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Resumo: A mulher brasileira vive atualmente cerca de um tergo da sua vida apés a menopausa, dessa forma os
sintomas advindos da queda de estrogénio no organismo configuram queixa ginecolégica frequente. As mudangas
relacionadas a atrofia do epitélio vulvovaginal constituem a sindrome geniturinaria, que se destaca por exercer
impacto negativo na qualidade de vida de até 50% das mulheres que vivem nessa fase. Por se tratar de um tema
de grande relevancia para a formagdo médica, este trabalho visa elucidar o conceito de sindrome geniturinaria,
abordar as possibilidades e novas perspectivas de tratamento dessa condigcdo. Através de uma revisdo de
literatura, foram selecionados doze artigos e constatou-se que o tratamento padrao utilizado ainda se baseia no
uso de estrogénio topico em baixas doses. Entretanto, este tratamento pode ser contraindicado em algumas
situagbes, além de ser associado a ma adesado e persisténcia dos sintomas. Em sintomas leves e
contraindicagbes de uso hormonal, o emprego de lubrificantes e hidratantes vaginais de longa duragao pode ser
considerado. O uso de lasers de CO2, Erbium: YAG e os sistemas de radiofrequéncia emergem como novos
recursos terapéuticos sendo validados para substituicdo do tratamento convencional, op¢do para pacientes com
contraindicagbes ao uso de estrogénio ou para uso em associagdo com esse. Entretanto, essas alternativas ainda
levantam alguns questionamentos como efeitos colaterais e técnicas de aplicagao carecendo, portanto, de mais
estudos para aprimoramento e expansao do uso. Melhores habitos de vida e manutengéao de atividade sexual
contribuem para redugdo da sintomatologia.
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mulher brasileira vive cerca de um tergo de sua vida

_ ap6s a menopausa, o que traz uma grande mudanga

1. INTRODUGAO . . .
em seu perfil hormonal concomitante a diversas

manifestagdes clinicas (PALACIOS et al, 2017).

No Brasil, a expectativa de vida atual de uma mulher é Dentre as principais queixas das mulheres que
76 anos e a média de idade em que ocorre a passam por esse periodo de transigdo destacam-se:
menopausa é em torno dos 50 anos. Sendo assim, a ressecamento vaginal, dispareunia, sangramento
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durante ou apds o coito, sensagdao de queimagao,
coceira genital, incontinéncia e urgéncia urinaria,
disuria, infecgao urinaria de repeticao e dor abdominal.
Os sintomas descritos sao caracteristicos de
alteragdes causadas pela diminuigdo do estrégeno e
outros esteroides sexuais na vulva, vagina, uretra e
bexiga e constituem a sindrome geniturinaria da
menopausa (SGUM) (FERNANDES,2019; SHIFREN

et al, 2018).

Ao contrario das ondas de calor, que sao temporarias
e podem desaparecer mesmo nha auséncia de
tratamento, os problemas associados a sindrome
aumentam com a idade e nao regridem
espontaneamente. Desta forma, provocam sofrimento
prolongado e silencioso nas mulheres, sendo que
apenas 59%

(FERNANDES,2019).

delas procuram por ajuda médica

Este trabalho visa elucidar o conceito de Sindrome
Geniturinaria da Menopausa, visto que identificar os
sintomas e conhecer as novas possibilidades do
tratamento da sindrome Geniturinaria da Menopausa é
fundamental para a formagdo médica de generalistas
e especialistas (PALACIOS et al, 2017; SIMOES,
2018).

2. METODOLOGIA

Optou-se pela revisado de literatura como metodologia.
Primeiramente foi realizado uma busca de artigos
originais, entre maio e agosto de 2019, em que
utilizou-se os  descritores:  “Genital  Atrophy”,
“genitourinary syndrome”, “treatment’, nas bases de
PUBMED, UPTODATE, NCBI,
Virtual de Saude (BVS) e SCIELO. Dessa primeira

analise, 21 estudos com diferentes métodos de

dados: Biblioteca

pesquisas foram escolhidos por contemplarem o
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descritor principal “Genitourinary syndrome”. Apés
analise pelos critérios de inclusao: enfoque aos
objetivos de elucidar o conceito de sindrome

geniturinaria, abordar as possibilidades e novas
perspectivas de tratamento, além de conceitos em
Sindrome geniturinaria da menopausa, apenas 12
desses artigos foram selecionados para revisdo de
literatura e embasamento de conteudo sendo 5 em
PUBMED, 1 em NCBI, 4 em SCIELO e 2 em BVS e
deste modo constituem esse trabalho. Os artigos
selecionados foram publicados no periodo de 2017 a

2019, nos idiomas inglés, espanhol e portugués.

