontram-se presente na microbiota vaginal
saudavel em maior proporgao e produzem acido latico e peréxido de hidrogénio,
conservam o pH vaginal acido em torno de 4,5 e isso impede a proliferacdo de
bactérias patogénicas e de Candida albicans. Por isso, as cepas de lactobacilos
como principalmente Lactobacillus rhamnosus e Lactobacillus reuteri tém sido
estudadas e vistas exercendo um papel relevante para o tratamento adjuvante da
CVVR (Chee; Chew; Than, 2020).

O conjunto variado de microrganismos que reside no intestino humano é
denominado de “microbiota intestinal” e contém cerca de aproximadamente 250
espécies de bactérias, fungos, virus e archeas (Almeida et al., 2021). Sendo alteravel
de acordo com cada individuo e os tipos de cepas de bactérias mudam conforme a
genética, idade, dieta e medicamentos (principalmente os antibiéticos) e os fatores
ambientais (Malesza et al., 2021).

As mudancas na quantidade e qualidade da microbiota intestinal ocasionam
implicagbes na homeostasia e isso favorece o surgimento de varias doengas
associadas a microbiota intestinal, dentre elas as doencgas gastrointestinais,
doengas infecciosas, doengas inflamatdrias intestinais, doencgas alérgicas, doengas
hepaticas, obesidade e outras. Dito isso, compreende-se que os fatores dietéticos
podem alterar a sua composig¢ao, a exemplo tem-se a dieta ocidental considerada
rica em consumo de carne vermelha, gordura animal, alto teor de agucar e alimentos
pobres em fibras (Bibbd et al., 2016).

Em contrapartida, uma dieta rica em carboidratos refinados que ¢é a principal
fonte de alimento do fungo, pode promover o desenvolvimento e a multiplicagcao da
Candida. Por isso, é importante a retirada de produtos alimentares que sejam ricos
em carboidratos refinados, a fim de que possa ter o controle do crescimento fungico
e ter como resultado um tratamento eficaz (Firmiano et al., 2020).

Os fatores dietéticos impactam na microbiota intestinal e vaginal, por isso,
para promover a modulagdo da microbiota intestinal € necessario a inclusdo de
certos tipos de alimentos considerados funcionais, sdo eles: probidticos, prebidticos
e simbidticos. Além disso, o alto consumo de alimentos com propriedades anti-
inflamatdrias e antioxidantes contribui para evitar a ocorréncia de candidiase de
repeticdo e tem maior eficacia em conjunto com o tratamento medicamentoso
(Raizel et al., 2021).

Considerando que a tematica apresentada revela um problema de saude e
atinge o publico feminino, nota-se nimeros significativos de recorréncia da infecgéao
devido a resisténcia aos antifiingicos como fluconazol e voriconazol. E indispensavel
a busca por embasamento cientifico acerca das possiveis causas e tratamentos
além dos medicamentos ja existentes para obter melhores propostas terapéuticas e
assegurar a melhora da qualidade de vida das mulheres afetadas.

O objetivo desse trabalho € compreender sobre a possibilidade de modular
a microbiota intestinal através do uso de probioticos para auxiliar no tratamento de
candidiase de repeticao.
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REFERENCIAL TEORICO

Microbiota Vaginal

A microbiota vaginal é formada por um padrao especifico em cada mulher,
sendo a espécie Lactobacillus a principal para o estabelecimento de uma microbiota
vaginal saudavel. O género Lactobacillus é responsavel por manter o ambiente acido
e impedir o surgimento de fungos e bactérias patogénicas, sendo representado por
cerca de 90% em todo o microbioma vaginal de mulheres saudaveis (Moreira, 2022).

Lactobacillus spp. sdo bactérias gram-negativas que colonizam a mucosa
vaginal e dificulta a formag&o ou o crescimento abundante de microrganismos que
possam ser patogénicos para o individuo, uma das agdes de proteger o hospedeiro
€ com a liberagdo de compostos com propriedades antimicrobianas. O acido lactico
produzido por essas bactérias tem a fungao de manter a homeostase do pH acido
em torno de 3,5 a 4,5, o que se torna fundamental para a protecdo da mucosa
(Barrientos et al., 2020).

