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FOTORIOMODULAGH COM

LED VERMELEO AA SAUDE
CEDITURIDARIA DO CLIMATERIO:
RESULTADOS DE Ui ESTUDO PILOTO

Ana Verena Almeida
Rios Colonnezi

As alteragcdes hormonais observadas
durante o climatério estdo frequentemente asso-
ciadas a sintomas geniturinarios que impactam
diretamente a qualidade de vida feminina. Redu-
¢do da lubrificagao vaginal, desconforto durante a
relagdo sexual, diminuicdo da sensibilidade genital
e alteracgOes da resposta sexual estdo entre as
queixas mais comuns.

Nos ultimos anos, a fotobiomodulacado
tem despertado interesse crescente na gineco-
logia regenerativa devido a sua capacidade de
estimular metabolismo celular, microcirculacao,
angiogénese e reparagao tecidual. Entre as dife-
rentes aplicagdes clinicas, o LED vermelho vem
demonstrando potencial para melhorar a salde
intima feminina por meio de mecanismos nao
hormonais e minimamente invasivos.

A avaliacdo objetiva da resposta terapéutica
representa um dos desafios nesse campo. Nesse
contexto, a utilizagdo da ultrassonografia Doppler
para analise da vascularizagdo genital permite
mensurar alteragcdes hemodinamicas associadas
a melhora funcional observada clinicamente.
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Antes e apds o tratamento foram avaliados
os parametros clinicos, os escores do Female
Sexual Function Index (FSFI-19) e os indices
hemodinadmicos da artéria dorsal do clitéris.

RESULTADOS

Todas as participantes concluiram o proto-
colo proposto, sem registro de eventos adversos
relevantes.

Observou-se melhora progressiva dos sin-
tomas relacionados a lubrificagdo vaginal, conforto
intimo, sensibilidade genital e satisfagdo sexual.

Houve aumento expressivo dos escores do FSFI-

FIGURA 1. Equipamentos e dispositivos utilizados 19 apds o tratamento.
durante a aplicagéo da fotobiomodulagao.
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GRAFICO 1. Comparacao dos escores de fungao
sexual antes e apds o protocolo de fotobiomodulagao.

A avaliagdo Doppler demonstrou aumento

das velocidades de fluxo sanguineo e redugéo dos
indices de resisténcia vascular, sugerindo melhora
da perfusao genital.

Antes Depois Variacio
(média) | (média) §

PSV (cm/s) 28,8 35,4 +6,6 cm/s
EDV 4,62 10,18 *3,56
(cm/s) cm/s
RI 0,88 0,71 -0,17
Pl 4,02 2,62 -1,40
TAPV 9,96 14,91 4,95
(cm/s) cm/s
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« PSV - Velocidade Sistdlica de Pico « PI-indice de Pulsatilidade
« EDV - Velocidade Diastdlica de Pico « TAPV - Velocidade Média dos Picos ao Longo
- RI-Iindice de Resistividade do Tempo

Tabela 1. Avaliagao Doppler da artéria dorsal do clitoris antes e apos o tratamento.

Além dos resultados instrumentais, as pacientes relataram melhora subjetiva da qualidade de
vida, maior conforto vaginal e aumento da resposta sexual.
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QUADRO 1. Documentacao fotografica comparativa apds 16 sessbes de LED vermelho.

DISCUSSEHO

Os resultados observados sugerem que a fotobiomodulagdo atua simultaneamente sobre meca-
nismos celulares, vasculares e funcionais. A melhora da perfusdo genital identificada por Doppler pode
explicar parte dos beneficios clinicos observados, especialmente aqueles relacionados a lubrificagdo
e a resposta sexual.

Por se tratar de abordagem ndo hormonal, a terapia apresenta potencial aplicagdo em mulheres
com contraindicagado ou restricdo ao uso de terapia hormonal convencional.
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CONGLUSA®

A fotobiomodulagdo com LED vermelho
demonstrou resultados promissores no tratamento
das alteragdes geniturindrias associadas ao clima-
tério. A melhora clinica observada, associada aos
achados hemodinamicos objetivos, reforga o poten-
cial dessa tecnologia como ferramenta terapéutica
dentro da ginecologia regenerativa moderna.

Novos estudos controlados e com maior
ndmero de participantes poderdo ampliar o nivel
de evidéncia cientifica dessa abordagem.

TERAPIA POR OADAS DE CHOAUE DE
BADE [RTERSIDADE MO TROTAMERTO
DA [DCONTINENGIA URIDARIA &
DISFUNGHO SEXUAL FEMIAING

Vanessa Munhoz
Bitelman

RESUMO

As disfungdes do assoalho pélvico repre-
sentam importante causa de comprometimento
da qualidade de vida feminina, especialmente
quando associadas a incontinéncia urinaria e a
disfungdo sexual. A terapia por ondas de choque
extracorporeas de baixa intensidade (Li-ESWT)
surge como alternativa terapéutica capaz de
estimular angiogénese, regeneracao tecidual e
recuperacao funcional. Este estudo avaliou 47
pacientes submetidas a protocolo padronizado
de tratamento, observando melhora significativa
dos sintomas urinarios e da fungdo sexual, além
de elevada taxa de adesé&o e seguranca clinica.

