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RESUMO

Objetivo: Reunir as evidéncias mais recentes da literatura sobre a relagdo entre a microbiota vaginal e a
infertilidade feminina, destacando os principais mecanismos fisiopatoldgicos e possiveis terapias. Revisao
bibliografica: A microbiota vaginal exerce papel central na manutengdo da homeostase local e na protegao
contra patdgenos genitais, prevenindo infeccdes e desequilibrio nesse ambiente. Alteragcdes nesse
ecossistema, conhecidas como disbioses, tém sido associadas a desfechos reprodutivos adversos, incluindo
infertilidade e falhas em tecnologias de reproducao assistida. Os achados atuais indicam que perfis de
microbiota vaginal com baixa dominancia de lactobacilos e presenga de bactérias anaerdbias especificas
podem comprometer a fertilidade. Discute-se também a utilizagdo de probidticos, terapias antimicrobianas
direcionadas e estratégias personalizadas de modulagido da microbiota, que representam intervengoes
promissoras. Consideragodes finais: Considera-se que a integracdo da avaliagdo da microbiota vaginal na
clinica reprodutiva ndo s6 pode ampliar o entendimento da etiologia da infertilidade, como também apontar
para novas possibilidades diagndsticas, progndsticas e terapéuticas.

Palavras-chave: Microbiota, Microbioma humano, Esfregaco vaginal, Infertilidade, Infertilidade feminina.
ABSTRACT

Objective: To gather the most recent evidence from the literature on the relationship between vaginal
microbiota and female infertility, highlighting the main pathophysiological mechanisms and possible therapies.
Literature review: The vaginal microbiota plays a central role in maintaining local homeostasis and protecting
against genital pathogens, preventing infections and imbalances in this environment. Alterations in this
ecosystem, known as dysbiosis, have been associated with adverse reproductive outcomes, including infertility
and failures in assisted reproductive technologies. Current findings indicate that vaginal microbiota profiles
with low dominance of lactobacilli and the presence of specific anaerobic bacteria may compromise fertility.
The use of probiotics, targeted antimicrobial therapies, and personalized microbiota modulation strategies,
which represent promising interventions, is also discussed. Final considerations: It is considered that
integrating vaginal microbiota assessment into reproductive clinical practice can not only broaden the
understanding of the etiology of infertility, but also point to new diagnostic, prognostic, and therapeutic
possibilities.
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RESUMEN

Objetivo: Recopilar la evidencia mas reciente de la literatura sobre la relacién entre la microbiota vaginal y la
infertilidad femenina, destacando los principales mecanismos fisiopatoldgicos y las posibles terapias.
Revision de la literatura: La microbiota vaginal desempefia un papel fundamental en el mantenimiento de la
homeostasis local y la proteccién contra patégenos genitales, previniendo infecciones y desequilibrios en este
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entorno. Las alteraciones en este ecosistema, conocidas como disbiosis, se han asociado con resultados
reproductivos adversos, incluyendo infertilidad y fallos en las técnicas de reproduccion asistida. Los hallazgos
actuales indican que los perfiles de microbiota vaginal con baja dominancia de lactobacilos y la presencia de
bacterias anaerobias especificas pueden comprometer la fertilidad. También se analiza el uso de probioéticos,
terapias antimicrobianas dirigidas y estrategias personalizadas de modulacién de la microbiota, que
representan intervenciones prometedoras. Considerag¢oes finais: Consideracion-se que la integracion de la
evaluacioén de la microbiota vaginal en la practica clinica reproductiva no solo puede ampliar la comprension
de la etiologia de la infertilidad, sino también sefialar nuevas posibilidades diagndsticas, pronésticas y
terapéuticas.

Palabras clave: Microbiota, Microbioma humano, Frotis vaginal, Infertilidad, Infertilidad femenina.

