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RESUMO: O estilo de vida apresenta importante impacto na fertilidade feminina, a forma
como as mulheres vivem, se alimentam, se exercitam e se cuidam sao determinantes
importantes que podem influenciar na efetividade reprodutiva da mulher. Nesse sen-
tido, este estudo tem como objetivo avaliar o contexto em que o estilo de vida pode
implicar na fertilidade feminina. Este é um estudo de revisao bibliografica, no qual foram
utilizados como sites de busca PUBMED, SCIELO, BVS e LILACs, utilizando como descri-
tores “mulheres”; “periodo fértil”; “ovulacao”; “fertilidade”; “infertility”’; “anovula-
tion” e “obesity”. Como resultado, foi possivel separar os achados em dois eixos dife-
rentes: “Habitos de vida sociais” (dlcool; alimentacdo; atividade fisica; cafeina; estresse;
tabaco) e “Doencas relacionadas com a infertilidade feminina” (Altera¢6es da microbi-
ota vaginal; sindrome do ovario policistico; obesidade; presenca de miomas e doenga
celiaca). Concluiu-se entdo, que a fertilidade feminina engloba questdes que vdo muito
além da genética e que podem influenciar de forma positiva ou negativa na funcionali-

dade do sistema reprodutivo feminino a depender do estilo de vida levado por estas.
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INTRODUCAO

De acordo com a Organizagao Mundial da Saude, a infertilidade feminina é definida como a
incapacidade da mulher de conceber, mesmo diante de pelo menos 12 meses de relagdes sexuais regula-
res e desprotegidas (OMS, 2020). Essa doenca pode ser causada por um conjunto de fatores e eventos
anormais que desregulam a fun¢do dos ovarios, do Utero, das trompas de faldpio e do sistema enddcrino
(JURCZEWSKA et al., 2022).

Sabe-se que, diante das transformacdes do cenario global atual contemporaneo, o estilo de
vida de muitas mulheres mudou drasticamente de maneira controversa com o proposto pelo mundo mo-
derno. A falta de atividade fisica, a obesidade e a ma alimentagdo, por exemplo, sdo consequéncias dessa
nova realidade e que afetam, diretamente, na satide da mulher. (BELAN et al.,2022).

Dessa forma, a maneira a qual as mulheres vivem é conhecida como um determinante im-
portante associado as drasticas modificacdes apresentadas no sistema enddcrino e, consequentemente,
reprodutor feminino. Fatores de risco como a obesidade, o estresse, o abuso de dlcool e o sedentarismo,
por serem capazes de desregular a homeostasia do metabolismo e das fun¢bes enddcrinas, influenciam
negativamente na capacidade reprodutiva feminina sendo, assim, reconhecidos atualmente como uma
epidemia global pela OMS desde 2000 (BELAN et al.,2022).

Nessa perspectiva, é de extrema importancia entender a influéncia de que certos habitos de
vida tem na incidéncia da infertilidade feminina a fim de encontrar meios para a prevencao e a assisténcia
a essa doenca, uma vez que afeta cerca de 48 milhdes de casais pelo mudo, além de prejudicar o bem
estar da mulher em todas as esferas, bioldgica, psiquica e social (OMS,2020). Portanto, o estudo tem

como objetivo avaliar o contexto em que o estilo de vida pode implicar na fertilidade feminina.

METODOLOGIA

Para a constru¢do do seguinte estudo, foi realizada a busca por artigos selecionados por uma
base de dados que correspondessem com a tematica proposta, de modo a permitir aimplementacao dos
resultados significativos dos estudos na pratica existencial. Trata-se de uma revisao integrativa de litera-
tura, em que sua elaboracao foi fundamentada nas etapas: definicdo do tema, constru¢do da questao
norteadora (estratégia PICo para linha de pesquisa nao clinica, no qual P (popula¢do) identificado como
“mulheres em idade reprodutiva”; | (interesse) identificado como “habitos de vida”; Co (contexto) iden-
tificado como “fertilidade feminina”.), procura de artigos nas bases de dados, definicdo dos critérios de
inclusdo e exclusao e selecao dos artigos. A revisao integrativa foi conduzida pela seguinte questao nor-
teadora: “Como o estilo de vida implica na fertilidade feminina?”