Palavras-chave: Incontinéncia urinaria;
Disfuncdo sexual feminina; Ondas de choque;
Ginecologia regenerativa.
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INTRODUGAO

A incontinéncia urinédria e a disfuncgéo
sexual feminina estao entre as condi¢des que
mais impactam a salde e a qualidade de vida das
mulheres. Além das repercussdes fisicas, essas
alteragdes afetam aspectos emocionais, sociais
e relacionais, tornando necessaria a busca por
terapias eficazes e minimamente invasivas.

A terapia por ondas de choque extracorpo-
reas de baixa intensidade tem recebido destaque
crescente na ginecologia regenerativa devido a
sua capacidade de estimular processos bioldgicos
relacionados a neovascularizagéo, remodelagéo
tecidual e regeneracgao funcional.

FIGURA 1. Equipamento Morenova utilizado para
aplicagao da terapia por ondas de choque.

METODO

Foi realizado estudo clinico longitudinal
prospectivo envolvendo 47 pacientes com queixas
relacionadas a incontinéncia urinaria e a disfungéo
sexual feminina. Todas foram submetidas a pro-
tocolo composto por oito sessdes de terapia por
ondas de choque de baixa intensidade.



Transvaginal

FIGURA 2. Protocolo terapéutico para tratamento da

incontinéncia urinaria.

FIGURA 4. Areas anatdmicas de aplicagdo vulvar
externa da terapia por ondas de choque.

As aplicagbes foram realizadas de forma mﬁguﬂﬂﬂm@@S

individualizada, respeitando as caracteristicas

clinicas e funcionais de cada paciente.
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FIGURA 3. Areas anatdmicas de aplicacdo intravaginal

da terapia por ondas de choque.
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Os resultados demonstraram excelente ade-
sao ao tratamento e auséncia de efeitos adversos
significativos. Observou-se melhora progressiva
dos sintomas ao longo das sessoes.

Evolucdo do Score de Interferéncia na
Qualidade de Vida (IU)
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GRAFICO 1. Evolucdo da qualidade de vida das
pacientes durante o tratamento.

A taxa de resolugdo da incontinéncia urindria

atingiu 60% das participantes, acompanhada por
importante reducao da interferéncia dos sintomas
nas atividades diarias.
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Vocé percebeu aumento no numero de relagdes ou praticas de masturbacio?

36 pessoas

@® Sim, aumentou numero de vezes
® Permaneceu a mesma
@ Nio tive relagdo ou masturbagéo
durante o tratamento
GRAFICO 2. Resposta clinica da fungao sexual feminina apds o tratamento.
Todas as pacientes relataram melhora subjetiva da funcdo sexual, destacando aumento da
lubrificacado, melhora da sensibilidade genital e maior satisfagdo sexual.

QUADRO 1. Evolucdo temporal da resposta clinica das pacientes ao longo do protocolo.

Estagio do Dominio de
Tratamento Melhora

Relatos Representativos (N=47)

“Acordava 3 vezes por noite e tenho acordado uma”(1.E.S, 55a).

Uroginecolégico “N&o perdi mais urina na esteira ou polichinelo” (A.L.G.R.S, 46a).

Fase Inicial “Senti sensibilidade positiva no clitéris apds a 12 sessdo”
(17 a 32 sessao) (B.W.W.R, 32a).

Sexual “Aumento do desejo sexual com aumento da sensibilidade
do clitéris” (S.G.S, 33a).

“Ndo tive urgeincontinéncia mesmo com a ingestdo de

Uroginecolégico alcool» (M.C.B.F.D, 49a).
“Troquei o absorvente por protetor diario”(J.E.F.S, 51a).

Fase
Intermediaria “Consegui ter relacdo sexual sem dor”
(4® a 5% sessao) (B.W.W.R, 32a).

Sexual “Melhora na intensidade do orgasmo e lubrificacdo”

(M.C.B.F.D, 49a).

“Brinquei, corri e ri e ndo tive nenhuma perda”(J.E.F.S, 51a).
Uroginecolégico | “Melhora de 100% das perdas; nega perdas nas ultimas
Fase Final duas semanas” (C.F.S.D, 65a).

(6 a 82 sessao) . ~
“Melhora de 80% na dor e 90% na lubrificacdo” (R.B.M.R, 42a).
“Sentindo mais vontade de procurar o parceiro” (R.B.M.R, 42a).

Sexual

FONTE: Elaborado pela autora (2026).
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DISCUSSAD

Os achados reforcam o potencial da terapia
por ondas de choque como ferramenta terapéutica
dentro da ginecologia regenerativa moderna. A
melhora precoce observada em grande parte das
pacientes sugere a¢ao nao apenas estrutural, mas
também funcional, favorecendo respostas clinicas
perceptiveis ainda durante o tratamento.