INTRODUGCAO

O termo microbiota diz respeito a comunidade de bactérias, fungos e virus que vivem sobre ou no interior
de um determinado 6rgédo humano; microbioma, por sua vez, € a denominagao dada ao cenario de atividade
desses microrganismos, em que se formam nichos ecolégicos dindmicos, interativos e propensos a mudangas
ao longo do tempo, abrangendo metabdlitos, elementos genéticos, bacteriéfagos e DNA livre (KOEDOODER
R, et al.,, 2019; BERG G, et al., 2020).

Enquanto esses microrganismos sao responsaveis por exercer fungdes primordiais para a saude humana,
como fortalecimento do sistema imunolégico, regulagcdo endocrinoldgica e facilitacdo da digestdo dos
alimentos, ao ecossistema que os abriga, por sua importancia na integragédo dessas fungdes, tem se conferido
o status do mais recentemente descoberto 6rgdo humano (BARQUERO F e NOMBELA C, 2012).

O sistema reprodutor feminino também conta com um ecossistema de microrganismos complexo e
dindmico que, quando saudavel, € composto por mais de 200 espécies bacterianas, em sua maioria
lactobacilos (KUNASETH J, et al., 2022; SOUZA SV, et al., 2023), cuja fungéo primordial € manter o pH acido
por meio da produgéo de acido latico, fornecendo uma barreira a patégenos oportunistas (SINGER M, et al.,
2021). Assim, é plausivel a hipétese de que, diante da complexidade do ecossistema vaginal, perturbagdes
em seu equilibrio interfiram em outras fungbes, o que inclui a fungao reprodutiva (CHOPRA C, et al., 2024).

Quando esse equilibrio é rompido, observa-se um deslocamento na composi¢gdo microbiana que favorece
a instalac&o de disbiose, criando um ambiente propicio a inflamagéao local e & ativacédo de vias imunolégicas
deletérias. No contexto, a literatura recente destaca a baixa dominancia de lactobacilos e a alta diversidade
de patégenos anaerdbios e anaerdbios facultativos como causas potenciais de alteragdes na ativagéo
imunoldgica, inflamagdo, produgdo de toxinas e aumento da suscetibilidade a infecgbes sexualmente
transmissiveis (IST), que culminam com impacto negativo sobre desfechos reprodutivos e obstétricos,
inclusive no ambito das tecnologias de reproducgao assistida (TRA) (SCHENK M, et al., 2021; HASAN Z, et
al., 2024).

A literatura reforgca ndo apenas o papel da microbiota vaginal como marcador de risco para a fungéo
reprodutiva, mas também como alvo terapéutico em potencial (MORENO 1, et al., 2016), visto que a
infertilidade € uma preocupagado de saude publica que afeta milhdes de pessoas em idade reprodutiva,
exercendo diversos efeitos prejudiciais em inUmeros aspectos da sociedade.

Assim, a microbiota vaginal tem emergido como um fator potencialmente modulador da fertilidade feminina,
especialmente em pacientes submetidas as TRA (VAINAMO S, et al., 2023), representando uma nova
fronteira para a clinica reprodutiva personalizada e surgindo como um tema de investigagao proeminente
(CHOPRA C, et al., 2024).

Diante da hipétese de haver interferéncia da flora vaginal sobre a fertilidade e do interesse cientifico
crescente sobre o tema, esta revisdo tem como objetivo sintetizar os principais achados da literatura recente
e destacar os mecanismos fisiopatoldgicos propostos, as implicagdes clinicas e as possiveis estratégias
terapéuticas.
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REVISAO BIBLIOGRAFICA
Flora vaginal normal

Em mulheres saudaveis, as espécies de lactobacilos predominantes e reconhecidas como marcadores de
um ambiente vaginal equilibrado sdo Lactobacillus crispatus, Lactobacillus iners, Lactobacillus jensenii e
Lactobacillus gasseri (FILARDO S, et al., 2017). Embora o padrao de colonizagdo possa mudar ao longo do
tempo e ser influenciado por multiplos fatores — como composi¢ao corporal, alimentagéo, higiene intima, uso
de produtos quimicos, comportamentos sexuais e paridade, sofrendo influéncias genéticas, ambientais e
comportamentais —, pode-se postular que a maior prevaléncia dessas espécies de lactobacilos seja a
esperada em mulheres com a fungao reprodutiva preservada (MORENO I, et al., 2016; BAUD D, et al., 2025;
SOUZA SV, et al., 2023).