O pH vaginal é considerado um recurso de defesa do organismo da mulher,
sendo possivel sofrer alteragdes entre 3,8 (pH) a 7,2 (pH), de acordo com o estagio da
vida, na maior parte do periodo menstrual em torno de 4 e no inicio da menstruagao
em torno de 7. Os géneros de lactobacillus que vive na microbiota normal da vagina
formam perdxidos de hidrogénio (derivando acido latico) e transforma o glicogénio
em acido latico, que tem o papel de conservar o pH vaginal apropriado (pH 4,5) a
fim de evitar infecgbes por patégenos (Medeiros, 2022).

Avagina tem como colonizadores diversos microrganismos como as bactérias
e alguns tipos de fungos “leveduras”, como a Candida albicans e outras espécies
de Candida como C. glabatra e C. parapsilosis. Os mecanismos da infeccdo podem
estar associados ao desequilibrio da microbiota vaginal, transmissdo sexual e a
multiplicagdo de Candida no trato gastrointestinal e vaginal, além do pH que deve
estar na faixa de 3,5 a 4,5 mantendo-o acido (Mendling, 2016).

Candidiase Vulvovaginal

A Candida spp. é caracterizada como uma levedura comensal referente ao
microbioma normalmente localizado em algumas regides do corpo (pele, cavidade
oral, trato gastrointestinal, urogenital e respiratério). Conforme circunstancias
especificas, o fungo tem potencial de alterar o condicionamento inécuo para um
condicionamento patogénico que pode provocar infecgbes (Mundula et al., 2019).

As principais doengas ocasionadas por Candida spp. sdo candidiase
vulvovaginal, candidiase oral e infecgbes sistémicas da corrente sanguinea.
A candidiase vulvovaginal é definida como uma infecgdo multifatorial, no qual
algumas sintomatologias como eritema vulvar, prurido, corrimento vaginal aquoso
com caracteristicas de “queijo” e odor na secre¢ao vaginal aparecem quando ha um
desequilibrio entre Candida, lactobacillus, o ambiente e o hospedeiro (Ribeiro et al.,
2020).
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A candidiase vulvovaginal € considerada a segunda problematica mais
regular de vaginite, depois da vaginose bacteriana, ocasionada pela multiplicagéo
exagerada de espécies de Candida no trato genital. Acredita-se que 70 a 75% das
mulheres tem chances de ter ao menos uma ocorréncia de CVV ao longo da vida e
cerca de 40 a 50% desses casos manifestarao varios episodios, o que € considerado
candidiase vulvovaginal recorrente, no qual ha cerca de quatro ou mais episédios
por ano confirmados conforme o diagnéstico clinico e laboratorial (Han; Ren, 2021).

Acandidiase vulvovaginal (CVV) é ocasionada por um tipo de fungo conhecido
como levedura, atinge a maioria das mulheres, sobretudo, em idade fértil, sendo
menos habitual nas mulheres que estdo na menarca e menopausa. E considerada
uma alteragao na inflamagéao da mucosa genital e um dos casos ginecoldgicos mais
predominantes, que atinge a mulher na idade reprodutiva. Decorre da multiplicagao
de leveduras do género Candida que habitua a microbiota vaginal ou que pode ser
conduzida e advinda da regiao perianal (Silva; Matos; Costa, 2022).

Os principais fatores de risco que atuam para a manifestacao de CVV estao
entre a gravidez, reposigdo hormonal, diabetes ndo controlada, imunossupresséo,
antibiéticos, uso de glicocorticoides e predisposicdo genética, além de aspectos
como habitos de higiene, vestimentas e praticas sexuais (Mendling, 2015).

A candidiase recorrente reflete em diversos fatores na vida das mulheres
acometidas, dentre eles os sociais, familiares e no funcionamento da vida
sexual, ocasionando problemas como baixa autoestima, ansiedade, depressao e
baixa produtividade nas atividades do cotidiano. Essas condi¢gbes tém influéncia
desfavoravel na qualidade de vida da mulher (Fukazawa, 2018).