3. RESULTADOS E DIScussSAO

Foram selecionados 12 artigos que foram lidos na
integra e constatou-se que o conceito de sindrome
geniturinaria da menopausa surgiu em 2012, através
da International Society for the Study of Women’s
Sexual Health (ISSWSH) e do conselho administrativo
da North American Menopause Society (NAMS) que
revisar a

reconheceram a necessidade de

terminologia.  Apdés  inUmeras  tentativas de
padronizagcao de um termo que caracterizasse o
hipoestrogenismo vaginal e seus sinais /sintomas
amplos, surgiu a “sindrome geniturinaria da
menopausa”. Termos como vaginite atréfica, atrofia
vaginal, atrofia vulvovaginal, atrofia genital e atrofia
urogenital ainda perduram na literatura como sinénimo
da sindrome, ou sao utilizados quando é necessario
descrever um sinal/sintoma especifico (PALACIOS et

al, 2017; SHIFREN et al, 2018).

As mulheres podem apresentar todos os

sinais/sintomas da SGUM ou apenas alguns. Para
definigdo do tratamento, os sintomas precisam ser
leves a

quantificados e classificados em leves,

moderados, moderados a graves ou graves. A maioria
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dos artigos da literatura médica avaliados utilizou trés
classificagdes: a presenga de sintomas vaginais
especificos através do Indice de Funcdo Sexual
Feminina (IFSF); a presenga de sinais de atrofia
vaginal no exame fisico através do indice de Saude
Vaginal (VHI (Vaginal Health Index ) e a presenga de
atrofia citolégica com mudanga da flora vaginal
através indice de Maturagédo Vaginal (VMI — Vaginal

Maturation Index) (PALACIOS et al, 2017).

O instrumento 1 (indice de Fungédo Sexual Feminina)
consiste em um questionario que avalia a resposta
sexual da mulher a 6 diferentes dominios: desejo
sexual, excitacdo sexual, lubrificagdo vaginal,
orgasmo, satisfacdo sexual e dor. Nessa escala que
vai de 0 a 5, 0 significa auséncia de relagdo sexual
nas ultimas 4 semanas, 1 significa muito insatisfeita, e
5 significa muito satisfeita. O resultado varia entre
disfungdo severa e auséncia de disfungdo. O
instrumento 2, o Indice de Saude Vaginal (VHI)
consiste em uma andlise clinica durante o exame
especular de cinco parametros, em uma escalade 1 a
5. Sao eles: elasticidade, volume de fluido, pH,
integridade do epitélio e umidade. O escore total
minimo de 5 pontos significa atrofia vulvovaginal
severa e o escore total maximo de 25 pontos significa
auséncia de sinais clinicos de atrofia vulvovaginal. Por
altimo, o indice de Maturagéo Vaginal (VMI — Vaginal
Maturation Index), que representa a porcentagem de
células escamosas parabasais, intermediarias e
superficiais que aparecem em um esfregago vaginal
(35). O espécime VMI consiste na analise de células
escamosas que esfoliam livremente durante a
raspagem de uma espatula na parede vaginal Os
diferentes tipos de células podem ser multiplicados 21
por fatores para obter um valor de maturagéo vaginal

(CRUZ, 2017; FERNANDES, 2019).

