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RESUMO: A candidíase vulvovaginal é uma 
infecção oportunista causada pela Candida 
albicans considerada a segunda infecção 
vaginal mais frequente afetando cerca de 
75% das mulheres em idade reprodutiva pelo 
menos uma vez na vida. Durante o período 
gestacional, é comum ocorrer distúrbios 
dos mecanismos fisiológicos do trato genital 
e reprodutivo que estimulam a proliferação 
de fungos. Este trabalho tem como objetivo 
descrever o perfil de casos de candidíase 
vulvovaginal em gestantes de baixo nível 
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social e econômico na localidade Caxirimbu, zona rural de Caxias – MA. Trata-se de um 
estudo descritivo de abordagem quantitativa, realizado com 24 (vinte e quatro) gestantes 
atendidas na Unidade Básica de Saúde (UBS) do Caxirimbu, na zona rural do Município de 
Caxias, no Estado do Maranhão. Foi realizada a coleta do material cérvico-vaginal durante 
o exame citopatológico e para cultura microbiológica de fungos.  As   amostras   biológicas   
foram devidamente identificadas e armazenadas sob refrigeração até o momento da análise 
e encaminhadas ao laboratório.  Este estudo aprovado no Comitê de Ética sob nº 4.113.246. 
O perfil das gestantes é caracterizado por gestantes na faixa etária de 20 a 29 anos, de cor 
parda, com ensino médio completo, donas de casa, casadas, renda familiar de menos de 
um salário-mínimo. O diagnóstico da candidíase vulvovaginal é principalmente associado 
aos sinais e sintomas da paciente durante os atendimentos nos serviços de saúde. No que 
se refere à sintomatologia o sintoma mais frequente foi a leucorreia, seguido odor e dor na 
região íntima principalmente durante a relação sexual e o prurido intenso na região vaginal e 
o menos frequente foram os casos de inchaço ou vermelhidão na região íntima.
PALAVRAS-CHAVE: Candidíase; Gravidez; Candida albicans.

VULVOVAGINAL CANDIDIASIS AND ASSOCIATED FACTORS IN PREGNANT 
WOMEN OF LOW SOCIAL AND ECONOMIC LEVEL IN A RURAL AREA OF 

MARANHÃO 
ABSTRACT: Vulvovaginal candidiasis is an opportunistic infection caused by Candida 
albicans, considered the second most frequent vaginal infection, affecting about 75% of women 
of reproductive age at least once in their lives. During the gestational period, disorders of the 
physiological mechanisms of the genital and reproductive tract that stimulate the proliferation 
of fungi are common. This work aims to describe the profile of cases of vulvovaginal candidiasis 
in pregnant women of low social and economic status in Caxirimbu, rural area of ​​Caxias - MA. 
This is a descriptive study with a quantitative approach, carried out with 24 (twenty-four) 
pregnant women attended at the Basic Health Unit (UBS) of Caxirimbu, in the rural area of ​​
the Municipality of Caxias, in the State of Maranhão. Cervical-vaginal material was collected 
during cytopathological examination and for microbiological culture of fungi. The biological 
samples were duly identified and stored under refrigeration until the moment of analysis and 
sent to the laboratory. This study was approved by the Ethics Committee under nº 4,113,246. 
The profile of the pregnant women is characterized by pregnant women aged between 
20 and 29 years, brown, with complete secondary education, housewives, married, family 
income of less than one minimum wage. The diagnosis of vulvovaginal candidiasis is mainly 
associated with the patient’s signs and symptoms during consultations at health services. 
With regard to symptomatology, the most frequent symptom was leukorrhea, followed by odor 
and pain in the intimate region, mainly during sexual intercourse and intense itching in the 
vaginal region, and the least frequent were cases of swelling or redness in the intimate region.
KEYWORDS: Candidiasis; Pregnancy; Candida albicans.