Fisiopatologia da Candidiase

A primeira forma de colonizagao e crescimento da candidiase na mucosa, &
a adeséao de C. albicans nas células epiteliais. Com isso, tem-se inicio da agéo da
imunidade inata pela invasao tecidual, por meio de modificagdes morfolégicas de
fungo de leveduras para hifas, com estas entrando nas células epiteliais por meio
de dois mecanismos diferentes: endocitose induzida e ativa penetragdo (Araujo;
Lopes; Cruz, 2020).

A Candida albicans atua como comensal ou patégeno no hospedeiro,
conforme o ambiente microbiano, a resposta imunolégica do hospedeiro e os
fatores de viruléncia do fungo. Com isso, os fatores microbianos e do hospedeiro
s&0 os responsaveis por ocasionar dano tecidual, incluindo a resposta imunoldgica
do hospedeiro que parece agravar (Tang et al., 2016).

Aidentificagao imunologica de C. albicans decorre por meio de receptores de
reconhecimento de padroes (PRRs) de células imunes inatas. Os PRRs como Toll-
like (TLR) e receptores de lectina tipo C (Dectina-1 e 2-), que interagem com padrdes
moleculares associados a patégenos (PAMPs) em C. albicans parede celular, como
as glucanas e mananas e ocasionam a secregao de citocinas inflamatodrias. Esse
mecanismo desencadeia uma resposta inflamatéria na mucosa vaginal (Netea;
Maradi, 2010).
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Além da viruléncia do patégeno, também tem a patogenia da CVV que
depende da predisposicao individual e dos mecanismos de defesa do hospedeiro.
As leveduras sédo grandes oportunistas que ocasionam infecgdo uma vez que a
defesa do hospedeiro se encontra vulneravel. Alguns fatores de viruléncia facilitam
para que as leveduras provoquem essa infecgéo (Lopes, 2019).

Diagnéstico da Candidiase

A Candida é uma espécie de fungo considerada oportunista que pode ser
encontrada na vagina sem causar sintomas (assintomatico), pode estar no ambiente
e manifestar infeccbes isoladas e a terapéutica ser eficaz ou pode apresentar
infecgdes recorrentes de dificil tratamento. Por conta disso, a narrativa clinica da
paciente é essencial para identificar a ocorréncia de testes anteriores, resposta
a terapia e possiveis indicadores de risco que ocasionam a recorréncia (Blostein,
2017).

A confirmacgao da presenca de Candida é necessaria para poder estabelecer
um tratamento efetivo de longo prazo. O crescimento da resisténcia aos antifungicos
existentes e o aumento da viruléncia em algumas espécies apontam para a
relevancia de realizar o teste de suscetibilidade em pacientes de dificil cura. O teste
de suscetibilidade e o PCR sao considerados importantes para identificar infeccoes
resistentes a antifungicos, entretanto, é de dificil acesso (Donders et al., 2022).

O diagnéstico resume-se no quadro clinico com a andlise dos sinais e
sintomas de prurido, corrimento esbranquigado e espesso, com aspecto semelhante
a nata de leite, a vulva e a vagina encontram-se edemaciadas e hiperemiadas,
podendo apresentar dor ao urinar e sensagado de queimacao. Esse diagndstico
ndo é assertivo para identificar casos de candidiase vulvovaginal recorrente, sendo
fundamental exames adicionais para afirmar um diagndstico preciso. Desse modo,
€ possivel ressaltar algumas alternativas como a microscopia e o meio de cultura.
(Medeiros, 2022).

A microscopia também é uma forma de analisar a presenca de hifas e
esporos, no entanto, & possivel apresentar resultado negativo na microscopia e
positivo na cultura. Além disso, em quadros de candidiase recorrente € necessario
realizar cultura vaginal por ser mais especifico, utilizando o método de cultivo
através do Agar Sabouraud, com o objetivo de ser identificado o subtipo de Candida
relacionada ao processo de infecgéo (Yano et al., 2019).

