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Como eu faco o exame de vulvoscopia?
How do | perform the vulvoscopy exam?

Ana Katherine Goncalves™

RESUMO

A vulvoscopia é uma ferramenta importante para diagnosticar doengas vulvares, incluindo infecgdes, condi¢des de pele, doengas
sistémicas, lesdes pré-cancerosas e cincer. O exame envolve a observagio detalhada da vulva, que pode ser feita a olho nu ou
com aumento, usando lupas ou colposcépio. Apesar do uso do colposcdpio ser mais eficaz no colo do ttero, ele pode ajudar a
identificar lesGes vulvares para bi6psias e tratamentos. O uso de dcido acético na vulva, por sua vez, ¢ menos eficaz que no colo
uterino, apresentando alta taxa de falsos positivos. A inspe¢do comega com a observagio visual das dreas vulvares, examinando
sinais de lesdes, tlceras ou altera¢des na cor e textura. Caso haja necessidade, o exame é complementado com aumento e boa
iluminagido. O teste do cotonete é recomendado para identificar vulvodinia, ajudando a diferenciar a dor localizada de uma
dor generalizada, util para tratamentos subsequentes.
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ABSTRACT

Vulvoscopy is an important tool for diagnosing vulvar diseases, including infections, skin conditions, systemic diseases,
precancerous lesions, and cancer. The examination involves a detailed observation of the vulva, which can be done with the
naked eye or with magnification, using a magnifying glass or colposcope. Although the colposcope is more effective on the
cervix, it can help identify vulvar lesions for biopsies and treatments. The use of acetic acid on the vulva is less effective than on
the cervix, presenting a high rate of false positives. The inspection begins with a visual observation of the vulvar areas, looking
for signs of lesions, ulcers, or changes in color and texture. If necessary, the examination is supplemented with magnification
and good lighting. The cotton swab test is recommended to identify vulvodynia, helping to differentiate localized pain from
generalized pain, which is useful for subsequent treatments.
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A vulvoscopia é uma ferramenta essencial para o diag-
néstico das doengas da vulva, que podem incluir infecges,
doengas de pele, condigGes sistémicas, lesdes pré-cance-
rosas e cancer. Ela envolve um exame detalhado da vulva,
que pode ser feito a olho nu ou com aumento visual, uti-
lizando lupas ou colposcépio. Embora o uso deste apare-
lho seja mais eficaz no exame do colo do ttero, ele pode
ser util na identificagdo de componentes individuais das
les6es vulvares, especialmente para biépsias e tratamentos.
No entanto, o uso de 4dcido acético na vulva, por sua vez,
ndo apresenta a mesma eficicia que no colo do utero, apre-
sentando uma taxa elevada de falsos positivos. Além disso,

'Universidade Federal do Rio Grande do Norte — Natal (RN), Brasil.
*Autora correspondente: anakatherine_ufrnet®yahoo.com.br.

Conflito de interesses: nada a declarar. Fonte de financiamento: ndo ha.

Recebido em: 29/11/2024. Aprovado em: 02/12/2024.

28 Rev Bras Patol Trato Genit Inferior. 2024;8(2):28-30

mulheres com les6es vulvares pré-cancerosas ou cancero-
sas tém maior chance de ter lesdes anais, sendo necessirio
avaliar o canal anal'”.

O exame da vulva comega com uma observagio visual
para verificar alteragbes na textura e cor da pele, além de
identificar lesdes, ulceras, cistos ou escoriagdes®* (Figura 1).

A drea do clitéris é verificada, certificando-se de que o
prepucio possa ser retraido, e a posi¢ao da abertura uretral
e das glindulas do vestibulo também deve ser observada,
assim como a regido perineal e anal**. Algumas varia¢oes
normais, como as glandulas sebiceas aumentadas (For-
dyce) e a papilomatose vulvar, podem ser confundidas
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com doengas, mas nio apresentam importincia clinica
significativa®. A papilomatose vulvar consiste em peque-
nas proje¢des moles no vestibulo ou nos pequenos libios,
presentes em muitas mulheres em idade reprodutiva®”.