INTRODUÇÃO
A candidíase vulvovaginal (CVV) é uma infecção oportunista causada pela Candida 
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albicans considerada a segunda infecção vaginal mais frequente afetando cerca de 
75% das mulheres em idade reprodutiva pelo menos uma vez na vida (CASSONE 2019; 
GHADDAR et al.,2020).

Vários fatores levam ao desenvolvimento e a recorrência da candidíase, dentre 
eles, destacam-se a diabetes, ingestão de carboidratos e açúcar, gravidez, uso prolongado 
de anticoncepcionais, uso de antibióticos e corticosteroides, que degradam a microbiota 
vaginal e suprimem o sistema imunológico (MUNIZ et al.,2019).

Durante o período gestacional com os níveis de estrogénio e progesterona elevados, 
é comum ocorrer distúrbios dos mecanismos fisiológicos do trato genital e reprodutivo que 
estimulam a proliferação de fungos e outros micro-organismos. Essas infecções estão 
associadas a complicações durante a gravidez, o que indica que o pré-natal é muito 
importante para o seu diagnóstico e tratamento (SOARES; PEREIRA, 2018).

A prevalência de candidíase vaginal nas gestantes oscila entre 11% e 37%. No 
Brasil, a prevalência da candidíase durante a gravidez é de 11,8%. Pode-se observar 
que aproximadamente 50% das pacientes assintomáticas avaliadas apresentaram algum 
estado de disfunção vaginal e perto de 30% das pacientes sintomáticas não mostraram 
nenhuma alteração morfológica do conteúdo vaginal (SOARES, 2018). Nesse contexto, 
as mulheres grávidas possuem uma predisposição maior para as infecções devido ao 
sistema imunológico enfraquecido, as mudanças hormonais e ao uso indevido prolongado 
de antibióticos durante a gravidez (GHADDAR et al., 2020).

O diagnóstico desta infecção da candidíase é feito baseado na sintomatologia da 
gestante, onde os principais sintomas são: leucorreia esbranquiçada semelhante a “leite 
qualhado”, prurido intenso, ardor, disúria, irritação, mau cheiro vaginal derivados de uma 
proliferação de micro-organismos patogênicos neste órgão (MULINARI PALUDO; MARIN, 
2018; YANO et al., 2019; JIMENEZ et al., 2016).

Os desconfortos e queixas causadas pela infecção, tornam-se bastante comum, 
durante o período gravídico. Em algum momento do período gestacional, as mulheres 
referem ardor e dor ao coito, odor, prurido e leucorreia. Em contrapartida, frequentemente 
as infecções vulvovaginais, são associadas a complicações durante a gravidez (NUNES 
et al.,2018). O trabalho tem como objetivo descrever o perfil de casos de candidíase 
vulvovaginal em gestantes de baixo nível social e econômico na localidade Caxirimbu, 
zona rural de Caxias – MA.

MATERIAS E MÉTODOS
Estudo descritivo de abordagem quantitativa, realizado com 24 (vinte e quatro) 

gestantes atendidas na Unidade Básica de Saúde (UBS) do Caxirimbu, na zona rural do 
Município de Caxias, no Estado do Maranhão entre o período de novembro de 2020 a março 
de 2021. Foram incluídas, 24 participantes. Os requisitos para a inclusão das gestantes 
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selecionadas foram: participantes atendidas no período do estudo de novembro a março 
de 2021, gestantes cadastradas na unidade e que aceitarem participar. Foram excluídas as 
gestantes que no momento da coleta apresentaram risco de aborto, amniorrexe prematura; 
que não aceitarem realizar a coleta. Foi aplicado um questionário para a obtenção dos 
dados sóciodemográficos e clínicos-epidemiológicos com a finalidade de traçar o perfil das 
gestantes com a associação de fatores de risco. 