Tratamento Farmacolégico

O tratamento da CVV tem a finalidade de diminuir os sintomas da paciente,
tendo duas formas de ser realizado, por via oral ou tépica. O tratamento oral ocorre
com imidazélicos e triazdlicos: fluconazol 150 mg em dosagem Unica e cetoconazol
200 mg uma vez ao dia, durante 14 dias. Enquanto isso, o tratamento local, é por
via intravaginal com a utilizacdo de Clotrimazol 1% no periodo de 7 dias, Terconazol
0.8% administracao de 5g por trés dias e acido borico (600mg/ supositério) duas
vezes ao dia, durante 14 dias (Leal et al., 2016).
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Nos casos de ocorréncia da CVVR é receitado um tratamento mais longo.
No tratamento oral recomenda-se o uso do clotrimazol (2 capsulas e 100mg), duas
vezes por semana durante seis meses ou uso local de terconazol (0.8%) com
aplicabilidade de 5g durante sete dias. A terapia oral também abrange a utilizagédo
de: cetoconazol (2 capsulas de 200mg) por cinco dias apdés a menstruagao, no
decorrer de seis meses ou o uso de fluconazol (150mg) com administragdo por
um més ou ainda a utilizagdo de itraconazol (200mg) por trinta dias. Ao final desse
tratamento, a terapia € suspensa, nos casos de reaparecimento, o tratamento é
realizado novamente e tem-se uma manutenc¢ao por cerca de um ano (Lirio et al.,
2016).

Apesar dessas recomendagdes, estudos mostram que os riscos de nao
responder ao tratamento de manutengcdo sdo maiores em mulheres com CVVR
que apresentam mais tempo com a infecgédo e escoriagao vulvar. Além disso, por
apresentar alguns efeitos colaterais como dor de cabega, nausea, dor abdominal
acaba nao sendo aderido por muitas mulheres e dificulta a erradicagéo do fungo e
dos sintomas (Eschenbach, 2004).

Microbiota Intestinal

A microbiota intestinal é definida como um conjunto de microrganismos que
habituam o trato gastrointestinal, em que é formada por bactérias, arqueas, fungos,
virus e protozoarios. As bactérias determinantes do trato gastrointestinal sdo as
pertencentes aos Filos Firmicutes, Bacteroidetes e Actinobacteria (Gomes, 2020).

O trato gastrointestinal reflete na colonizagdo de microrganismos depois
do nascimento e mantém-se como habitat para uma multiplicagdo variada de
microrganismos ao decorrer da vida do hospedeiro, que permanece continua, a
menos que aspectos externos, como terapias com antibidticos e outros fatores
associados ao estilo de vida altere o equilibrio da microbiota. As condigbes que
atuam na forma de colonizar as bactérias do TGl sdo concomitante e influenciam
entre si, de modo que uma condigao interfere ou modifica o objetivo do outro. Alguns
desses aspectos, que ajustam e preservam a colonizagdo da microbiota intestinal
sdo: ambiente, aspectos genéticos e imunolégicos do hospedeiro, utilizagdo de
antibioticos e aleitamento materno ou ndo (Santos; Varavallo, 2011).

A microbiota é heterogénea e formada por uma diversidade de bactérias
anaerodbias, geralmente é constituida por Bacteroides spp., Bifidobacterium spp.,
Clostridium spp., Lactobacillus spp., Enterococcus spp., Eubacterium spp., Fuso-
bacterium spp., Peptostreptococcus spp., Ruminococcus. As Bifidobacterium spp.
séo identificadas em forma de bastonetes, sendo gram-positivas e que ndo formam
esporos, assim como, os Lactobacillus sdo considerados gram-positivos e ndo pro-
duz esporos, além de nao possuir flagelos (Santos; Varavallo, 2011).

O papel da microbiota é considerado relevante para o equilibrio do
funcionamento do organismo, pois atua como a principal medida de defesa do
corpo, no qual microrganismos habituais competem com patobiontes pelos sitios
de adesao e aproveitamento de nutrientes presentes na mucosa intestinal. Além do
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mais, € onde acontece a formacao de bacteriocinas, consideradas como antibiéticos
por atuar contra o crescimento de microrganismos patogénicos (Gomes, 2020).

A dieta é destacada como um dos maiores fatores para a influéncia no
microbioma intestinal, as altera¢des expressivas sdo compreendidas com o padrao
dietético, sobretudo, a ingestao de fibras alimentares, advindas de frutas e vegetais.
O desenvolvimento de uma microbiota adequada esta associado a um padrao
dietético que compreende a ingestdo de fibras, frutas e vegetais, proporcionando
espécies mais variadas e equilibrio entre o hospedeiro, enquanto a dieta pobre
nesses nutrientes e rica em agucares, gorduras e proteina animal tem uma
biodiversidade microbiana baixa e esta associada ao risco de doengas metabdlicas
(Gibiino et al., 2021).