O exame detalhado da vulva é recomendado em casos de
queixas vulvares, displasia cervical ou vaginal, ou quando hd
lesbes ou descoloraces vulvares detectadas incidentalmente.
Embora o exame a olho nu possa ser suficiente, ¢ funda-
mental que o profissional esteja familiarizado com a anato-
mia da regido para diferenciar achados normais de anormais.
Variantes normais, como a papilomatose vestibular e o eri-
tema, podem ser confundidas com patologias por profissio-
nais menos experientes. Caso haja alteragoes de textura, cor
ou sintomas, ¢ indicado um exame minucioso com amplia-
¢do da imagem e boa iluminagio, que pode ser obtida com
colposcépio, lupa portitil ou instrumentos combinados™.

A técnica da vulvoscopia, embora nio seja exatamente
o exame colposcépico da vulva, apresenta semelhangas com
o exame colposcépico do colo do ttero. Inicialmente, a
paciente é posicionada em litotomia, e entdo todas as dreas
da vulva devem ser avaliadas: os libios maiores e meno-
res, o vestibulo, o clitéris, a uretra terminal, o perineo e a
regido perianal (Figura 2).

A natureza multifocal das doengas intraepiteliais vul-
vares pode, por vezes, dificultar a realiza¢do da vulvosco-
pia. Além disso, quando sio identificadas lesdes de alto

Figura 1. Exame visual (sem ampliacdo) de toda a regido vulvar.

grau ou lesoes que se estendem até o anus, ¢ recomendada
a inspecdo do canal anal'. A prevaléncia de les6es anais de
alto grau em pacientes com leses vulvares de alto grau
pode variar entre 11,8 e 18,2%. Estratégias de triagem para
les6es anais incluem citologia e anuscopia convencional ou
de alta resolugio, que pode ser realizada com o auxilio de
um colposcépio®*.

O exame da vulva comega com uma inspegio visual
(sem ampliagdo) de toda a regido vulvar, incluindo a pele
e os pelos. Para um exame completo, é necessario separar
os ldbios maiores e menores, expondo totalmente o ves-
tibulo (Figura 3).

Nesta etapa, é importante observar sinais de verme-
lhiddo, espessamento, alteragoes na pigmentagio, Glceras
e atrofia. Lesbes como verrugas genitais ou cancer inva-
sivo podem ser facilmente identificadas por meio de uma
observagio atenta, a olho nu, da 4rea vulvar!?2,

Primeiro, utiliza-se uma amplia¢io baixa (6x) para obter
uma visio mais ampla de toda a drea. Em seguida, pode-se
usar ampliagdes maiores para examinar lesdes menores e
satélites. Na pele queratinizada, a ampliagdo combinada
com uma boa iluminagdo ajuda a definir melhor essas
lesdes. Nesses casos, a aplicagio de solugio salina fisiol6-
gica pode reduzir o efeito da queratinizagao, facilitando
a visualizagio de vasos sanguineos anormais’.

A aplicagio de dcido acético ¢ parte do exame colposcs-
pico, mas, na vulva, seu efeito é menos pronunciado devido
a pele queratinizada. Por isso, utiliza-se uma solugio mais
concentrada (5%) em comparagio a usada no colo do utero
(3%). A aplicagdo deve ser feita repetidamente e de forma
abundante, por 2 a 3 minutos, para destacar lesdes vulvares.
No entanto, é importante lembrar que a reagio ao dcido acé-
tico nfo € especifica e apresenta alta taxa de falsos positivos.
Embora o acetobranqueamento da vulva tenha alta sensi-
bilidade (97%) e baixa especificidade (40%), ele € util para
determinar a extensdo e localizagdo das lesbes. A auséncia
de les6es acetobrancas tem um alto valor preditivo negativo
(98%) para neoplasias vulvares de alto grau.® Adicionalmente,
o teste de Collins, que utiliza solugdo de toluidina na vulva,
ndo é mais recomendado devido a sua baixa especificidade*.

Apés a observagio da vulva, recomenda-se realizar o
“teste do cotonete” para identificar possivel vulvodinia,
indicada por dor ou queimagio nio relacionada a ativi-
dade sexual. O teste consiste em tocar delicadamente com
um cotonete em diferentes dreas da vulva, comegando
pelos grandes libios até o introito, onde a dor pode ser
mais intensa. A paciente deve informar se o toque causar
dor, queimagio, coceira ou outro desconforto, ajudando
a distinguir dor localizada de generalizada e a avaliar a
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Figura 2. Sequéncia do exame da vulva (vulvoscopia).

Figura 3. Vestibulo vulvar.
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intensidade da dor nas vérias partes da vulva, o que é util
para futuras avaliagGes apGs o tratamento?.
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