Esses microrganismos atuam na protegao contra patégenos por meio de diversos mecanismos: exclusao
competitiva, coagregacao, produgao de substancias antimicrobianas (acido lactico, peroxido de hidrogénio,
bacteriocinas e biosurfactantes), modulagdo imune, competicdo por nutrientes, manutengao do pH acido local
e sinalizagéo entre bactérias que podem levar a regulagao negativa da produgao de toxinas em patégenos
(HAAHR T, et al., 2016).

A saude genital esta fortemente relacionada a prevaléncia de especificamente Lactobacillus crispatus e
Lactobacillus gasseri com mais frequéncia que o Lactobacillus iners. Isso pode ser explicado pelo fato de o
Lactobacillus iners produzir menos acido D-latico, peréxido de hidrogénio (H202), bacteriocinas e outros
compostos microbianos que ajudam contra patdégenos genitais (FILARDO S, et al., 2017). Logo, a presenga
dominante de Lactobacillus crispatus esta relacionada a um ecossistema vaginal mais estavel, enquanto a
dominancia de Lactobacillus iners sugere maior instabilidade (MELGACO ACC, et al., 2018).

Niveis elevados de estrogénio estimulam a proliferagcdo e maturacdo das células epiteliais vaginais,
promovendo o acumulo de glicogénio intracelular. O glicogénio liberado pelas células esfoliadas é degradado
em polimeros menores e convertido em acido latico pelos lactobacilos, num processo que mantém o pH
vaginal acido e cria um ambiente favoravel ao crescimento de microrganismos ndo patogénicos. Assim, a
dindmica entre estrogénio, glicogénio e lactobacilos é essencial para a manutengdo de um ecossistema
vaginal estavel e protetor em mulheres em idade reprodutiva (CHEN X, et al., 2025).

Disbiose vaginal

A disbiose vaginal é caracterizada pela perda da dominancia de lactobacilos e, consequentemente, do pH
acido. Caracteriza-se pela coexisténcia e/ou predomindncia de uma diversidade de microrganismos
anaerodbios e anaerdébios facultativos, destacando-se Gardnerella vaginalis, Atopobium vaginae, Prevotella
spp., Sneathia spp., Bacteroides spp., Mobiluncus spp. e Chlamydia trachomatis (FILARDO S, et al., 2017,
BAUD D, et al., 2025).

O estudo das mudangas ciclicas da microbiota vaginal destaca a complexidade das disbioses e permite
compreensao mais profunda dos mecanismos de instalagdo e manutenc¢ao do desequilibrio microbiano, que
podem ocorrer em fungdo de eventos ordinarios, como coitos desprotegidos, fluxo menstrual e uso de
contraceptivos hormonais.

Um estudo recente demonstrou varidncia da composigao da flora vaginal ao longo do ciclo menstrual de
mulheres jovens e saudaveis, por meio de sequenciamento metagendmico de amostras colhidas diariamente
por até seis semanas, pela analise do gene 16S rRNA, tendo se observado diferengas significativas nas
concentragdes relativa de bacteriéfagos e bactérias entre as mulheres com perfis eubidtico constante,
disbidtico constante, disbidtico associado a menstruacao e disbiotico instavel. Foi identificado que mulheres
com dindmicas instaveis apresentaram maior quantidade de bacteriéfagos e predominancia de Lacfobacillus
iners, além de cepas de Gardnerella spp. com genes de bacteriocinas (HUGERTH LW, et al., 2024).