Foi realizada a coleta do material cérvico-vaginal durante o exame citopatológico 
e para cultura microbiológica de fungos.  As   amostras   biológicas   foram devidamente 
identificadas e armazenadas sob refrigeração até o momento da análise e encaminhadas 
ao laboratório de Microbiologia e Imunologia das Doenças Infecciosas (LAMIDI) da 
Universidade Estadual do Maranhão – Campus Caxias. 

Dentre os dados obtidos a partir das respostas do questionário, foram organizados 
em uma planilha do Excel (versão 365). Foi realizado os cálculos de frequências, médias 
e medianas foi usado frequência simples e absolutas das principais variáveis, utilizando o 
software estatístico SPSS (Statistical Package for the Social Science®) versão 20.0. Este 
estudo aprovado no Comitê de Ética sob nº 4.113.246.

RESULTADOS 
O perfil sociodemográfico das participantes constitui-se de mulheres de 15 a 41 

anos de idade com média de idade de ± 24,83. Dentre as faixas etárias houve uma maior 
frequência de gestantes na faixa etária de 20 a 29 anos com 13 (54,2%), 15 (62, 5%) 
se autodeclararam pardas, quanto ao grau de escolaridade 9 (37,5%) possuem ensino 
médio completo, 15 (62,5%) eram casadas, 87,5% (21) eram donas de casa e 12,5% (3)  
trabalhavam como lavradoras. Quanto à renda familiar, 19 (79,2%) possuíam renda inferior 
a 1 salário-mínimo. Os dados referentes à caracterização socioeconômica e demográfica   
do grupo estudado estão apresentados na tabela 1.

Variáveis n (%)
Idade

De 15 a 19 anos
De 20 a 29 anos
De 30 a 39 anos

40 ou mais

5
13
5
1

20,8
54,2
20,8
4,2

Cor
Negra
Parda

9
15

37,5
62,5

Estado civil
Solteira

Casada/ União estável
9
15

37,5
62,5

Profissão
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Dona de Casa
Trabalha Fora (lavradoras)

21
3

87,5
12,5

Renda
Menos de um salário-mínimo

Um salário-mínimo
19
5

79,2
20,8

Escolaridade
Ensino Fundamental Incompleto
Ensino Fundamental Completo

Ensino Médio Incompleto
Ensino Médio Completo

4
6
5
9

16,7
25

20,8
37,5

Total 24 100

Tabela 1 – Perfil sóciodemográfico das gestantes atendidas na UBS do Caxirimbú, Caxias, Maranhão – 
Brasil, 2022 (n=24).

Fonte: dados da pesquisa, 2023.

Em relação as características maternas, 17 (78.8%) estavam no segundo trimestre 
gestacional, quanto à paridade 58,3% eram multíparas, 8,3%   haviam tido aborto, sendo 
todos espontâneos, e 70,8% não planejaram a gravidez. Os dados obtidos quanto ao tipo 
de parto, 37,5% de partos cesarianos, dentre eles, 60% não souberam responder quais 
as indicações para o parto cesáreo, enquanto 20,8% foram partos normais. Por fim, a 
maioria das gestantes (41,5%), não tinham nenhum filho, seguido de 33,5% multíparas, 
25%   tinham apenas um filho. Das 24 amostras biológicas obtidas das gestantes utilizadas 
na pesquisa, nove (9) cepas de C. albicans foram isoladas, o que corresponde a 37,5% do 
total das culturas realizada.

Observou-se que o sintoma mais presente foi a leucorreia, 70,8%   das entrevistadas 
e, o sintoma menos frequente foi o inchaço e/ou vermelhidão na região íntima. No que se 
refere à sintomatologia, 70,8% das entrevistadas, alegaram está com leucorreia, 29,2%   
relatam sentir odor e dor na região íntima, principalmente durante a relação sexual, o 
prurido intenso foi identificado em 58,3%, 33,3% alegaram sentir disúria e apenas 8,3%   
apresentaram casos de inchaço ou vermelhidão na região íntima (tabela 2).

