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RESUMO

A doenga inflamatéria pélvica (DIP) representa uma condicéo clinica de significativa importancia,
dada sua potencialidade para gerar sequelas graves caso ndo seja devidamente identificada e
tratada. Entre estas sequelas, destaca-se a infertilidade, cuja relagdo com a presenca de DIP é bem
estabelecida. A incidéncia de infertilidade é particularmente exacerbada por infeccBes persistentes,
recorrentes e inadequadamente tratadas, acarretando consideravel angustia psicoldgica para as
mulheres e casais afetados. A abordagem proativa na identificagdo e tratamento precoces da DIP
é fundamental para mitigar o risco de infertilidade e suas repercussées emocionais. Além disso, a
conscientizagdo sobre os fatores de risco e a adogdo de medidas preventivas sdo igualmente
cruciais na promoc¢do da saude reprodutiva das mulheres e na reducdo da incidéncia de
complicacdes relacionadas a DIP.

Palavras-chave: Doenca Inflamatoria Pélvica, Infertilidade, Clamidia, Gonorreia, Prevencéo.
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1 INTRODUCAO

A DIP é uma sindrome clinica inflamatéria e infecciosa provocada por microrganismos
que ascendem o canal vaginal, de forma espontanea ou decorrente de manipulagéo, atingindo o
trato genital superior, comprometendo endometrio, trompas, ovarios, peritdnio pelvico e estruturas
contiguas. Em razéo disso, podem ocorrer inflamagdes como endometrite, ooforite, parametrite,
miometrite, salpingite, pelviperitonite. (1)

Os agentes patoldgicos mais predominantes da doenca incluem: Chlamydia trachomatis,
Neisseria gonorrhoeae e Bacteroides sp. (2)

Além disso, as principais causas para ascensdo desses microrganismos no canal vaginal,
envolvem a disseminacdo canalicular espontanea dos mesmos, insercao de dispositivo intrauterino
(DIV), bidpsia de endométrio e curetagem. (1)

As consequéncias da DIP representam uma das principais razfes de morbidade
reprodutivas de mulheres em idade fértil, podendo ocasionar em gravidez ectodpica, dor pélvica
cronica e infertilidade. Cerca de 18% das mulheres relatam infertilidade mesmo apos o tratamento
da doenca. (3)

A infertilidade é uma consequéncia que pode levar ao sofrimento psiquico da mulher e do
casal (4) e é definida como a auséncia de gravidez clinica ap6s um ano de relacGes sexuais
desprotegidas e de forma regular, isto ¢, com uma frequéncia de duas a trés vezes por semana
durante esse periodo. (5)

Tendo em vista 0 panorama social da incapacidade reprodutiva e a DIP como uma possivel
responsavel, esse artigo tem como objetivo elucidar o que ha de mais atual na literatura em relacao

a DIP e seus efeitos na infertilidade.

2 METODOLOGIA

Este artigo trata-se de uma revisdo bibliografica, utilizando-se as bases de dados
PubMed/MEDLINE, Scielo e LILACS. Foram utilizados os seguintes descritores em ciéncias da
saude de forma isolada e combinada por meio de operadores booleanos: doenca inflamatoria
pélvica e infertilidade. Como critérios de inclusdo foram utilizados artigos dos dltimos 5 anos,
nos idiomas portugués e inglés.

Foram excluidos da busca artigos com data de publicacdo maiores de cinco anos. Apos a
busca inicial foi feita uma triagem dos artigos pela leitura do titulo e resumo, em seguida a remocao

de duplicatas em mais de uma base de dados e artigos dos quais o contetdo ndo correspondia ao
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tema em estudo. O diagrama expresso pela figura 1 demonstra o processo metodologico aplicado

neste artigo.

Figura 1. Resultados quantitativos e qualitativos da busca em base de dados.
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eletronicas. A priori foram encontrados 515 artigos na base de dados PubMed/MEDLINE, 4
artigos na Scielo e 25 artigos na LILACS 25, dos quais, com a leitura do titulo e resumo, foram
delimitados 13, 1 e 7 artigos, respectivamente, relevantes ao nosso tema. Posteriormente, com a
remocdo de duplicatas e leitura do texto completo, utilizou-se 11 artigos para a realizacdo do

trabalho em questdo, representados na tabela abaixo.

