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1 INTRODUCAO

O HSV-1 (Herpes tipo 1) é tipicamente associado a transmissdo, causa e
recorréncia de lesdes orofaciais enquanto o HSV-2 (Herpes tipo 2) esta relacionado
a lesdes genitais (AZAMBUJA et al., 2004). Embora os sitios de infeccdo de cada
tipo do HSV tenham sido identificados, sabe-se que tanto um quanto o outro podem
provocar infeccées em ambas as localizacbes devido ao contato oro genital durante
as relacbes sexuais (AZAMBUJA et al., 2004; STRAFACE et al, 2012). A infeccdo
assintomatica € uma forma relativamente comum da infeccdo pelo HSV-1 e
acontece mais frequentemente em mulheres que passaram recentemente pela
infeccdo primaria ou imunodeprimidas, as quais podem transmiti-lo ao parceiro ou
mesmo ao neonato durante o parto (ANZIVINO et al, 2009). Tendo em vista sua
importancia como Doenca Sexualmente Transmissivel, este estudo transversal
estimou a prevaléncia do HSV-1 em amostras de secre¢do ceérvico-vaginal de
mulheres atendidas no Servico de Ginecologia do Hospital Universitario Dr. Miguel
Riet Correa Jr. (HU-FURG), no municipio de Rio Grande/RS.

2 REFERENCIAL TEORICO

O Herpes genital € uma infeccdo causada mais comumente pelo HSV-2, mas
pesquisas demonstram o crescimento dessa infeccdo pelo HSV-1 (MONEY &
STEBEN, 2008; STRAFACE et al, 2012 ). Mesmo sem apresentar sintomas ou sinais
da infeccdo, a forma assintomética é preocupante, pois esporadicamente ocorre a
excrecdo do virus, com possibilidade de transmiti-lo a outros. Essa forma pode
ocorrer tanto nas lesdes orais quanto genitais (MONEY & STEBEN, 2008).

Pereira e colaboradores investigaram a prevaléncia de HSV-1 e HSV-2 por
PCR em escovado cervical de 261 mulheres e verificaram a ocorréncia de HSV-1 em
23% das amostras, enquanto apenas 5.4% apresentaram o DNA do HSV-2
(PEREIRA et al., 2012). A infeccdo genital primaria na mulher € o maior fator de
risco para a doenca congénita sintomatica no neonato (ANZIVINO et al, 2009),
mesmo assim ndo ha consenso sobre o rastreamento desse virus no pré-natal.

3 MATERIAIS E METODOS

Foram coletadas amostras de secrecado cérvico-vaginal de 139 mulheres que
aceitaram participar do estudo, durante consulta ginecoldgica de rotina no Servi¢o
de Ginecologia do Hospital Universitario. Um Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE) foi assinado pelas participantes e as mesmas responderam a um
questionario. Apos a extracdo do DNA das amostras a partir do kit comercial Purelink
Genomic DNA kit (Life Technologies®), foi realizada a reacdo em cadeia da



polimerase de forma aninhada (nested PCR) para a detec¢cdo do DNA do virus com
primers especificos, contando com controle positivo e negativo na reacdo. A
visualizacdo do HSV-1 foi feita através de eletroforese em gel de agarose 2.0%, em
Transluminador LPIX (Loccus Biotecnologia®). Os dados coletados foram
codificados através do software Microsoft Excel e a sua validagdo ocorreu mediante
dupla digitacdo. O estudo foi aprovado pelo CEPAS/FURG (n° 67/2010).

4 RESULTADOS e DISCUSSAO

A frequéncia de HSV-1 encontrada foi 46 (33,1%). As amostras nas quais foi
detectado o DNA do virus eram de mulheres com idade entre 24 e 33 anos (41%),
das quais 36 (78,3%) tiveram sexarca com 17 anos ou menos e 50% dessas
relataram ter tido de 2 a 5 parceiros sexuais na vida. Quanto ao uso de preservativo
nas relacbes, 24 (52,1%) revelaram ndo fazé-lo. Apenas duas participantes
relataram episoédios prévios de herpes genital, entretanto em suas amostras nao foi
detectado o DNA do HSV-1. Conforme informado, 14 (30,4%) das mulheres com
HSV-1 na secrecao cérvico-vaginal também eram soropositivas para o HIV.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados revelaram uma alta frequéncia do HSV-1 em mulheres jovens
em idade fértil, com sexarca precoce e assintomaticas para o herpes. Ressaltamos
gue um terco das pacientes positivas para HSV-1 eram co-infectadas pelo HIV, isso
revela a importancia do herpes na transmissao do HIV e na perpetuacdo deste. Em
sua maioria a sexarca precoce foi confirmada, o que é fator de risco para a infeccéo
pelo HSV-1 e a forma assintomatica promove sua transmissao nao intencional. Este
trabalho expde a importancia da deteccdo do HSV-1 como doenca sexualmente
transmissivel facilitadora de infec¢do por outros agentes infecciosos.
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