A amostra do estudo foi constituida de buscas por artigos desde 2005 a 2022 nas seguintes

bases de dados: Scientific Electronic Library Online (SciELO) National Library od Medicine and National Insti-
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https://www.scielo.br/

tutes os health (PUBMED), Biblioteca Virtual de Satide (BVS) com o uso do Descritores em Ciéncia da Sa-

ide (DeCS), do Sistema Online de Busca e Andlise de Literatura Médica (MEDLINE), do Indice Bibliogrdfico

Espaiiol en Ciencias de la Salud (IBECS), da Busca avancada e através da Literatura Latino-Americana e do

Caribe em Ciéncias da Saude (LILACs), por meio dos descritores “mulheres”; “periodo fértil”’; “ovulacdo”;

“fertilidade”; e seus correspondentes em inglés e em espanhol.

Sendo assim, como evidenciado no fluxograma 1, foram encontrados 48 artigos no MEDLINE,

11artigos no scilELO, 2 artigos no LILACS e 1artigo no IBECS, sendo que a revisdo integrativa serd realizada

com 20 artigos.

Figura 1 - Fluxograma de selecdo dos estudos.
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RESULTADOS

A partir da busca nas bases de dados, foram selecionados para a revisdo o predominio de
estudos na lingua portuguesa, inglesa e espanhola.

Dessa forma, no que se refere aos diferentes habitos de vida foram identificados como fato-
res de risco para o desenvolvimento da infertilidade, identificados pela metodologia, a influéncia do uso
de tabaco, bebidas alcodlicas, cafeina, a presenca de uma dieta ndo balanceada, a obesidade, a pratica
regular de atividades fisicas, o estresse e a presenca de algumas doencas tais como celiacas, a sindrome
do ovirio policistico, diabetes e miomas.

Asintese dos artigos selecionados e os principais resultados encontrados estao dispostos no
quadro 1 abaixo.

Quadro 1: Apresentacdo da sintese de artigos utilizados nesta revisao integrativa.

Habitoz de vida zociais

Aleool.

Alimentagie.

14

Atvidade Fisiea. — artigos

Cafeina.
Estressa.

Tabaco.

Doencas relacionadas com a
infertilidade feminina

Alterapdes da microbiota vagmal.

Smdroms do ovario policistico. g

Obesidade. artigos

Prezancz da miomaz e doenga caliaca.
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AUTORIA ANO OBJETIVO DO ESTUDO PRINCIPAIS RESULTADOS
MARTINS, C.L.S. | 2006 | Verificar a existéncia de associacdo entre subfertilidade | Os testes antiendomisio no grupo com dificuldade para engravidar resultou po-
etal. ou infertilidade e a concomitante presenca de doenga ce- | sitivo em trés pacientes (1,5%). O diagndstico de doenca celfaca foi confirmado
lfaca nas mulheres atendidas em ambulatdrio de hospital | por exame da mucosa duodenal. O fato de terem sido encontrados casos de
geral especializado em reprodug¢dao humana. doenga celiaca somente entre mulheres com queixas de dificuldade para engra-
vidar aparenta ser um dado relevante e sugestivo de ser a doenca celiaca a mais
comum entre mulheres inférteis, porém, hd necessidade de novos estudos com
maior amostragem para confirmacdo definitiva dessa provavel associag¢ao.
MELDRUM, D.R. | 2017 | Tem como objetivo evidenciar os maiores riscos que as | Modifica¢cdes no estilo de vida, em particular uma dieta saudavel e exercicios
etal. mulheres com sobrepeso ou obesidade enfrentam em re- | durante os 3-6 meses antes da concep¢ao e durante o tratamento, deve resultar
lacdo a fertilidade e os fatores ambientais que influenciam | em melhores frutos do que a necessidade de perda de peso antes dos tratamen-
nesse processo. tos de fertilidade. Essas mudancas fundamentais em dire¢do a um estilo de vida
mais saudavel alcancard uma perda de peso constante e sustentavel e benefi-
cios a longo prazo para a saude geral.
BROUGHTON, D. | 2017 | O estudo tem como objetivo analisar os impactos poten- | Estudos clinicos demonstram um impacto da obesidade sobre o risco de inferti-
E. etal. ciais da obesidade na fertilidade feminina. lidade. Isso se estende além da fecundidade reduzida para respostas abaixo do
ideal. Trabalho no laboratério tem implicado uma gama diversificada de meca-
nismos que afetam o odcito, endométrio e embridao na pré-implantacao. Inter-
vencoes incluindo perda de peso, atividade fisica, e outros métodos sao promis-
soras para pacientes obesos que desejam engravidar. No entanto, mais pesqui-
sas sera necessario para entender melhor a interacao entre obesidade e repro-
dugdo, com o objetivo de construir familias saudaveis.
LEE, S. etal. 2020 | O objetivo deste estudo foi determinar se a ingestdo de | A frequéncia de consumo de ingestdo de refeicdes ndo preparadas em casa

refeicdes ndo preparadas em casa (NHPM), incluindo fast
food, alimentos prontos para consumo e alimentos con-
gelados, estava associada a infertilidade autorreferida em
mulheres dos Estados Unidos.