Variáveis n (%)
Leucorreia

Sim
Não

17
7

70,8
29,2

Dor/ Odor
Sim
Não

7
17

29,2
70,8

Disúria
Sim
Não

8
16

33,3
66,7

Prurido Vaginal



Enfermagem: Autonomia e processo de cuidar 2 Capítulo 10 100

Sim
Não

14
10

58,3
41,7

Inchaço/ Vermelhidão
Sim
Não

2
22

8,3
91,7

Total 24 100

Tabela 2 - Características clínicas das gestantes atendidas na Unidade Básica do Caxirimbú, município 
Caxias- MA (n=24).

Fonte:  dados da pesquisa, 2023.

Os dados apresentados na tabela acima corroboram entre si, haja vista, que as 
informações são complementares, quanto as condições sociais em que as gestantes 
viviam, especialmente no que concerne a faixa salarial e idade, o que demonstra que nessa 
faixa etária ser um importante fator que se relaciona baixa no do sistema imunológico.

DISCUSSÃO
Na vida da mulher, a gestação torna-se uma fase que ocorrem muitas mudanças 

fisiológicas e psicológicas. Essas alterações, exige o máximo de atenção à saúde para 
minimizar riscos a vida da mãe e do feto (HOLANDA et al.,2020). As vulvovaginites são 
frequentemente causadas por leveduras do gênero Candida, estas infecções frequentes 
que correspondem o segundo lugar entre as causas das mais comuns de vulvovaginites, 
principalmente em mulheres grávidas, a alta taxa de infecção, ou colonização por Candida 
na vagina, está associada ao período gestacional, embora nas mulheres já habitam 
espécies de Candida em cateter comensal, sem sintomatologia, a gravidez tem um papel 
importante na infecção e na colonização (ALVES et al.,2015).

A Unidade Básica de Saúde, está localizada na zona rural da cidade de Caxias, 
Maranhão, que se constitui outro fator importante, uma vez que, prejudica o acesso rápido 
aos serviços de saúde. Estudos mostram que mulheres grávidas residentes na área rural, 
tendem a ter uma prevalência maior de adquirirem vulvovaginites, em especial a candidíase, 
do que comparado as da área urbana (SANGARÉ et al.,2018; ALVES et al.,2015).

A maior prevalência dessas infecções, nas áreas rurais pode estar relacionado à 
baixa renda e o baixo grau de escolaridade, pois contribui para a diminuição das boas 
práticas de higiene e a higiene individual tem sido relatada como influenciando a prevalência 
de candidíase (KAMGA et al.,2019). Segundo Nunes et al. (2018) explica que gestantes 
acima de 30 anos possuem menos associação às vulvovaginites, por serem pacientes com 
uma experiência maior, este fato pode ter ocorrido porque elas possuem mais cuidados 
com a higiene e os asseios pessoais, cuidados com a saúde vaginal, ou pela ausência de 
ectopias cervicais frequentemente identificadas em mulheres mais jovens.

As características obtidas convergem do estudo realizado por Ibrahim et al. (2014) 
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onde as gestantes com a maior prevalência de candidíase vulvovagavinal foi identificada 
em mulheres grávidas de 18 a 22 anos, entretanto, de acordo com Mengistie et al. (2014) 
observou-se uma maior prevalência em gestantes de 21 a 29 anos. Os autores explicam 
que os indivíduos nessas faixas etárias são ativos sexualmente e, assim, maior fator de 
risco para desenvolver candidíase vulvovaginal (IBRAHIM et al.,2014; ALVES et al.,2015; 
ALVES et al.,2018). 

Kamga et al., (2019) também identificaram resultados semelhantes, onde a idade 
com maior prevalência foi a de 20 a 29 anos, eram casadas e já possuíam ensino médio 
completo, corroborando com os achados identificados nessa pesquisa.