Probioticos

Os probiéticos sdo caracterizados como “microrganismos vivos que, quando
administrados em quantidades adequadas, conferem beneficio a saude do
hospedeiro”. A definigdo de probioticos teve surgimento pela primeira vez no ano
de 1908 por Elie Metchinkoff, que verificou que a ingestao de produtos fermentados
possuindo bactérias pertencente ao género “Lactobacillus” apresentava beneficios
a saude (Dale et al., 2019).

Para ser considerado probidtico é necessario que a bactéria tenha espécie
e subespécie da cepa especificada, ter resisténcia a acidez gastrica, eficiéncia de
aderir ao epitélio intestinal, garantir efeitos comprovados e informar as doses. Os
efeitos promovidos referem-se a fermentagéo de substratos, originando a formagéao
de acidos graxos de cadeia curta que tem atuagido na resposta imunolégica do
hospedeiro (Santos; Varavallo, 2011).

Os probiéticos mais comuns para uso sao Lactobacillus spp., Bifidobactérias
spp. E em menor frequéncia Saccharomyces spp. E Bacilos spp. As caracteristicas
benéficas dos probidticos sédo baseadas em estudos in vivo e in vitro que usaram
cepas distintas e com varias opgdes de dosagens. Muitas pesquisas demonstram
os resultados benéficos em tratamento e prevencgéo de CVV (Martinez et al., 2009).

A atuacao positiva dos probiéticos acerca da microbiota intestinal humana
inclui condicdes como agdes antagdnicas, competéncias e impactos imunoldgicos,
ocasionando em um crescimento da resisténcia a patégenos. Desse modo, a
ingestdo de culturas bactérias probidticas promove a proliferagdo de bactérias do
bem, em relagao ao crescimento de bactérias nocivas, fortalecendo agdes protetoras
(Saad, 2006).

Além disso, os mecanismos de agdo dos probiodticos incluem a formagéo
de produtos com atividade antimicrobiana, a disputa com nutrientes e competicédo
por sitios de adesdo, modificagbes do metabolismo das bactérias, por meio do
crescimento ou redugdo da agado enzimatica. Além de estimular a imunidade do
hospedeiro com o fortalecimento da agdo dos macréfagos e aumento de anticorpos,
os efeitos dos probidticos podem ser considerados como nutricionais, fisioldgicos e
antimicrobianos (Chee; Chew; Than, 2020).
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Os Lactobacillus podem contribuir para o aumento e a agao da barreira
natural das células epiteliais por estimular o aumento de proteinas estruturais e
transmembrana nas proximidades das jung¢des apertadas, que acabam sendo
enfraquecidas por conta de inflamagé&o ou fatores de viruléncia por agentes nocivos.
A diminuigdo dessa barreira estimula a chegada de macréfagos e pode intensificar
a descamacao das células epiteliais, ocasionando o corrimento vaginal (Ardizzoni;
Wheeler; Pericolini, 2021).

METODOLOGIA

O trabalho consiste em uma revisao integrativa realizada a partir de uma busca
nas bases de dados Scientific Electronic Library Online (SciELO) e National Library
of Medicine (PubMed) no periodo de 2009 a 2022. A busca dos estudos foi realizada
durante o més de setembro de 2022, e para isso utilizou-se os descritores MeSH:

“candidiasis and probiotics”, “probioticos
na lingua inglesa e lingua portuguesa.

Os critérios de inclusdo para a pesquisa foram: estudos de revisdes
bibliograficas que falavam sobre candidiase, probidticos e probidticos em mulheres
gravidas com candidiase, microbiota intestinal, estudos randomizados, ensaio-
clinico, revisbes sistematicas, estudos em inglés, espanhol e portugués. E os
critérios de exclusao serdo artigos com irrelevancia académica, estudos de caso e
livros.