(NHPM) foi positivamente associada a infertilidade autorrelatada (razdo de
chances [OR], 2,82; intervalo de confianca de 95% [Cl], 1,48 a 5,38 de >1 vs. 0
NHPM/d). As chances de infertilidade foram 2-3 vezes maiores em mulheres que
consumiram fast food do que naquelas que ndo consumiram fast food (OR, 2,73;
IC 95%, 1,15 a 6,48 de >1 vs. 0 vezes/d).

Continua...

177

RESU - Revista Educacao em Saude: V10, suplemento 1, 2022




WANG, Z. et al.

2021

O objetivo foi investigar em uma andlise post-hoc trans-
versal dentro de um grande estudo controlado randomi-
zado multicéntrico em mulheres com infertilidade se exis-
tem diferencas significativas na ingestdo alimentar (legu-
mes, frutas, bebidas acucaradas, bebidas alcodlicas, salga-
dinhos e salgadinhos doces); comportamento alimentar
(alimenta¢dao emocional, alimentagdo externa e alimenta-
cdo restrita); atividade fisica; e qualidade de vida entre
mulheres com sindrome de ovario policistico (SOP) e obe-
sidade e controles obesos sem SOP.

Nao foram observadas diferencas estatisticamente significativas na ingestdo ali-
mentar ou atividade fisica entre os dois grupos. O escore geral de alimentagao
emocional foi de 34,6 * 11,2 no grupo sindrome de ovario policistico (SOP) e 34,1
+11,3 no grupo ndo SOP (p = 0,11). Os escores de qualidade de vida (fisico e men-
tal) ndo diferiram entre mulheres com SOP e ndo-SOP. Esses achados sugerem
que mulheres inférteis com SOP e obesidade quando comparadas com mulhe-
res obesas inférteis e que ndo apresentam SOP, estas ndo apresentam habitos
alimentares diferentes e sim uma qualidade de vida fisica e mental semelhante.

VENNERI, M. A.
etal.

2022

O objetivo desse estudo é resumir os achados disponiveis
sobre os dados mais recentes sobre a coloniza¢ao micro-
biana dos tratos genitais feminino e masculino, e destacar
as caracteristicas da disbiose e seu papel na infertilidade.

Alteracdes na microbiota do trato genital tém impactos especificos no sistema
enddcrino reprodutivo e a correcao de microbiomas anormais pode levar a me-
Ihores resultados reprodutivos. Pesquisas nos drgaos genitais de camundongos
mostraram Lactobacillus na microbiota saudavel dominada, e uma disbiose
constitui um fator de risco tanto para a fertilidade quanto para o inicio da gravi-
dez.

ALVARES, S. et
al.

2015

Evidenciar os fatores que causam e que podem influenciar
na fertilidade feminina a depender do estilo de vida.

Observagdes prospectivas mostraram um aumento da incidéncia de tabagismo,
exacerbacdo de disturbios sexuais (relacdo sexual, dispareunia), dismenorreia
em mulheres, deteccdo de estresse no trabalho e na familia e estresse induzido
pela infertilidade, que eram caracteristicas tipicas dos inférteis, sendo funda-
mental detectar e corrigir estilos de vida desfavordveis e fatores tdxicos para
melhorar a fertilidade espontanea.

KAYA, Y. et al.

2006

Este estudo teve como objetivo revelar: a conscientiza-
¢do, as melhorias de um programa de promoc¢ao da saude
e estilo de vida em mulheres com infertilidade inexplicada
com pelo menos um dos fatores de risco que foram indi-
cados para afetar negativamente a fertilidade (taba-
gismo, indice de massa corporal inferior a 18,5 kg/m2 e
mais de 25 kg/m2, excesso de exercicio ou ndo exercicio,
consumo de alcool, consumo de cafeina de mais de 300
mg/dia e altos niveis de estresse) por meio de educacdo

Foi encontrada uma diminui¢do estatisticamente significativa nos niveis médios
de quatro varidveis como; IMC (p < 0,001) - estresse (p < 0,001) -consumo de
cafeina (p < 0,001) - menores niveis de exercicio (p < 0,001). Além disso, o nu-
mero total de fatores de risco que as mulheres apresentaram entre a primeira e
a terceira entrevista diminuiu significativamente. A taxa de gravidez clinica apds
ART foi de 12 (46,15%) e 5 (19,24%) em educacdo e grupo controle consequente-
mente (p = 0,02).
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de estilo de vida promotora de salide e o efeito dessa me-
Ihora no resultado do tratamento de reproducdo assistida
em termos de gravidez.