As hipéteses atuais sobre a interferéncia da disbiose na fertilidade baseiam-se nos prejuizos a implantacao
embrionaria causados por uma atividade inflamatoria exacerbada restrita ao endométrio. No entanto, assim
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como ocorre para o trato reprodutivo superior (tubas uterinas e ovarios), pouco se conhece sobre a
interferéncia dos desequilibrios da flora vaginal sobre os processos reprodutivos (BAUD D, et al., 2025).

Embora ainda nao seja possivel determinar com precisdo como a maioria dessas bactérias interfere nos
desfechos reprodutivos, ha evidéncias crescentes que sustentam a necessidade de aprofundamento nesse
campo. Estudos recentes tém ampliado a compreensdo da composigdo da microbiota vaginal e investigado
sua relagao com a infertilidade, encontrando desafios na complexa interagdo entre a hospedeira e os
microrganismos, bem como na diversidade da composi¢cdo da microflora vaginal e em fatores como raga,
etnia e localidade (HASAN Z, et al., 2024).

A disbiose vaginal e endometrial desencadeia um aumento na produgéo de citocinas pré-inflamatérias e
inflamacgéao local, comprometendo a integridade da mucosa e a receptividade endometrial. Essa resposta
imune desregulada prejudica a implantagao embrionaria e esta associada a infertilidade idiopatica e a falhas
em ciclos de fertilizagédo in vitro, refletindo a perda do equilibrio imunolégico necessario para o sucesso
reprodutivo (YUAN X, et al. 2025).

Igualmente, destaca-se o papel crucial da interagdo entre os sistemas enddcrino, imunoldgico e a
microbiota vaginal na modulagéo da fertilidade feminina e da receptividade endometrial. Esse eixo integra
mecanismos hormonais, metabdlicos e inflamatérios que, em equilibrio, sustentam a homeostase reprodutiva
e favorecem a implantagao embrionaria (CHEN X, et al., 2025; BAUD D, et al., 2025).

Os lactobacilos atuam na regulagéo da resposta imune local e sistémica, reduzindo a produgéo de citocinas
pro-inflamatorias e promovendo um microambiente tolerogénico, fundamental para o preparo endometrial e a
aceitagdo do embrido (HAAHR T, et al., 2016). Quando ocorre disbiose, ha aumento da inflamagéo local e da
permeabilidade epitelial, levando a ativagdo andémala de células imunes uterinas, como linfécitos e
macrofagos, que interferem negativamente na implantagéo e manutengéo da gestacdo (BAUD D, et al., 2025;
YUAN X, et al. 2025).

O eixo enddcrino exerce influéncia direta sobre a microbiota: o estrogénio, ao estimular o acimulo de
glicogénio e a produgéo de acido latico, favorece a proliferagao de lactobacilos e a manutengéo do pH acido,
enquanto estados hipoestrogénicos estdo associados a maior instabilidade microbiana (CHEN X, et al., 2025;
SOUZA SV, et al., 2023). Essa via bidirecional explica como alteragdes hormonais podem desencadear
disbiose e como a disbiose pode modular negativamente a sinalizagdo enddécrina e imune, afetando o
recrutamento celular e a angiogénese endometrial.

Portanto, a integridade do eixo microbiota-enddcrino-imune pode ser determinante para a receptividade
endometrial e a fertilidade, e sua desregulacdo pode contribuir para falhas de implantacéo e infertilidade
idiopatica (HASAN Z, et al., 2024; BAUD D, et al., 2025).

Diagnéstico da disbiose vaginal

O Sistema de Avaliagdo de Microecologia Vaginal (VMES, do inglés Vaginal Microecology Evaluation
System) surge como uma ferramenta promissora para identificagdo da disbios, baseando-se em técnicas de
diagndstico associadas a analise funcional da microbiota, utilizando cinco indicadores principais: densidade
bacteriana, diversidade da flora, microbiota predominante, contagem de leucécitos e presenga de patégenos,
incluindo a pontuagéo de Nugent (1991) para vaginose bacteriana e vaginite aerébia. Complementarmente,
sdo analisados cinco parametros bioquimicos — perdxido de hidrogénio (H,O,), sialidase, esterase
leucocitaria, B-glucuronidase e coagulase — que refletem a atividade metabdlica e inflamatdéria local.