"« U] "«

, “probiotics”, “microbioma” “mycobiome”

RESULTADOS E DISCUSSAO

O quadro abaixo apresenta os artigos analisados e selecionados para a
revisao sobre a modulagéo intestinal com probiéticos na candidiase vulvovaginal.
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Quadro 1 - Dados acerca dos artigos revisados sobre cepas de
probiéticos no tratamento de CVV e CVVR.

maintenance
treatment.
Mycoses,
v. 62, no. 4,
p. 328-335,
2019.

bovina nos
sintomas e
recorréncia de
CVV como terapia
adjuvante ao
clotrimazol tépico.

placebo ou probiético
contendo as cepas de
Lactobacillus acido-
philus GLA-14 e Lac-
tobacillus rhamnosus
HNOO1 em combinagao
com lactoferrina bovina
RCX.

significativamente
menores no grupo de
intervengéo versus
placebo (33,3% vs
91,7% apds 3 meses
e 29,2% vs 100%
apods 6 meses).

AK:I%” Titulo Objetivo Metodologia Resultados Conclusédo
Em cada ponto de
tempo (0, 6, 12 e 24
horas) do estudo a
Candida albicans
induziu um aumento
significativo na produ-
céo de IL-1a e IL-8
pelas células VK2/ L. reuteri RC-
£ " E6E7i Apés o (ljesafio 14 sozinhoLe
ect o " com lactobacilos, as junto com L.
Lactobacillus %Zﬁigﬁ’;%?g;%ﬁ' células epiteliais ndo rhamno-
rhamnosus- mulheres onde os alteraram os niveis sus GR-1
Mar- Laci:ﬁ)ga?:ﬂﬁjs Determinar a ativi- ntmeros de leveduras, 'IqESILeS\Y/IIELGLG‘ORéFNS créglcti)me%to
tinez reuteriRC-14 | dade anti- Candida lactobacilos e células dos microrganismos de leveduras
etal on the abilit, dos microrganis- VK2/EGE7 viaveis fo- robiéticos%umentou e seu CFS
5009 b Cordl Yy e ram determinados nos | ProPiotice
of Candida mos probidticos. tempos 0, 6 e 12 horas os niveis de IL-8 e pode regular
induce in- ;grsamvrgiesd(;%o;tggﬁgg EBFI)E7 infectadas com de citoci%as,
flammation. ’ Candida albicans ajudando a
. Em 24 horas de eliminar a
co-incubacéo, L. CVV in vivo.
reuteri RC-14 sozinho
e em combinagéo
com L. rhamnosus-
GR-1 diminuiu
a populagao de
levedura recuperavel
das células.
Estudo randomizado,
duplo-cego, clinico/
comparativo Os achados
; 59 pacientes com A recorréncia em
%%rgtﬂ)r?grqgetg? Avaliar a recorrén- CVV diagnosticadas, 6 meses no grupo derzc;nt%trr;a;?m
Vulvovaginal cia de candidiase inicialmente tratada controle foi de onze grobiéticos
Candidiasis vaginal apds o com uma dose Unica (35,5%) e no grupo com antifun-
Davar, in Patients tratamento oral de 150 mg de flucona- de pesquisa foi de icos azolicos
Robab Undergoin com fluconazol em zol, dividida em dois dois (7,2%). Os resul- gode ser alta-
et al Proph E1acti% acientes subme- grupos. Os pacientes tados do teste exato Enente eficaz
2016 Trepat)r/nent t?das a tratamento de um grupo tomaram | de Fisher para o valor no tratamento
’ with Probiotic | profilatico com pro- probidticos, enquanto p=001eORO0,14 da CVV, resul-
and Placebo biotico e placebo os do outro grupo to- 95% CI (0,028-0.7) [ -1 45 também
. maram placebo, sendo | mostraram recorrén-
During the & por 6 meses. todos monitorados cia significativa no em uma taxa
Months continuamente por 6 grugo placebo. de rr?]conrrérncia
meses. Colocar quanto enor.
tempo foi tratado, tem
grupo controle).
Foi um estudo rando-
mizado controlado por | Apenas as mulheres
Randomized O objetivo deste placebo, com 48 mu- tratadas com probié- A mistura de
clinical trial in | estudo foi avaliar a | |lheres positivas para C. ticos e lactoferrina lactobacilos
women with eficacia de uma for- | albicans e sintomas de apresentaram me- investigad
recurrent mulagdo oral con- CVV, foram divididas Ihora significativa do emef:o(‘r;r?bi?
vulvovaginal tendo Lactobacillus em dois grupos onde prurido e corrimento nacio com
candidiasis: acidophilus GLA- | receberam simultanea- | aos 3 e 6 meses. Du- Iacto%errina re-
Russo efficacy of 14, Lactobacillus mente ao tratamento rante o seguimento resenta uma
etal. probiotics and | rhamnosus HNOO1 tradicional com clo- de seis meses, as paborda gm
2019. lactoferrin as e lactoferrina trimazol o tratamento recorréncias foram g