Quadro 1. Artigos utilizados para a elaboracdo desta revisdo.
Objetivo

Conclusao

Autores Titulo

Analisar 0s
determinantes de
infertilidade em
mulheres que
participaram da

Self-Reported
Infertility and
Associated Pelvic
Inflammatory Disease

Foi observado que 13.8% das mulheres em
idade reprodutiva em uma amostra nacional
relataram histéria de infertilidade. A doenga

Anyalechi GE, Hong
inflamatoria pélvica (DIP) foi associada a

J, Kreisel K, Torrone
E, Boulet S, Gorwitz
R, Kirkcaldy,
Bernstein K.

Among Women of
Reproductive Age-
National Health and
Nutrition
Examination Survey,
United States, 2013-
2016

pesquisa nacional
(NHANES) nos
Estados Unidos nos
anos de 2013 a 2016
com foco na
diferenca étnica e
sua relacdo com a
DIP.

infertilidade, especialmente em mulheres
jovens. A triagem anual para clamidia e
gonorreia pode ajudar a prevenir a DIP e,
consequentemente, reduzir o impacto da
infertilidade nos Estados Unidos.
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Lijun Liu,
Changchang Li,
Xuewan Sun, Jie
Liu, Hepeng Zheng,

Bin Yang,
Weiming Tang,

Cheng Wang.

Chlamydia infection,
PID, and infertility:
further evidence from
a case—control study
in China.

Avaliar a relagdo da
infeccdo por
clamidia com DIP e
infertilidade em um
estudo de caso-
controle na provincia
de Guangdong, na
China.

A ocorréncia prévia de DIP aumenta
significativamente o risco de infertilidade,
especialmente infertilidade tubaria. Portanto,
h& énfase na necessidade de biomarcadores
altamente sensiveis e especificos para
infeccdo por clamidia prévia. Isso destaca a
importancia do diagnéstico precoce e do
tratamento adequado da clamidia para
prevenir complicacGes futuras, como
infertilidade.

Ravel, J., Moreno, 1.,
e Simon, C.

Bacterial vaginosis
and its association
with infertility,
endometritis, and
pelvic inflammatory
disease.

Revisar a literatura
relacionando
vaginose bacteriana
com infertilidade,
endometrite e DIP.

O diagndstico e o tratamento da vaginose
bacteriana, endometrite cronica e doenca
inflamatéria pélvica antes da tentativa de
concepgédo podem ser componentes
importantes dos cuidados pré-concepcionais
para mulheres sintomaticas para melhorar 0s
resultados da reproducéo natural e assistida.

Amy Curry, Tracy
Williams, Melissa L.
Penny.

Pelvic Inflammatory
Disease:
Diagnosis,
Management, and
Prevention

Propor uma revisao
bibliografica
atualizada sobre o
diagnéstico, manejo
e prevencéo da DIP.

A hospitalizacdo é recomendada para
pacientes gravidas, gravemente doentes, com
falha no tratamento, ou em casos de
abscesso tubo-ovariano. O tratamento néo
varia para pacientes com dispositivos
intrauterinos ou HIV. Aconselha-se o
tratamento dos parceiros sexuais, com
opcdes aceleradas onde legalmente possivel.
A prevencéo da DIP envolve triagem para C.
trachomatis e N. gonorrhoeae em mulheres
jovens e em risco.

L.M. Stewart, C.J.R.
Stewart, K.
Spilsbury, P.A.
Cohen, S. Jordan

Association between
pelvic inflammatory
disease, infertility,
ectopic
pregnancy and the
development of
ovarian serous
borderline tumor,
mucinous borderline
tumor and low-grade

serous carcinoma

Estudo de coorte

prospectivo com
dados de mulheres
nascidas na Australia

ocidental, para
avaliar a associacdo
de DIP e
infertilidade,

gravidez ectopica, e
tumores.

A associacdo com DIP apoia a hipotese de
gue processos inflamatdrios na parte
superior do trato ginecoldgico e/ou periténio
podem predispor ao desenvolvimento de
tumores serosos borderline e carcinoma
SEeroso.

Hunt, Sarah, and
Beverley
Vollenhoven.