O uso do VMES tem demonstrado potencial para auxiliar no diagnéstico precoce e no monitoramento
terapéutico das infecgbes vaginais, além de contribuir para elucidar o papel da disbiose no comprometimento
da fertilidade e nos resultados de TRA. Essa ferramenta pode detectar alteragdes na microbiota vaginal ao
longo do tratamento reprodutivo, possibilitando uma abordagem mais personalizada e direcionada (TIAN Q,
et al., 2024).

Microbiota vaginal e infertilidade
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Entre os microrganismos componentes da flora vaginal normal, o Lactobacillus iners tem sido identificado
como potencial biomarcador de infertilidade e predicdo de sucesso em TRA (RIGANELLI L, et al., 2020). Isso
ocorre pelo fato de ser uma espécie peculiar dentro do género lactobacilos, estando presente tanto em
microbiotas saudaveis quanto disbiodticas, podendo a predominancia representar um estado entre eubiose e
disbiose.

O aumento relativo de Lactobacillus iners em relacdo ao Lactobacillus crispatus associa-se a microbiota
instavel, inflamatéria e com piores taxas de implantagéo e gravidez clinica (RIGANELLI L, et al., 2020). Ainda,
a predominancia do Lactobacillus iners na flora vaginal é frequentemente observada entre as portadoras de
Chlamydia trachomatis quando comparadas a mulheres saudaveis (FILARDO S, et al., 2017). Porém, estudos
recentes (MASTROMARINO P, et al., 2014; SESSA R, et al., 2017) demonstram que Lactobacillus crispatus
e Lactobacillus brevis teriam agao protetora contra a infecgdo por Chlamydia trachomatis, sendo capazes de
inibir sua entrada e replicagao intracelular, interrompendo a disseminac¢ao (FILARDO S, et al., 2017).

Entre os patégenos frequentemente encontrados em situacdes disbiodticas, Chlamydia trachomatis e
Mycoplasma genitalium séo associados a salpingite, disfuncdo e obstru¢do tubarias, concorrendo para a
infertilidade, estando a primeira também associada a aumento no risco de abortamento esponténeo e parto
pré-termo (FILARDO S, et al., 2017). No caso do Mycoplasma genitalium, a associagdo com a vaginose
bacteriana pode potencializar o efeito negativo sobre a fungéo reprodutiva (LOKKEN EM, et al., 2023). O
Ureaplasma parvum, por sua vez, tem sido associado a quadros de infertilidade idiopatica, possivelmente por
induzir inflamagao local e alterar o equilibrio da microbiota vaginal (SCHENK M, et al., 2021).

Cabe realcar que a identificagao dos patdégenos com maior potencial deletério aos processos reprodutivos
humanos esta distante de uma conclus&do unanime. O estudo recente atribui a maior prevaléncia de Prevotella
spp. o protagonismo para um ambiente vaginal desfavoravel entre mulheres inférteis, com interferéncia
negativa potencial sobre a viabilidade dos espermatozoides. Os autores, em contrapartida, apontam que a
presencga de Oscillospira spp. na flora vaginal de mulheres férteis sugere que esse microrganismo poderia ser
um marcador da microbiota saudavel (CHEN PC, et al., 2025).