Estudos como o de Narut et al. (2015) Kamga et al. (2019) também associam a 
idade a prevalência de candidíase vulvovaginal, onde demonstra que a prevalência de 
candidíase foi maior (33,8%) em gestantes na faixa etária de 20 a 29 anos, colaborando com 
os achados, seguidos por aquelas com a idade de 30 a 39 anos, (24,3%) e a prevalência 
total de candidíase vulvovaginal foi de 25%.

Considerando a variável escolaridade, esses dados assemelham-se aos estudos 
de Abdul-Aziz, (2020) onde analisou 347 mulheres grávidas, a maioria estudou apenas até 
o ensino médio (38,6%), eram casadas (98,3%), e desempregada/ dona de casa (90,5%). 
O autor ainda afirma que essas características podem ser responsáveis pelo aumento dos 
casos desta infecção porque o acesso à informação e aos cuidados de saúde tornam-se 
menos frequentes.

Segundo Alves et al. (2015) em suas análises estatísticas mostraram que existe 
associação entre a variável “grau de escolaridade” e a presença da candidíase, do referido 
gênero, as frequências de maior relevância da presença da levedura foram observadas 
em mulheres que possuíam o ensino médio incompleto (52,20%) e ensino fundamental 
(42,20%), corroborando com esse estudo. Observa-se que, quanto maior o grau de 
escolaridade e o acesso às informações com relação ao comportamento, ocorre uma 
menor prevalência de doenças (BERNADO et al., 2015).

Os resultados quanto à situação conjugal equivalem a outros estudos como 
Waikhom et al. (2020), os valores corroboram, com mulheres grávidas com estado civil 
casadas, sendo 73,9% com ensino médio completo 51,7%, e o autor acrescentou a religião 
das participantes, onde a grande maioria (96,6%) era cristã.

Das características identificadas salienta-se a necessidade disponibilizar 
informações que devem ser prestadas durante o atendimento pré-natal, principalmente 
às gestantes de menor nível socioeconômico, realizando redução do etilismo materno e o 
tabagismo, que é reconhecido como um fator de risco para vários agravos à saúde e na 
infância (HACKENHAAR, 2014).

Contudo, Rodrigues et al., (2015) verificou frequências de 39,9% de positividade de 
Candida albicans em cultura de secreção vaginal, de gestantes atendidas em comunidades 
rurais, valores estes mais próximos aos encontrados nesta pesquisa.
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Os dados obtidos se assemelham a de outros trabalhos, onde a Candida albicans 
é responsável por 85% a 90% dos casos (LOPEZ, 2015; MUSHI et al.,2019). A virulência 
natural da Candida albicans em comparação com outras Candida spp. explica a colonização 
da mucosa vaginal, dando-lhe maiores chances de causar infecções na presença de 
condições favoráveis (HEDAYATI et al.,2015).

Em concomitância, estudos realizados por Kamga et al. (2019) as participantes 
do segundo trimestre gestacional (31,7%) tiveram uma maior prevalência, enquanto as 
gestantes do terceiro trimestre, tinham a menor prevalência. Em contrapartida, confrontando 
com essa pesquisa, segundo Waikhom et al. (2020) identificou em suas pesquisas que a 
maior parte das gestantes analisadas estavam no terceiro trimestre (59,7%).

De posse das características identificadas, Kamga et al. (2018), explica que 
as gestantes multíparas por experiencias vividas de pré-natais anteriores, receberam 
informações de educação em saúde, práticas de higiene, bons comportamentos de saúde, 
enquanto as primigestas ainda não possuem tal experiência. Ibrahim et al. (2014) relata 
em sua pesquisa que houve uma maior prevalência de gestantes multigestas, colaborando 
com o nosso achado.