Pelvic Inflammatory
Disease and Infertility

Descrever a
patogénese,
avaliacdo clinica e
manejo de
DIP com foco na
gestdo
de sequelas
relacionadas a
fertilidade a longo
prazo

A infertilidade tubéaria ndo é uma sequela
incomum
da DIP. A abordagem ¢ individualizada,
baseada em fatores do paciente, gravidade da
doenca e preferéncias do paciente. Dada a
alta incidéncia de complicagdes a longo
prazo, iniciativas de satde publica para
prevenir a sexualidade e infeccbes
transmissiveis, bem como deteccéo,
diagnostico e tratamento, sdo metas para
reduzir a morbidade da doenga.
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4 DISCUSSAO

A DIP é uma condicdo em que varios estudos mostram a presenca de uma relacdo com a
infertilidade, de acordo com o protocolo brasileiro de ISTs 10 a 50% das mulheres com DIP teré&o
como sequela a infertilidade (1). No estudo de Anyalechi, foi encontrado um risco relativo quatro
vezes maior de infertilidade no grupo de mulheres que possuiam o diagnéstico de DIP em
comparacdo ao grupo gque nao possuia. (6). No estudo de Lijun Liu, o grupo com diagnostico
prévio dessa doenca teve uma prevaléncia seis vezes maior da infertilidade se comparado ao grupo
controle. (7). Em outro, de Casper D. J, foi identificado 0 aumento de cinco vezes na incidéncia
de DIP para mulheres que foram testadas positivamente para a infeccdo de Chlamydia trachomatis
e o risco relativo de trés para infertilidade nesse grupo, taxas muito maiores quando comparadas
ao grupo com resultados negativos. (8)

Pensando que essa condicdo leva a incapacidade reprodutiva feminina, torna-se essencial
entender o que predispde a mulher a desenvolver a DIP. O estudo de Ravel, faz uma relacéo
importante entre a vaginose bacteriana (VB) e o desenvolvimento da doenca, uma vez que
mulheres com VB possuem risco aumentado de adquirir infec¢des sexualmente transmissiveis
(IST 's). (9) Ademais, existem outros fatores de risco como: idade menor que 25 anos, novo ou
multiplos parceiros sexuais, relacdo com um parceiro sintomatico, sexarca antes dos 15 anos,
histdria prévia de IST 's ou DIP. (1,10)

A endometriose é outra complicacdo associada a infertilidade e a doenca tema desse artigo,
na qual em um estudo de Hui Ye, mulheres com DIP possuiam um risco relativo de 1,53 para o
desenvolvimento desta afec¢do. (11)

Com relacdo a fisiopatologia dessa doenca inflamatoria e sua conexao com a infertilidade,
dois estudos foram encontrados. O estudo de Stewart demonstra uma hipotese de que a inflamagédo
causada pela DIP pode levar a alteracdes funcionais nas estruturas reprodutoras femininas (12),
hipbtese reforcada pelo estudo de Linyuan, em que utilizou-se um modelo animal para avaliar a
progressdo da doenga, em que uma resposta inflamatoria Thl e Th2 mediada por fatores
inflamatorios (principalmente IFN-y, IL-1B, IL-2 e IL-4) pode levar a injdria tecidual. (13)

Ademais, casos prolongados, recorrentes e silenciosos levam a maiores probabilidades de
sequelas como a infertilidade, tumores serosos borderline e tumores mucinosos borderline. (12,
14). Especificamente a infertilidade correlaciona-se com o grau de dano causado as tubas uterinas,
que foi verificado por meio de laparoscopia em mulheres com a DIP. (14)

A fim de evitar a infertilidade decorrente de um estado de inflamacdo possivelmente

recorrente e prolongado, um manejo e rastreio efetivos da DIP torna-se essencial. (6 ,7, 10, 14, 8)
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O manejo da DIP inicia-se pela identificacdo da doenca ativa pelo diagndstico clinico
realizado a partir de exames fisico e especular completos. (1, 10, 14) Os critérios diagndsticos
devem ser preenchidos por trés critérios maiores associados a um critério menor ou elaborado,

especificados no Quadro 2. (1)

Quadro 2. Adaptado de Protocolo Brasileiro Para Infecges Sexualmente Transmissiveis 2020: Doenga Inflamatéria
Pélvica.