Estudos cientificos estao investigando fatores que cursam com a infertilidade e exploragdo de abordagens
sobre a flora vaginal, destinadas a aumentar a eficacia das TRA, uma vez que a disbiose vaginal pode afetar
negativamente a implantacdo embrionaria nessas pacientes, possivelmente por meio de mecanismos que
envolvem inflamacgéo, desregulacdo imunolégica e vias metabdlicas alteradas. Um exemplo desse efeito foi
demonstrado no estudo em que a presenca de Gardnerella vaginalis, Mycoplasma hominis e Ureaplasma
Spp. em vagina e cérvice uterino foi correlacionada a possiveis desfechos reprodutivos negativos (TIAN Q, et
al., 2024).

Microbiota vaginal e resultados obstétricos

A composigdo microbiana anterior a concepgado exerce influéncia ndo apenas na capacidade de
engravidar, mas também na qualidade e manutengao da gestagao, afetando pardmetros como tempo até a
gravidez, risco de abortamento, parto prematuro e taxas de nascidos vivos (VAN DEN TWEEL MM, et al.,
2024). Alteragdes sutis na microbiota podem modificar a resposta imune materna e a estabilidade do ambiente
uterino desde o periodo preconcepc¢ao até a gestagdo avangada (ESKEW AM, et al., 2021).

Abordagens terapéuticas baseadas na modulacdo microbiana, como administracdo oral de probidticos
contendo Ligilactobacillus salivarius por até 6 meses, mostram potencial para restaurar o equilibrio ecoldgico
vaginal e favorecer a obtencdo de gestacdes a termo em mais da metade das mulheres com histérico de
aborto recorrente ou infertilidade idiopatica (FERNANDEZ L, et al., 2021).

A administracido oral desse probiético mostrou-se promissora para casais com infertilidade idiopatica e
submetidos a TRA, com taxas de gravidez significativamente maiores que as observadas para o grupo de
mulheres que receberam placebo (HUERGA LOPEZ C, et al., 2025). A presenga de uma microbiota dominada
por lactobacilos esta associada a maiores taxas de nascidos vivos em ciclos de TRA (BERNABEU A, et al.,
2019; HAAHR T, et al., 2018).
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Ha eficacia crescente das terapias de modulagao microbiolégica personalizadas, que incluem o uso de
probidticos, prebidticos e simbidticos formulados com cepas especificas de Lactobacillus e Bifidobacterium
adaptadas ao perfil microbiano individual. Essas estratégias simbioticas favorecem a restauracdo da
dominancia de lactobacilos e reduzem a colonizagdo por patdégenos oportunistas em mulheres com
infertilidade associada a disbiose (THANABOONYAWAT |, et al., 2023; SANTANA ASA, 2024).

Adicionalmente, terapias personalizadas baseadas em sequenciamento do microbioma tém sido propostas
como abordagem emergente, permitindo direcionar a reposi¢cao bacteriana conforme o perfil de disbiose e o
tipo de falha reprodutiva. (VAN HAREN A, et al., 2025). Essa integracdo entre diagndstico molecular e
intervengdes simbidticas representa uma nova fronteira na medicina reprodutiva de precisdo, com potencial
para otimizar a receptividade endometrial e melhorar os resultados obstétricos de forma segura e
individualizada.

Perspectivas futuras

Ha um crescente interesse da medicina reprodutiva sobre os efeitos do microbioma humano sobre os
desfechos reprodutivos. Assume-se que o eixo microbioma-fertilidade-gestacdo componha um continuum
fisioldgicof/fisiopatoldgico, no qual o ecossistema vaginal pode exercer influéncia desde a concepgéo até
resultados obstétricos finais. H4, no momento, ao menos um grande ensaio clinico de bom desenho
metodolégico em andamento, para investigagado do tema (VAN HAREN A, et al., 2025).

