
 
 
 

UNIVERSIDADE FEDERAL DE SÃO PAULO
UNIVERSIDADE ABERTA DO SUS

 
 
 

ESTHER ANTONIA SANCHEZ ABREGO
 
 
 
 
 

PROJETO DE SAÚDE PARA DETECÇÃO PRECOCE DA SÍNDROME DO
CORRIMENTO VAGINAL EM GESTANTES CADASTRADAS NA UBSF MONTE VERDE

SÃO PAULO
2020



ESTHER ANTONIA SANCHEZ ABREGO

PROJETO DE SAÚDE PARA DETECÇÃO PRECOCE DA SÍNDROME DO
CORRIMENTO VAGINAL EM GESTANTES CADASTRADAS NA UBSF MONTE VERDE

 
 
 
 

Trabalho de Conclusão de Curso apresentado
ao Curso de Especialização em Saúde da
Família da Universidade Federal de São Paulo
para obtenção do título de Especialista em
Saúde da Família
 
 

Orientação: ADRIANA GERMANO MAREGA

SÃO PAULO
2020



 
 

Resumo

Este  Projeto  de  Saúde  para  o  Território,  pretende  diagnosticar  e  tratar  gestantes  com
síndrome de corrimento vaginal cadastradas na UBSF Monte Verde do município Franco da
Rocha.   A  síndrome do corrimento vaginal  é  uma doença de distribuição mundial,  que
acomete a cada ano, grande parte da população feminina, sendo mais predominante em
determinados fases do ciclo de vida da mulher.  É influenciada por fatores intrínsecos e
extrínsecos a pessoa. Na UBSF cenário do Projeto, detectou-se uma prevalência considerável
de gestantes com este agravo, evidenciada por meio da anamnese, exame físico e estudos
laboratoriais. Acrescenta-se a essa condição, a fragilidade dessas mulheres em se tratando
de autopercepção de saúde, bem como, a relevância desse agravo a sua saúde materno
infantil.  Assim,  esse projeto de saúde para o território  pretende intervir  na detecção e
tratamento precoce da síndrome do corrimento vaginal, em gestantes acompanhadas pelo
serviço, considerando estratégias que contemplem três importantes eixos: a Educação em
Saúde, o acesso ao tratamento medicamentoso e não medicamentoso e, a formação da
equipe, com vistas a melhoria da saúde materno infantil e diminuição das comorbidades
advindas desse agravo. 

Palavra-chave
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PROBLEMA/SITUAÇÃO

   A síndrome do corrimento vaginal é uma doença de distribuição mundial, que acomete a
cada ano, grande parte da população feminina, sendo mais predominante em determinados
fases do ciclo de vida da mulher. É influenciada por fatores intrínsecos e extrínsecos a pessoa
e fatores de maior  vulnerabilidade social.  O Corrimento vaginal  é  fisiológico na mulher
quando há liberação de conteúdo vaginal,  incolor  e  inodoro.  O corrimento patológico é
caracterizado quando há alterações do volume, cor e do odor dessa secreção associado a
outros sintomas tais como dispauremia e dor pélvica. Contudo, o termo “corrimento vaginal”
culturalmente é associado a algo errado em relação ao que é esperado.

   Este agravo é um problema frequente de saúde da mulher e requer especial atenção no
período gravídico, uma vez que nesta ocasião, pode ser difícil seu tratamento ocasionando
repercussões  que  afetam  diretamente  a  gestantes  e  seus  bebês.  Tais  situações  são
agravadas quando há incremento de fatores de risco, aumentando o risco de complicações
na gestação tais como o parto prematura e infecção neonatal  (BRASIL, 2006).

    Na Unidade Básica de Saúde (UBS) Monte Verde, Franco da Rocha, São Paulo, foi uma
prevalência considerável de gestantes com este agravo, evidenciada por meio da anamnese,
exame físico e estudos laboratoriais. Acrescenta-se a essa condição, a fragilidade dessas
mulheres em se tratando de autopercepção de saúde, bem como, a relevância desse agravo
a sua saúde materno infantil. 

   Assim, esse projeto de saúde para o território pretende intervir na detecção e tratamento
precoce da síndrome do corrimento vaginal,  em gestantes  acompanhadas pelo  serviço,
considerando estratégias que contemplem três importantes eixos: a Educação em Saúde, o
acesso ao tratamento medicamentoso e não medicamentoso e, a formação da equipe, com
vistas a promoção, recuperação e manutenção da saúde materno infantil. 

 Problema de pesquisa:  Número  elevado  de  gestantes  com síndrome do  corrimento
vaginal, levando a maior morbimortalidade no pré-natal, puerpério, parto e saúde da criança.