Critérios Descricao

Dor no hipogastrio

Maiores Dor a palpacgdo dos anexos

Dor a mobilizag&o do colo uterino

Temperatura axilar >37,5°C ou temperatura retal >38,3°C

Conteudo vaginal ou secrecdo endocervical anormal

Massa pélvica

Menores Mais de 10 leucdcitos por campo de imersdo em material de endocérvice

Leucocitose em sangue periférico

Proteina C reativa ou velocidade de hemossedimentacéo elevada

Comprovacdo laboratorial de infeccdo cervical por gonococo, clamidia ou micoplasmas

Evidéncia histopatoldgica de endometrite

Elaborados Presenca de abscesso tubo-ovariano ou de fundo de saco de Douglas em estudo de imagem

Laparoscopia com evidéncia de doenca inflamatoria pélvica

Apo6s o diagndstico deve-se iniciar o tratamento antimicrobiano imediatamente, sem a
necessidade de aguardar exames complementares com o objetivo de evitar a infertilidade e demais
complicac@es (1, 12, 11, 14, 15). Inicialmente, o tratamento de primeira opcao, deve ser feito com
ceftriaxona 500mg, intramuscular, em dose Unica, associado a doxiciclina 100mg, duas vezes ao
dia, por quatorze dias em casos sem a necessidade de internagéo hospitalar. (1, 10) Em casos com
critérios de internagdo, definidos no quadro 3, deve-se utilizar como primeira opcao ceftriaxona

1g, intravenosa, uma vez ao dia, associado a doxiciclina 100mg, via oral, duas vezes ao dia por

quatorze dias. (1)
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Quadro 3. Adaptado de Protocolo Brasileiro Para InfeccGes Sexualmente Transmissiveis 2020: Doenca Inflamatoria
Pélvica.

Critérios para indicacao de tratamento hospitalar de DIP
Abscesso tubo-ovariano

Gravidez

Auséncia de resposta clinica ap6s 72h do inicio do tratamento com antibioticoterapia oral

Intolerancia a antibi6ticos orais ou dificuldades para tratamento ambulatorial

Estado geral grave, com nauseas, vomitos e febre

Dificuldade na exclusdo de emergéncia cirlrgica (ex.: apendicite, gravidez ectdpica)

A prevencdo da DIP consiste na vigilancia e controle da doenca. Deve-se incluir o
aconselhamento voltado a paciente e suas praticas sexuais visando minimizar os fatores de risco
para ISTs, testagem para HIV, sifilis, hepatites B e C, em alguns casos a vacinagao contra a hepatite
Ae B (1, 10, 14, 15). Parcerias sexuais devem ser aconselhadas e avaliadas, mas tratadas apenas
se houver relacdo sexual até dois meses antes do diagnostico. (1)

O Centro de Controle e Prevencdo de Doencas dos Estados Unidos recomenda o
rastreamento anual para mulheres abaixo de 25 anos, ou maiores de 25 anos com fatores de risco,
para a Neisseria gonorrhoeae e Chlamydia trachomatis, com comprovada eficécia na reducédo de
casos de DIP. (1, 10, 14)

No Brasil, o rastreamento para Neisseria gonorrhoeae e Chlamydia trachomatis € realizado
na primeira consulta do pré-natal em gestantes de até 30 anos, pessoas com diagnostico de IST,
vivendo com HIV ou em em uso de profilaxia pré-exposicdo (PrEP) e pds-exposicdo (PEP), além
de situacdo de violéncia sexual e pessoas com pratica sexual anal receptiva sem uso de

preservativos. (1)

5 CONCLUSAO

A relagdo entre a DIP e a infertilidade ¢ uma preocupacéo significativa, particularmente
entre mulheres jovens. A presenca prévia da doenca esté fortemente associada ao aumento do risco
de infertilidade, especialmente relacionada a disfungéo tubaria. Os resultados apontam para um
aumento significativo no risco de infertilidade em mulheres diagnosticadas com DIP,
especialmente quando considerados fatores de risco adicionais como mulheres em idade inferior a
25 anos, multiplos parceiros sexuais, relagdes com parceiros sintomatico, vaginose bacteriana e
endometriose.

A fisiopatologia da DIP sugere que a inflamacgéo crénica desempenha um papel crucial,

levando a alteragdes nas estruturas reprodutivas e potencialmente causando danos irreversiveis.
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E imperativo que estratégias eficazes de manejo e rastreamento sejam implementadas para
evitar as consequéncias devastadoras da infertilidade decorrente da DIP, ressaltando a importancia
da prevencdo, diagndstico precoce e do tratamento adequado dessa condi¢do para preservar a satde

reprodutiva das mulheres e mitigar o risco de infertilidade associado.
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