The Practice
Committee  of
the American So-
ciety for Repro-
ductive Medi-
cine.

2012

Evidenciar os efeitos nocivos substanciais da fumaga do
cigarro sobre a fecundidade e reprodugao.

A associagao entre tabagismo e aumento do risco de a infertilidade é estatisti-
camente significativa. Varios estudos demonstraram um efeito adverso dose-
dependente de tabagismo na fertilidade (6-8). Mesmo em meio pacote por dia
uso, o consumo de cigarros tem sido associado consistentemente a diminui¢ao
da fecundidade.

SOBINOFF, A. P.
etal.

2013

O objetivo do estudo é de caracterizar e conscientizar as
mulheres acerca dos efeitos adversos da fumacga do ci-
garro na fertilidade feminina.

No estudo, foi utilizado um modelo de camundongo de exposi¢dao nasal direta
de doenca pulmonar obstrutiva crénica induzida pela fumaga do cigarro para
caracterizar os mecanismos de ovotoxicidade induzida pela fumaga do cigarro.
Em resultado disso, a exposi¢ao a fumaga do cigarro causou niveis aumentados
de deplecao do foliculo primordial, odcito do foliculo antral, apoptose e estresse
oxidativo em ovdrios expostos, resultando em menos foliculos disponiveis para
a ovulagao.

LASA, J.S. etal.

2014

O objetivo desse estudo é determinar a relacao entre do-
enca celfaca e infertilidade.

A busca rendeu 413 estudos potencialmente relevantes para revisdo, 12 dos
quais foram finalmente incluidos para andlise. Uma associagao significativa

foi encontrado entre mulheres com diagndstico de infertilidade e doenca celiaca
ndo diagnosticada [OR 3,09 (IC 95% 1,74-5,49)]. Quando considerando os estu-
dos que avaliaram a ocorréncia de infertilidade em individuos com doenga celi-
aca ja diagnosticada, ndo houve diferenca encontrado entre pacientes com do-
enca celiaca e individuos controle. Doenca celiaca ndo diagnosticada é um risco
de fator de infertilidade. As mulheres que procuram aconselhamento médico
para esta condicdo especifica devem ser rastreadas para doenca celiaca. E a ado-
cdo de uma dieta sem gltten pode ter um impacto positivo na fertilidade neste
grupo de pacientes.

NAKANO, F. Y. et
al.

2015

Descrever o papel fisioldgico do pH vaginal e do muco cer-
vical na fertilidade e descrever as vdrias condi¢des que po-
dem tornar o muco cervical hostil ao esperma e, assim im-
plicar na fisiopatologia da infertilidade inexplicada.

Embora o canal vaginal e o colo do Utero geralmente funcionam como barreiras
efetivas aos espermatozoides e, embora a producao de muco seja essencial
para transporta-los da vagina a cavidade uterina, esses fatores recebem pouca
atencao na investigacdo de casos com infertilidade inexplicada.

Continua...
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BALDANI, D. P.
etal.

2017

O objetivo do estudo é de evidenciar os efeitos cardiome-
tabdlicos no manejo atual da sindrome de ovario policis-
tico, como sua prevencdo e tratamento.

Como resultado dos estudos mulheres com disturbios metabdlicos de longa
data e perfis metabdlicos graves foram relatados como mais resistentes a estra-
tégias de gestdo atuais e medicamentos. Estudos futuros, focados na criagdo de
formas eficazes de gerenciar esse grupo resistente ao tratamento de mulheres
com SOP, sdo necessarios.

Sociedad Espa-
fiola de Gineco-
logia y Obstetri-
cia.

2019

Reconhecer os fatores de risco modificadveis que condicio-
nam uma maior

ou menor taxa de gravidez espontanea ou apds técnicas
de reproducao assistida.