Na pratica clinica, ha diversos tratamentos para a
sindrome geniturinaria da menopausa, incluindo

tratamentos locais e sistémicos com estrogénio, uso
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de isoflavonas, lubrificantes, uso da radiofrequéncia e
do laser. Todas as opgbes de tratamento revisadas
neste estudo, seja terapia isolada com estriol, lasers
ou a combinagdo de ambos tratamentos, resultaram
em melhora da saude vaginal e Sintomas de atrofia,
sejam os sintomas leves ou graves (CRUZ, 2017),
Lubrificantes e hidratantes vaginais podem ser usados
de forma continua para sintomas leves e melhoram
principalmente secura e dispareunia. Entretanto,
podem alterar a microbiota vaginal e aumentar o risco
de infecgao ou provocar corrimento vaginal. Em geral,
esses produtos sao eficazes e bem tolerados

(FERNANDES, 2019).

Todos os tratamentos com estrogénio por via vaginal
foram mais eficientes do que o placebo para aliviar os
sintomas da atrofia urogenital. O tratamento hormonal
com estrogénio por via sisttmica quando comparado
ao tratamento tépico precisa de algum tempo até
induzir a proliferagdo vaginal e aliviar os sintomas.
Assim, por ser efetivo e mais rapido, o tratamento
hormonal tépico € o padrdo ouro no tratamento da
sintomatologia da sindrome urogenital. Alguns estudos
demonstraram que a testosterona toépica € uma boa
possibilidade para os sintomas da atrofia urogenital e
melhora da sexualidade feminina
(FERNANDES,2019). Portanto, torna-se necessario
comparar seus achados com os resultados obtidos
pelo uso do estrogénio tépico. Além disso, a via topica
para a testosterona precisa ser avaliada quanto a seus

efeitos adversos (CRUZ, 2017; FERNANDES,2019).

De acordo com os estudos mais recentes, os Lasers
CO, fracionado, Erbium: YAG e os sistemas de
radiofrequéncia isolados ou em terapia combinada
melhoraram os sintomas de fogacho, secura, e
dispareunia. Esta opgdo consiste em duas ou trés
sessbes e os efeitos persistram durante
aproximadameno 20 semanas de acompanhamento.
Ambos os tipos de lasers aumentam a espessura do
estratificado, estimulam a

epitélio pavimentoso
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producdo de fibras colagenas, elasticas e outros
componentes da matriz extracelular, melhoram a
irrigacao vascular da vagina e aliviam os sintomas de
secura, ardor e dispareunia (CRUZ, 2017; AGUIAR,
2019; KAMILOS, 2018; GAMBACCIANI, 2017;

GASPAR et al, 2017; JURADO,2018).

4. CONCLUSAO

O conhecimento do conceito de sindrome geniturinaria
e seu impacto na sexualidade feminina no periodo
pos-menopausa € de suma importancia, uma vez que
atualmente existem varias possibilidades com novas
abordagens de tratamento (FERNANDES, 2019).

A recomendagao para o tratamento inicial de SGUM
sintomatica preconiza o uso de lubrificantes e
hidratantes vaginais de longa duragdo. Em casos de
sintomas/sinais moderados a grave, ou nos leves que
nao respondem a terapia com hidratantes, o
tratamento padrdao é feito com reposicdo local de
estrébgeno em doses baixas. A reposigcao sistémica
ndo é recomendada nesses casos, sendo O
tratamento tdépico com estrogeno vaginal o mais
(CARRANZA-LIRA, 2019;

FERNANDES,2019).

indicado

Os lasers e os sistemas de radiofrequéncia emergem
como novos recursos terapéuticos sendo validados na
literatura para substituicao do tratamento
convencional. Consistem em uma nova opgao para
pacientes com contraindicagdes ao uso de estrogénio
Ou para uso em associagdo com o proprio estrogénio
(CRUZ, 2017).

questionamentos com relagdo aos efeitos colaterais,

tépico Entretanto, existem
técnica e local de aplicagdo. Portanto, os lasers e os

sistemas de radiofrequéncia carecem de mais estudos
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que corroborem para a eficacia deste método. Cessar
o tabagismo, manter habitos saudaveis e atividade
sexual com parceiro ou através de masturbagao
contribui para manutengao do epitélio vaginal e
reducdo da melhor
qualidade de vida (AGUIAR,2019; GAMBACCIANI,
2017; GASPAR et al,2017; JURADO,2018;

FROTA,2018).

sintomatologia; garantindo
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