 



ESTUDO DA LITERATURA

    A Estratégia Saúde da Família é caracterizada como modelo prioritário de Atenção Primária
no Brasil. Visa identificação precoce de agravos, atenção integral e equânime no território de
atenção, bem como uma atuação efetiva de equipes multiprofissionais visando a prevenção,
manutenção recuperação da saúde, entre outros (BRASIL, 2017). As ações planejadas devem
considerar a gestão do cuidado para situações prioritárias de saúde, entre elas, a assistência
ao pré-natal e ao binômio mãe-filho.

   A  síndrome  do  corrimento  vaginal  nas  gestantes,  pertence  ao  grupo  de  infecções
ginecológicas,  sendo  um  fator  de  risco  que  pode  levar  a  desfechos  desfavoráveis  da
gestação, bem como favorecer a ocorrência de complicações no parto e para a criança. A
incidência da síndrome do corrimento vaginal em gestantes, pode ocasionar complicações
tais como rompimento prematuro de membranas, parto pré-termo, aumento da mortalidade
materna e infantil (BRASIL,2015 )

   O alto índice de gravidez na adolescência e a grande prevalência de Infeções Sexualmente
Transmissíveis (ISTs) nos territórios de alta vulnerabilidade social, exige intervenção precoce
com ações de múltipla natureza.

   No Brasil, a prevalência das principais ISTs ,segundo estudo multicêntrico realizado com de
3600 gestantes (2017), apontou que 1,9% apresentavam sífilis, 0,5% vírus imunodeficiência
humana, 0,5% vírus hepatite B, 31,7% vaginoses bacteriana, 25,2% cândida, 22,7% herpes
genital, 1,5% gonorréia, 9,3% Clamídia, 33,4% papiloma vírus humano, com tendência de
ascensão de novos casos (BRASIL, 2015).

   Dentre as infecções vaginais que leva a síndrome do corrimento, destaca-se a Candidíase
vulvovaginal, doença ginecológica extremamente comum, que afeta 3 em cada 4 mulheres
durante seu ciclo vital. Mais de 40% das mulheres afetadas terá 2 ou mais episódios e a
infecção ocorre mais frequentemente em mulheres grávidas ( LIMA, 2013).

   A Organização Mundial da saúde (OMS) incluiu as infecções fúngicas e bacterianas, dentro
do grupo de Infecções sexualmente transmissíveis (ISTs), sendo a população jovem, com
idade inferior a 24 anos, a mais afetada. Considera-se também o aumento do corrimento
vaginal como uma das queixas mais frequentes em mulheres em idade fértil ( LIMA,2013)

   O impacto crescente das ISTs na saúde da mulher, e a relação existente entre este grupo
de enfermidades e as complicações do pré-natal, torna-se agravo prioritário para intervenção
uma vez que em sua maioria,  são de fácil tratamento uma vez que, a identificação dos
principais sinais e sintomas comumente associados a estas infecções e o tratamento das
causas mais frequentemente associadas à síndrome, contribuem com a resolução de mais de
95% dos casos ( BRASIL, 2017)

    O manejo da síndrome do corrimento patológico representa uma alternativa de abordagem
eficiente do problema, apesar de não esgotar as possibilidades de outras intervenções, uma
vez a educação em saúde atua de forma fundamental para evitar recidiva da doença.

 

 



AÇÕES

OBJETIVO

 Geral: Identificação precoce de síndrome do corrimento vaginal em gestantes, visando
proteção à saúde materno infantil e melhoria da qualidade de vida da mulher.

As ações devem contemplar :  Educação em Saúde, o acesso  ao tratamento medicamentoso
e não medicamentoso e, a formação da equipe, com vistas a promoção, recuperação e
manutenção da saúde materno infantil. A organização se mostra no QUADRO 1 e considera:

 

 



RESULTADOS ESPERADOS

Ao final da implantação da proposta pretedente-se:

Fortalecer o trabalho em equipe ;
Formação da equipe de saúde para detecção precoce e correto diagnóstico;
Garantia de agenda para dedicação ao atendimento individual e coletivo dessas mulheres;
Caracterização das gestantes com sindrome do corrimento vaginal, entre outras;
Determinar os principais fatores de riscos que incrementam a incidência do corrimento
vaginal nas gestantes;
Determinar os principais sintomas e sinais da síndrome de corrimento vaginal nas
gestantes visando intervenção precoce;
Tratar precocemente com vistas a promoção, recuperação e manutenção da saúde materno
infantil; 
Implementar a realização de grupos educativos mais participativos, fomentando a
problematização e discussão do tema, de modo que se construía coletivamente saberes
que propiciem maior autcuidado;
Ampliar o acesso aos insumos preventivos para essa e outras condições;
Contruibuir com o vínculo terapêutico e adesão ao pré-natal
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