De modo geral, as características clínicas mais frequentes associadas a infecção 
vaginal por candidíase, foram leucorreia branca, grumosa, prurido vaginal, dor ou ardor 
na região pélvica, dor na relação sexual (YANO et al.,2018). Dos dados obtidos de outros 
trabalhos a associação significativa da candidíase com prurido vaginal intenso entre 
mulheres grávidas é coerente avaliando as queixas vaginais, o que sugere uma maior 
probabilidade de prurido intenso vaginal entre pacientes com candidíase, seguido de 
corrimento esbranquiçados (ABDUL-AZIZ et al.,2019).

Já Ghaddar et al. (2019) faz a associação entre o corrimento vaginal anormal 
(67%), prurido (22%) e mau cheiro (11%) com a presença de candidíase, e acrescenta 
que a sintomática foi detectada em 82% das mulheres grávidas, como os sintomas mais 
frequentemente relatados. Outros achados demostram que dentre as manifestações 
frequentemente identificadas em infecções por candidíase, tem-se prurido vaginal intenso, 
placas esbranquiçadas e leucorreias com odores característicos, ou também sem odor, 
pacientes relatam dor na relação sexual e na região pélvica (MUNIZ et al.,2019). 

A associação das manifestações clínicas de leucorreia esbranquiçada, e o prurido 
vaginal, dispaurenia e ardor vaginal relatadas pelas gestantes com a cultura positiva de 
Candida, corrobora com estudos feitos por outros autores (KHAN et al.,2015; ALVES et 
al.,2018; YANO et al.,2018; GHADDAR et al.,2019; ABDUL- AZUZ 2019; FREITAS et 
al.,2020).

Comparando com os dados, Freitas et al.,2020, onde 31,52%. faixa etária 
predominante foi a de 25 a 29 anos (33,7%). Contrapõem a escolaridade, onde um grande 
número das participantes não completou o ensino fundamental (38,04%). O estado civil 
mais prevalente (44,57%) foram mulheres casadas ou com uniões estáveis e grande parte 
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do grupo de mulheres trabalhava apenas em casa (68,48%).
Observou-se que, a presença de infecção por Candida albicans foi mais prevalente 

em gestantes que já concluíram o ensino médio completo 20,8%, seguido de 16,7% ensino 
médio incompleto. Uma das condições predisponentes para a prevalência de candidíase 
em pacientes com o menor grau de instrução está associado as condições inadequadas de 
higiene (ALVES et al.,2018).

CONSIDERAÇÕES FINAIS
O perfil das gestantes é caracterizado por gestantes na faixa etária de 20 a 29 anos, 

de cor parda, com ensino médio completo, donas de casa, casadas, renda familiar de 
menos de um salário-mínimo.  

O diagnóstico da candidíase vulvovaginal é principalmente associado aos sinais e 
sintomas da paciente durante os atendimentos nos serviços de saúde. No que se refere 
à sintomatologia o sintoma mais frequente foi a leucorreia, seguido odor e dor na região 
íntima principalmente durante a relação sexual e o prurido intenso na região vaginal e o 
menos frequente foram os casos de inchaço ou vermelhidão na região íntima.

Assim frente aos dados obtidos, esta pesquisa trouxe contribuição na identificação 
dos grupos de risco para desenvolvimento da infecção de candidíase vulvovaginal e de 
posse dessas informações, intervenções de prevenção desta infecção fúngica podem ser 
estabelecidas. Ressalta-se ainda, que a ausência de estudo dessa magnitude no estado 
Maranhão, coloca essa pesquisa como algum que contribui no preenchimento de uma 
lacuna existente sobre essa temática e que os dados obtidos podem ser utilizados no 
direcionamento de políticas públicas relacionadas à atenção em saúde materno-infantil. 

Portanto, repensar a atenção à saúde para as gestantes atendidas na UBS do 
Caxirimbú, considerando as suas particularidades, o acesso às informações, o contexto de 
localização predominantemente rural, as peculiaridades culturais, de acesso aos bens de 
consumo duráveis e serviços públicos, de oportunidades sociais, além das características 
epidemiológicas são aspectos necessários.
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