Espera-se que a microbiota vaginal integre a propedéutica pré-TRA, sobretudo se demonstrar elevado
valor preditivo negativo, permitindo selecionar melhor as candidatas com maior chance de éxito. Estudos em
andamento buscam validar o microbioma urogenital como biomarcador progndstico no contexto das TRA e
viabilizar o desenvolvimento de testes diagndsticos capazes de orientar de forma mais precisa e
personalizada a continuidade ou n&o do tratamento (KOEDOODER R, et al., 2018). Um estudo publicado
recentemente apontou a abundancia de Streptococcus, Atopobium e Bifidobacterium no dia da transferéncia
de embrides como preditor de desfechos adversos em TRA; dentre eles, foi destacado a correlagéo positiva
entre a concetragao de Streptococcus e os niveis elevados de estradiol (CHEN X, et al, 2025).

O uso de antibidticos no contexto das TRA tem sido estudado como modulador da microbiota vaginal para
melhoria dos desfechos reprodutivos (ESKEW AM, et al., 2021). Em um estudo prospectivo, mulheres inférteis
expostas a antibidticos apresentaram alteragbes significativas na composi¢cdo bacteriana vaginal, com
reducéo de espécies potencialmente patogénicas e tendéncia a melhores taxas de implantacdo embrionaria
e gravidez clinica quando a microbiota se aproximava do padrdo dominado por lactobacilos (HAAHR T, et al.,
2020).

Foi investigado o impacto da modulagdo da microbiota vaginal em mulheres com histérico de falha em
TRA. Por meio da administragdo de uma férmula probidtica oral combinando Lactobacillus gassetri,
Lactobacillus acidophilus, Lactobacillus casei, Lactobacillus crispatus e Bifidobacterium breve, juntamente
com fibras prebioticas, os autores observaram a restauracdo da dominéncia de Lactobacillus e
Bifidobacterium, enquanto houve uma diminuicdo de Atopobium, Gardnerella e Prevotella (COCOMAZZI G,
et al., 2025).

Ainda, o uso de probidticos mostrou potencial para restaurar a dominancia de lactobacilos e reduzir a carga
de Ureaplasma spp., sugerindo uma via de manejo microbiolégico complementar em mulheres inférteis
(SCHENK M, et al., 2021). Ampliando o conceito de lactobacilos como fatores de defesa enddégenos, ha um
interesse crescente por probiéticos no contexto da saude urogenital. Os lactobacilos tém sido propostos como
agentes para a prevencéo e tratamento de infec¢gdes do trato urinario, vaginose bacteriana e até mesmo para
a prevencao de IST (NARDINI P, et al., 2016).

CONSIDERAGOES FINAIS

A composigado da microbiota vaginal pode ter papel determinante na saude reprodutiva feminina. Perfis
dominados por espécies como Lactobacillus crispatus e Lactobacillus gasseri estdo associados a um

REAMed | Vol. 25 | DOI: https://doi.org/10.25248/REAMed.e22418.2025 Pagina 6 de 8


https://doi.org/10.25248/REAMed.e22418.2025

7%acervo+ | » y
A index base Revista Eletronica Acervo Medico | ISSN 2764-0485

ambiente vaginal protetor, estavel e menos suscetivel a infecgbes. Em contrapartida, a disbiose vaginal tem
sido sistematicamente relacionada a infertiidade e falhas em TRA. Entretanto, ainda existem limitagdes
relevantes para que conclusbes sejam tomadas quanto a relagdo entre microbiota vaginal e desfechos
reprodutivos, como a heterogeneidade das populagdes estudadas, os custos laboratoriais elevados e a
auséncia de padronizagao entre os estudos. Fatores étnicos, geograficos e hormonais também introduzem
variabilidade nos achados, dificultando a aplicacao clinica direta dos resultados. Por fim, o entendimento da
microbiota vaginal como um possivel biomarcador reprodutivo e alvo terapéutico abre novas perspectivas
para o manejo de mulheres inférteis. A utilizagdo de probidticos, terapias antimicrobianas direcionadas e
estratégias personalizadas de modulagao microbiana podem ser caminhos promissores de intervengao. Para
consolidar essas abordagens, sdo necessarios estudos multicéntricos, com amostras representativas e
critérios clinicos bem definidos.
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