Como resultado, mulheres com IMC elevado tém oligoanovulagao crénica, que
favorece estados de subfertilidade. Habitos de vida sauddveis levam a melhoria
da fertilidade natural. O estresse emocional ndo implica perda de fertilidade,
mas pode influenciar o relacionamento do casal e contribuem para o apareci-
mento de disturbios sexuais que condicionam o sucesso na busca da gestacao
espontaneo. O consumo excessivo de alcool é um possivel fator de risco para
abortos repetidos e é um fator de risco fortemente associado a anomalias fetais
e complica¢Oes obstétricas.

DHAIR, A. et dl.

2020

Teve como objetivo analisar a associagdo de tipos, inten-
sidades e frequéncias de atividade fisica com a infertili-
dade primdria em mulheres.

Baixa frequéncia, intensidade e duracao da atividade fisica foram associadas
com 3,1risco de infertilidade primaria (IC 95%, 1,60-5,99, P <0,001). O ajuste para
idade, idade conjugal, idade da menarca, status de refugiado e renda mensal
forneceu 3,2 riscos (1C 95%, 1,55-6,60, P = 0,002). As mulheres que passavam mais
de 300 minutos por dia sedentdrias eram 2,3 vezes mais propensas a ter proble-
mas de fertilidade do que as mulheres fisicamente ativas. A medicao do gasto
energético em MET-min/w (Metabolic Equivalent) mostrou MET-min/w vigoroso
como negativamente associado ao estado de infertilidade das mulheres (inter-
valo interquartil IQR: 480 para casos e 720 para controles, P = 0,010). Com base
na energia gasta em quilocalorias em relagao ao peso, os resultados mostraram
a mesma associacdo (IQR: 564 para caso e 864 para controle, P = 0,011).

SILVA, A. L. B. et
al.

2005

Analisar evidéncias da literatura médica que avaliam a re-
lacao entre miomas uterinos e infertilidade, assim como
as vantagens e desvantagens dos diferentes tipos de tra-
tamentos disponiveis.

Apesar de alguns resultados contraditdrios, a maioria dos autores relata uma
possivel relacdo de causa-consequéncia entre determinados tipos de miomas e
disturbios reprodutivos. Em relacao a terapéutica, observa-se claramente que a
miomectomia representa a técnica cirdrgica com melhores resultados, nao ha-
vendo diferenqa significativa entre as vias de acesso utilizadas, com exce¢do da
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miomatose submucosa, situagdo em que a via histeroscdpica é preferida. As op-
¢Bes ndo-cirurgicas de tratamento existentes ndo parecem ter indicagao em pa-
cientes inférteis.

GIVIZIEZ, C. R. et
al.

2021

O presente estudo teve como objetivo avaliar a associa-
¢ao de sobrepeso e anovulagdo em mulheres inférteis
com ciclos menstruais regulares.

O excesso de peso foi significativamente associado a anovulagdo, ao utilizar os
critérios da Organiza¢do Mundial da Saide (OMS) para anovulagdo: niveis de
progesterona > 5,65 ng/ml e evidéncia ultrassonogréfica de colapso do foliculo
(razdo de chances: 2,69; 95%).

FICHMAN, V. et
al.

2017

Verificar a associa¢ao de obesidade e infertilidade relacio-
nada a problemas anovulatdrios.

Encontramos evidéncias significativas de que a obesidade afeta negativamente
a fertilidade das mulheres (p=0,017). O grupo de mulheres obesas tinha 7,5 ve-
zes mais chances de serem inférteis do que as mulheres no peso adequado.

WICTHEL, S. F. et
al.

2019

Reconhecer os critérios de diagndsticos inconsistentes
para o atendimento de mulher com sindrome de ovario
policistico a fim de enfatizar a prevencao, triagem e trata-
mento da SOP ao longo da vida reprodutiva dessas mulhe-
res.

As consequéncias da SOP manifestam-se ao longo da vida da mulher, come-
cando pelas consequéncias para o feto. Hiperglicemia, IGT, DMG, DM2, dislipi-
demia, inflamacdo, obesidade e hiperandrogenismo complicam a gravidez em
mulheres com SOP. Essas caracteristicas afetam a gestante, seu feto e as células
germinativas fetais. Para o feto, essas complica¢des podem interromper o pro-
grama normal de desenvolvimento. A placenta e o embrido em desenvolvi-
mento respondem aos indicadores ambientais nutricionais, metabdlicos e infla-
matdrios no microambiente uterino para se preparar para o ambiente pds-natal
previsto
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DISCUSSAO

Para responder a pergunta norteadora “Como o estilo de vida implica na fertilidade femi-
nina?”’, os resultados foram elencados em temas que expdem as principais causas responsaveis por au-
mentar a incidéncia da infertilidade feminina, sendo estas divididas em “Doengas relacionadas com a in-
fertilidade feminina” (Altera¢des da microbiota vaginal; sindrome do ovario policistico; obesidade; pre-
senca de miomas e doenca celiaca) e “Habitos de vida sociais” (dlcool; alimentacao; atividade fisica; cafe-

ina; estresse; tabaco).