adjuvante se-
gura e eficaz
para reduzir
os sintomas e
recorréncias
de RVVC
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AK;%” Titulo Objetivo Metodologia Resultados Conclusao
Os probiodticos
. lactobacilos
Investigar os i%g%o?c'ﬁ?o?’agg%g; sdo0 benéficos
Lactobacilli eég'tlgitggacgﬁgs placebo. Foi utilizada 2 A administracéo de pararércilélggres
reduce recur- na brevencao capsulas de probidti- lactobacilos reduziu es gecialmehte
rences of vagi- da r%corrér%cia cos por dia, durante 8 | os sintomas de irrita- npa reducio
nal candidiasis e, semanas. Além disso, | ¢&o (P =0,023) e cor- 2aUG
Ang : t de candidiase também foi utilizad ) to (P = 0.011 dos sintomas
et al. In pregnan vaginal (CV) em amboem 1ol utilizado rimento (P = 0,011) vulvovaginais
2022 women: a 78 gestantes com um questionario para apartirdasemana4 | St 80 oo
’ randomized, CVg(IactobaciIos avaliar as condi¢des de e continuou apos a de GV, acom-
double-blind, n= 39: placebo. n= saude intestinal e vagi- | semana 8 (P < 0,05) anhados de
placebo-con- 39)e 62 otenciais nal, além dos impactos | em comparagdo com pmelhora do
trolled trial beneﬁciog na quali- na qualidade de vida o placebo. sofrimento
dade de vida. cosnggi;)i: 2";23?;}2'3‘ emocional e
: social atribui-
doaCV.

Fonte: autoria prépria.

As cepas de Lactobacillus reuteri RC-14 sozinha ou associada com
Lactobacillus rhamnosus GR-1 demonstraram efeitos positivos para inibir o
crescimento de C.albicans, inibir a formagao de biofilmes de leveduras e suprimir o
crescimento da C. albicans nas células vaginais, podendo ser Uteis e contribuir para
eliminar a infecgao. No entanto, é imprescindivel a produgao de mais estudos para
entender os mecanismos envolvidos e esclarecer acerca dos resultados benéficos
(Martinez et al., 2009).

No estudo de Davar (2016), foi realizado um tratamento com uma dose
unica de fluconazol 150 mg em todas as pacientes para tratamento preventivo,
em seguida foi dividido em dois grupos, o primeiro tomou probidtico (pro-digest
contendo Lactobacillus acidophilus, Bifidobacterium bifidum, Bifidocterium longum)
e o0 segundo usou placebo. Foram observadas durante seis meses para identificar
a recorréncia de candidiase nos dois grupos e ao final a diferenga da taxa de
recorréncia entre os dois grupos foi significativa, concluindo assim que, o uso de
probioticos como tratamento associado a medicamentos antifiungicos para prevenir
as ocorréncias de CVVR tem bons efeitos.

Davar (2016) e Martinez (2009) tiveram estudos e resultados parecidos,
mostraram a associag¢do de antifungicos como o fluconazol dose Unica de 150 mg
em conjunto com probidticos, diferenciando-se em relagao ao tempo e as cepas
utilizadas. Diante disso, concluiu-se que os estudos mostraram que os probidticos
séo eficazes no tratamento de CVV e diminui os casos de taxa de recorréncia.

Russo et al. (2019), acredita que o mecanismo de agao das cepas de
lactobacilos € multifatorial que abrange imunomodulagdo do hospedeiro. O estudo
investigou a eficacia de uma mistura de lactobacilos 5 x 109CFU por capsula
(Lactobacillus acidophilus GLA-14 e Lactobacillus rhamnosus HNO0O1) com
lactoferrina para tratamento da CVVR.

