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DERMATITES VULVARES

INTRODUCAO

Neste capitulo abordaremos as dermatites mais freqiientes na area da vulva. Todas tém o
prurido como o principal sintoma, o que pode dificultar o diagndstico diferencial entre
elas: candidiase vulvar, dermatite seborréica e dermatite atopica.

Candidiase vulvar®

Conceito

E uma manifestagdo externa geralmente associada a infec¢do vaginal por Candida
albicans.

Epidemiologia

A Candidiase costuma ser vista em pacientes imunossuprimidas. As pacientes diabéticas
poderdo apresentar Candidiase, principalmente quando o Diabetes ndo estiver
controlado. A Candidiase também pode se desenvolver apds o uso de antibidticos
sistémicos, porque altera a flora normal da vagina e permitird o supercrescimento de
espécies de Candida, resultando em vaginite ¢ vulvite.

Manifestacées clinicas

Prurido vulvar intenso, associado oundo a corrimento vaginal.

Mancha ou placa vermelha com maceragdo do tecido ou erosdes superficiais e
descamagao na periferia da lesdo.

Candidiase vulvar extensa em
paciente diabética
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Diagnéstico clinico

O diagnostico € eminentemente clinico, baseado na historia e exame fisico.

Diagnéstico subsidiario
Teste micologico direto da lesdo

Glicemia, sorologia para HIV para os casos de falha terapéutica ou recidivas frequentes

Tratamento clinico

Evitar fatores irritantes: uso de roupas apertadas; raspagem ou depilacao dos pélos; uso
deroupas intimas de tecido sintético.

Manter a vulva higienizada (dgua boricada a 3%) e seca.
Tratar fatores sistémicos:

% Diabetes - Interconsulta com endocrinologia;

% Obesidade - Interconsulta com endocrinologia;

#*  Areapequena— Clotrimazol ou Cetoconazol, uso externo, 2x/dia, por 15 dias

#*  Area extensa — Cetoconazol, via oral, 200 mg ao dia por 1 més ou Fluconazol, via
oral, 150 mgdosetinicadiaria, acada 3 dias, por 15 dias.

%  Seprurido intenso, pode-se associar uso de anti-histaminico a noite, por 1 semana.

Dermatite atopica

Conceito

E uma doenga dermatoldgica e inflamatdria, com manifestacdes agudas, subagudas e
cronicas.

Fisiopatologia

O eczema agudo ¢ mais comum apds o contato com direto com um alérgeno. Esse
processo geralmente ¢ auto-limitado, mas podem resultar em reacdo inflamatoria
subaguda, que pode evoluir para padrdo eczematoso cronico associado a trauma auto-
induzido que ¢ secundario ao ato de cogar a pele vulvar.
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O agente para iniciar o prurido pode ndo ser identificado e podera ser até mesmo
psicogénico.

Manifestacoes clinicas

Prurido vulvar intenso por semanas, meses ou anos.

Dermatite atopica em paciente
jovem

Diagnostico clinico

Mancha eritematosa em vulva de tamanho e contornos variados.

Tratamento clinico

Tentar identificar o agente alergénico: evitar roupas intimas sintéticas, usar sabao liquido
hipoalergénico, evitar usar papel higiénico e protetor diario de calcinha, trocar o tipo de
absorvente, ndo lavar as roupas intima com sabao em po.

Compressas de dgua gelada e uso de anti-histaminico ou corticoide oral (Prednisona 20
mg ao dia) por | semana, para alivio do prurido intenso.

Para eczemas subagudos ou cronicos, usar corticoide topico de média poténcia
(betametasona ou dexametasona) pomada, 2x ao dia, por 15 dias

Dermatite seborréica’

Conceito

Trata-se de uma inflamagdo cronica da pele em areas com producdo de sebo. Pode
acometer todas as faixas etarias, mas a etiologia ¢ desconhecida. Supde-se que pode estar
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relacionada a producdo aumentada de sebo decorrente de maior sensibilidade a
androgénios.

Tem caracteristica recidivante e pode ficar exarcebada durante periodos de estresse.

Manifestacoes clinicas

O prurido vulvar ¢ o principal sintoma e ao exame fisico, observa-se lesdo eritematosa
difusa e simétrica com fina descamagao encima da base eritematosa. Frequentemente a
paciente apresenta envolvimento extragenital no couro cabeludo, nos sulcos nasolabiais,
no canal auditivo externo, no sulco auricular posterior, nas sombrancelhas, na base dos
cilios e naregido external.

Dermatite seborréica em paciente jovem com
historia de seborréia persistente em couro
cabeludo.

Diagnoéstico

O diagnostico € eminentemente clinico.

Tratamento"*

Lavar as areas afetadas com shampoo com sulfeto de selénio, com enxofre ¢ acido
salicilico diariamente na fase aguda e manter 2 vezes por semana na fase de manutengao.

Pode-se aplicar corticoide topico de média poténcia como o valerato de betametasona a
0,1%, 1 vezao diapor 1 semana.

Nos casos persistentes deve-se usar Cetoconazol creme, duas vezes ao dia por 1 més.
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