Alteracao da microbiota vaginal ao longo da vida

Entre as vérias condi¢bes envolvidas no acometimento da fisiopatologia da infertilidade fe-
minina, quando apresentado um estado anatdmico vaginal e cervical normal, estdo presentes as altera-
cOes referentes a microbiota vaginal. Estudos feitos por Venneri et al. (2022) mostram que a microbiota
presente no sistema reprodutor feminino é composta por bactérias do tipo Lactobacillus, que represen-
tam cerca de 90 a 95% da composicao floral. Essa composicao é de extrema importancia, uma vez que é
responsavel por sintetizar o acido latico de alto potencial hidrogenidnico (pH), levemente acido, o qual
possibilita que o ambiente cérvico-vaginal seja invidvel para colonizagdo de microrganismos patogénicos.

O desequilibrio dessa coloniza¢do natural desencadeia uma condi¢ao patoldgica denominada
vaginose bacteriana, um estado inflamatdrio que pode prejudicar a fertilidade feminina. Um ambiente
desprovido de Lactobacillus encontra-se suscetivel a colonizacao de bactérias potencialmente patogéni-
cas, como Prevotella, Mobiluncus, Gardnerella, Ureaplasma e Micoplasma, acometendo, assim, significa-
tivo impacto no sistema enddcrino reprodutivo que, consequentemente, dificulta o processo de ovula¢ao
e concepgao.

Paralelamente, segundo os estudos apresentados pelo artigo de Nakano, et al. (2015), o pH
vaginal ideal e o muco cervical sdo fatores que, quando alterados, sao causas potenciais relacionados com
a infertilidade inexplicada. Alteracdes nesses aspectos transformam o colo do Utero em um ambiente
propriamente hostil, inviabilizando a concepc¢ao natural por comprometer a motilidade espermética, di-
minuir a protecdo local e danificar seu equilibrio.

Outro fator relacionado a infertilidade nas mulheres é a concentracdo sérica de estradiol,
sendo o fator mais significativo , uma vez que determina a microbiota vaginal, sendo a sua concentracdo
dependente da idade da paciente (reprodutiva ou menopdusica), fase do ciclo menstrual (folicular ou

[Gtea) e na gravidez estado de senescéncia.

Sindrome do ovario policistico
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A sindrome do ovario policistico (SOP) foi identificada como uma das causas mais comuns de
infertilidade nas mulheres, evidéncias mostram que 70% a 80% das mulheres com SOP tém dificuldade em
conceber devido a oligovulacao ou anovulagdo, complicagdes resultantes dos distirbios metabdlicos e
enddcrinos presente em mulheres em idade reprodutiva, segundo Baldani, et al., (2017).

A associacdo entre a SOP e a infertilidade foi também avaliado por Collée, et al., (2021). Cons-
tatou-se em sua pesquisa que esse disturbio enddcrino-reprodutivo afeta de 7% a 15% das mulheres em
idade reprodutiva e tem como fatores de melhora, primeiramente, mudancas nos habitos de vida que
influenciam na atuagdo dos horménios reprodutivos e no metabolismo de certas substancias essenciais

para a manutencao do sistema reprodutor.

Doenca celiaca

Doenca celiaca (DC) é uma doenca autoimune causada pela intolerancia ao glaten, uma pro-
tefna encontrada no trigo, aveia, cevada, centeio e seus derivados (Biblioteca Virtual em Satde, 2005).
Segundo estudos de Lasa et al. (2014) a DC ndo diagnosticada constitui um fator de risco significativa-
mente associado a infertilidade em mulheres, embora essa associa¢do ndo seja tao significativa com pa-
cientes diagnosticados previamente.

O trabalho de Martins, et al. (2006) indica que a DC afeta entre 4 e 8% das mulheres com
diagndstico de infertilidade sem causa aparente e que a presenca de autoimunidade nesses individuos
poderia estar relacionada as desordens no aparelho reprodutivo, o que vem de encontro com estudo de
Di Simone et al. (2010), no qual foi observado que a presenca de anticorpos antitransglutaminase, pre-
sentes nas gestantes com DC, seriam os responsdveis pelo dano tecidual, especificamente no tecido tro-
foblastico, levando a uma maior apoptose tecidual, havendo pois uma anormalidade a implantacao tro-

foblastica consequentemente a progressdo da gestacao.