Apoés a terapia com clotrimazol (100mg) e mostrou que o tratamento de
manutengdo comessa mistura de probidticos e lactoferrinadiminuiu significativamente
o0 numero de casos de recorréncia da candidiase, com resultados correspondente a
33,3% € 29,2% em T4 (quarto més) e T5 (quinto més) (Russo et al., 2019).
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Ang et al. (2022), apresenta em seu trabalho a utilizagdo de cepas probidticas
contendo L. plantarum LP115, L. helveticus LA25, L. rhamnosus LRH10, L. paracasei
LPC12, L. fermentum LF26, e L. delbrueckiisubesp. lactis LDL114 em um grupo de
39 mulheres gravidas em relagdo a um grupo placebo de 39 mulheres no periodo
de 8 semanas, contendo 2 capsulas por dia para investigar efeitos nos sintomas
vulvovaginais e recorréncia de candidiase.

A administracdo oral de probidticos utilizada no tratamento de candidiase
vulvovaginal recorrente pode ser benéfica em relagéo ao tratamento convencional
por proporcionar melhora dos sintomas e menor risco de recidivas. Além de
apresentar menos efeitos colaterais até entdo, em comparagdo aos medicamentos
antifingicos como o fluconazol.

No entanto, poucos estudos trouxeram um periodo maior da utilizacdo
de probidticos para tratamento e/ou prevencado de recorréncias, assim como o
monitoramento apds o tempo de uso para avaliar se houve casos ap6s a finalizagcao
do tratamento. Sendo assim, considera-se algo relevante para ser avaliado em
estudos futuros.

As cepas probidticas utilizadas para tratamento ou prevengdao de CVV
geralmente sdo associadas, os estudos trazem os seguintes tipos: Lactobacillus
reuteri RC-14 ou L. rhamnosus GR-1. Os protocolos com cepas sdo de 4 a 8
semanas, o tratamento com probiéticos € associado a um tratamento principal
como os antifungicos azdlicos. Ainda é pouco visto trabalhos que tenha um nimero
grande de mulheres e um tempo de durag&o maior.

Os estudos apresentam os beneficios de cepas probioticas através da
imunomodulagéo, no entanto ndo se sabe ao certo como ocorre esse mecanismo.
Além disso, outro aspecto analisado é em relagao ao periodo pds-tratamento com
probidticos, apenas um estudo analisado mostrou esse acompanhamento apos
o tratamento com as cepas para verificar a eficacia de cura. Assim, entende-se
gue necessita de mais ensaios clinicos para fazer esse monitoramento de forma
adequada.

E visto que as pesquisas apontam para a associagdo de probidticos com
antifungicos, no entanto, percebe-se uma caréncia de estudos que mostram o
perfil alimentar de mulheres com crises de candidiase recorrente e que fazem o
uso de cepas probidticas. E necessario avaliar o efeito das cepas de acordo com a
alimentagéo, visto que quando a alimentagdo nao esta adequada em quantidades
e qualidades como de micronutrientes, macronutrientes e fibras nao é aconselhavel
0 uso de probidticos.

CONSIDERAGOES FINAIS

A pesquisa mostrou que as cepas probioticas de diferentes tipos de
lactobacillus tém efeitos no tratamento e prevencdo de recidivas de candidiase
vulvovaginal recorrente. Sendo necessaria uma boa avaliagéo para identificar se ha
casos de recorréncia e em qual momento o uso das cepas pode ser benéfico para
reduzir os sintomas presentes.
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Assim, entende-se que o uso de cepas pode ser utilizado conforme
acompanhamento profissional e associado ao tratamento medicamentoso e
principalmente a uma alimentagcdo saudavel e equilibrada, consequentemente
modulando a microbiota intestinal através de vegetais, frutas, fiboras e compostos
bioativos contribuindo para a redugéo dos riscos de infecgdes por CVV. E por fim,
compreende-se que ainda € preciso mais estudos clinicos randomizados com uma
amostra maior para investigar a influéncia de cepas probioéticas e qual o tipo & mais
benéfico para ajudar no tratamento.
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