Miomas

Em relacdo aos miomas uterinos, tumores benignos que se desenvolvem a partir das células
musculares lisas do miométrio, estima-se que esses tumores estejam associados com disfun¢do reprodu-
tiva em 5% a 10% dos casos. No entanto, quando todas as outras causas possiveis de infertilidade sdo ex-
cluidas, representa apenas 2% a 3% dos casos desse disturbio (SILVA et al 2004). Tais dados também vem
de encontro a um estudo citado pela American Society for Reproductive Medicine (2008), que mostrou
que entreas mulheres com infertilidade inexplicavel, apenas 11% daquelas que tinham mioma consegui-

ram conceber sem intervencdo, enquanto essa taxa subiu par 25% naquelas que ndo continham miomas.

Tabagismo e alcool
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Estudos apontam uma relacdao negativa entre o uso do tabaco e a incapacidade de concep-
¢do. De acordo com o artigo do comité de praticas American Society for Reproductive Medicine (2018),
em mulheres fumantes a prevaléncia de infertilidade é maior em compara¢do com ndo fumantes, uma
vez que os produtos quimicos presentes na composicdo do cigarro, como a nicotina, ocasionam significa-
tiva deplecdo folicular e desequilibrio enddcrino que danifica a capacidade da fun¢do reprodutiva. Tam-
bém foram encontradas associag¢bes entre o uso de tabaco e piores resultados nos marcadores de reserva
ovariana. (Sociedad Espafola de Ginecologia y Obstetricia, 2019).

O dlcool também apresenta efeitos negativos na fertilidade feminina, como apresentado por
Fan, et al. (2017) que, através do seu artigo, evidenciou que o consumo de pelo menos 14 doses de alcool
por semana vinculou-se ao aumento das concentragdes de estrogénio total, que poderia reduzir a secre-
¢do de horménio foliculo estimulante (FSH), tendo impacto negativo na foliculogénese e na ovulagdo,

mesmo achado encontrado pela Sociedad Espafiola de Ginecologia y Obstetricia (2019).

Uso de cafeina

O consumo de cafeina em excesso é um dos fatores capazes de afetar a fertilidade feminina,
no artigo de Gormack et al. (2015), foi apontado que mulheres que ingeriam cafeina tinham, em média,
metade das chances de engravidar quando comparadas com as mulheres que ndo sao habituadas a ingerir
cafeina. Seguindo essa linha de raciocinio, estudos apontados por Deborah Lorrane Gongalves Santos
relatam que a cafeina pode aumentar a producdo de estrogénio e, portanto, afetar a ovulacdo e o funci-
onamento do corpo luteo e, assim, afetar a reproducdo feminina. Em contrapartida, de acordo com o
artigo de Alverez et al. (2015), a cafeina, isolada, ndo apresenta impactos significativos em relacdo a ferti-

lidade.

Estresse

Segundo estudos de Lima et al. (2005), a funcdo ciclica ovariana pode ser facilmente pertur-
bada por um estresse emocional, levando a interrup¢ao tempordria das menstrua¢des e do bom funcio-
namento do sistema reprodutivo como um todo. Exemplo disso pode-se destacar no desejo obsessivo de
engravidar, que pode desencadear uma serie de perturbacdes neuroldgicas hormonais temporaria, difi-
cultando, ainda mais, a concepcao. Além disso, pesquisas destacam que os agentes estressores reduzem
a fertilidade por provocar alteragdes negativas nos mecanismos que regulam os eventos da fase folicular
do ciclo menstrual. Em concordancia, estudos de Lynch et al. (2014), evidenciaram que uma populacdo
subfértil apresentava niveis mais elevados de ansiedade e depressao em comparacao com casais férteis,

comprovando como o estresse psicoldgico pode afetar a fertilidade da mulher.

Obesidade
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A principio, no que diz respeito a questdo da obesidade, constatou-se que, o risco relativo de
infertilidade é 3,1 vezes maior nas obesas, como evidenciado no estudo feito por Fichman et al. (2020).
Tais fatores ocasionam alteragOes oxidativas e metabdlicas no organismo, tanto de cardter qualitativo
quanto quantitativo, podendo desencadear mudancas significativas como a resisténcia insulinica, a falha
da performance hormonal e comprometimento do fluido folicular. Em concordancia com esse fato, os
estudos feitos por Oliveira et al. (2010), apresenta que a associacdo com a infertilidade é maior em mu-
Iheres com indice de massa corpdrea (IMC) maior ou igual a 25 kg/m? (sobrepeso ou obesidade), as quais
serdo submetidas a uma condicdo funcional do eixo hipotalamo-hipéfise-gonadal (HHG) que influenciard
negativamente na modulagdo da capacidade reprodutiva feminina.

Sustentando essa légica, os estudos de Broughton et al. (2017), demonstraram que uma
quantidade significativa de mulheres obesas apresenta uma potente cadeia inflamatdria recorrente. A
alta taxa de tecido adiposo atua como um componente do sistema enddcrino que produz diferentes fa-
tores pro inflamatdrios e a desencadeia a diminuigao dos anti-inflamatdrios, o que leva o organismo a um
constante estado de estresse oxidativo, responsdvel por modificar o funcionamento do endométrio, a
fase de implantacdo do embrido e a resposta do sistema reprodutor feminino aos hormdnios gonadotroé-

ficos.

Alimentacgao

De acordo com o artigo escrito por Leites et al. (2021), as vitaminas exercem um papel funda-
mental na fertilidade feminina, sendo as mais importantes: a vitamina D, o folato e os antioxidantes. A
vitamina D é um importante regulador do sistema reprodutor feminino por aumentar a receptividade do
endométrio, elevando os genes da expressao fundamentais na implantag¢do do blastocisto. O autor tam-
bém evidencia o papel do folato que, caso apresente redug¢ao na sua concentracdo, reduz a producao do
hormonio foliculo estimulante (FSH) limitando, assim, a estimulacdo ovariana na mulher. J4 em relacdo
aos antioxidantes, Leites et al. (2021), deixa claro que um estresse oxidativo pode resultar em uma dimi-
nuicdo entre a protecdo antioxidante, essencial nas células do corpo liteo e do epitélio do ovdrio, e a
producdo de radicais livres, afetam diretamente na capacidade reprodutiva das mulheres.

Sustentando a ideia anterior, o artigo de Jurczewska et al. (2022), evidéncia que a presenca
de uma dieta adequadamente balanceada, rica em variados nutrientes e suplementos essenciais ao bom
funcionamento do organismo como um todo, influencia consideravelmente na infertilidade feminina e no
predominio de distdrbios ovulatdrios. Uma alimentacao adequada, tanto qualitativamente quanto quan-
titativamente altera diretamente o processo de ovulacao, uma vez que para que os horménios FSH e.
o LH, ainsulina e a testosterona trabalhem em equilibrio, os niveis de energia devem ser fornecidos de

maneira eficiente e dentro dos limites ofertados pelo corpo, como demostrado que cerca de 78% das
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melhores que consomem carboidratos a mais do que o necessario apresentam maior risco de desenca-

dearem um quadro de anovulacao.

CONCLUSAO

As evidéncias sobre os aspectos discutidos indicam, com certo grau de certeza, que determi-
nados habitos de vida e a prevaléncia de doengas, sejam elas crénicas ou agudas, interferem na fertilidade
feminina. O avango na ciéncia possibilitou o estudo da correlacdo de fatores extrinsecos, de quesito so-
cial, e intrinsecos, fisioldgicos, com o desencadeamento de complica¢gdes na satide reprodutiva das mu-
Iheres.

Dentre os principais fatores destacados pelo estudo estdo: o uso abusivo de dlcool, cafeina e
tabaco; maus habitos alimentares; prevaléncia de sedentarismo; exposi¢do ao estresse cronico; prevalén-
cia de obesidade; prevaléncia de sindrome do ovario policistico e miomas; portadoras de doenca celiaca.

Para trabalhos futuros, recomenda-se uma expansao no desenvolvimento de pesquisas que
integre uma maior abordagem preventiva a infertilidade. Em consonancia, faz-se necessario a construcao
de estratégias para salientar as mulheres sobre a importancia da manutencao de bons habitos de vida,
sendo estimuladas durante as consultas ginecoldgicas ou através da educagao, monitoramento e suporte
individualizado consistente a fim de encoraja-las a suprirem habitos que interfiram negativamente na con-
cepgdo optarem por boas praticas cotidianas mais saudaveis e benéficas para o organismo durante a fase

reprodutiva das mulheres.
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