CONCLUSAD

A terapia por ondas de choque extracor-
poreas de baixa intensidade mostrou-se segura,
eficaz e bem tolerada no tratamento da inconti-
néncia urinaria e da disfuncéo sexual feminina. Os
resultados observados evidenciam melhora clinica
consistente, impacto positivo sobre a qualidade de
vida e beneficios relevantes para a salde sexual
das pacientes.

USO DE TERARIA DE ONDAS DE
BHOQUE DE BANIE INTENSIDADE MO
TROTATOMERTO DE VOGINISMO E
VOLWoninie: Ui RELATE DE GRS

Dra. Giulia Duarte Loureiro

RESUMO

O vaginismo e a vulvodinia estéo entre as
principais causas de dor sexual feminina, afetando
significativamente a qualidade de vida, a saude
emocional e 0s relacionamentos interpessoais. A
terapia por ondas de choque extracorpéreas de
baixa intensidade (LI-ESWT) tem sido investigada
como alternativa terapéutica na ginecologia rege-
nerativa devido a sua capacidade de promover
analgesia, melhora da microcirculagdo e modu-
lacdo da atividade muscular. O presente estudo
teve como objetivo descrever a resposta clinica
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de uma paciente com diagndstico concomitante
de vaginismo e vulvodinia submetida a terapia por
ondas de choque de baixa intensidade. Trata-se
de um relato de caso de paciente de 45 anos com
histdria de dispareunia superficial e profunda,
intolerancia a penetragao vaginal e importante
comprometimento da fungao sexual. Foi realizado
protocolo composto por oito sessdes de LI-ESWT.
Observou-se melhora progressiva da dispareunia
superficial, redugdo da contragdo involuntaria do
assoalho pélvico e retomada parcial da atividade
sexual durante o tratamento. Entretanto, a dor
vestibular persistiu e houve recorréncia parcial
dos sintomas apds a conclusao do protocolo. Os
resultados sugerem que a LI-ESWT pode repre-
sentar uma alternativa terapéutica complemen-
tar no manejo das disfuncdes sexuais dolorosas
femininas, especialmente quando associada a uma
abordagem multidisciplinar.

Palavras-chave: Vaginismo; Vulvodinia;
Disfuncdo sexual feminina; Ondas de choque;
Ginecologia regenerativa.

INTRODUGAD

As disfuncdes sexuais femininas associadas
a dor constituem importante causa de compro-
metimento da qualidade de vida, podendo afetar
aspectos fisicos, emocionais e relacionais. Entre
essas condigdes, destacam-se o vaginismo e a
vulvodinia, frequentemente responsaveis por difi-
culdade ou impossibilidade de penetra¢ao vaginal,
desconforto persistente e prejuizo significativo da
fungdo sexual.

O vaginismo caracteriza-se pela contragao
involuntaria da musculatura do assoalho pélvico
associada ao medo da penetracdo e a antecipagéo
da dor. A vulvodinia, por sua vez, corresponde a dor
vulvar crénica sem causa identificavel, podendo
manifestar-se por ardéncia, hipersensibilidade e
desconforto persistente. Ambas apresentam etio-
logia multifatorial, envolvendo fatores musculares,
neurossensoriais, inflamatérios e psicossociais.
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A terapia por ondas de choque extracorpo-
reas de baixa intensidade (LI-ESWT) vem sendo
estudada como estratégia terapéutica regene-
rativa capaz de estimular processos bioldgicos
relacionados a angiogénese, modulagao inflama-
toria e analgesia tecidual. Embora os resultados
preliminares sejam promissores, ainda existem
limitagdes quanto a padronizagdo dos protocolos
e ao nivel de evidéncia cientifica disponivel para
essas indicagdes.

RELATO DE CASO

Paciente do sexo feminino, 45 anos, técnica
de enfermagem, casada, procurou atendimento
especializado devido a impossibilidade de manter
atividade sexual com penetragcdo em decorréncia
de dorintensa e progressiva ha aproximadamente
dois anos. Relatava dispareunia superficial e pro-
funda, ressecamento vaginal e importante impacto
emocional e conjugal. Tratamentos hormonais
topicos previamente realizados ndo promoveram
melhora clinica significativa.

Ao exame fisico, observou-se importante
hipersensibilidade vestibular associada a contra-
tura dolorosa da musculatura do assoalho pélvico.
A paciente relatava ardéncia e parestesia vulvar
persistentes, mesmo na auséncia de estimulo tatil,
compativeis com quadro de vulvodinia. Simulta-
neamente, apresentava contragdo involuntaria a
tentativa de penetragado vaginal, compativel com
vaginismo.

Apods esclarecimento diagnodstico e discus-
sao das possibilidades terapéuticas, foi proposto
protocolo composto por oito sessdes de terapia por
ondas de choque extracorpdreas de baixa inten-
sidade utilizando equipamento Morenova e probe
linear eletromagnético Li50F, com aplicagdes em

regides intravaginais, musculares e vestibulares.
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RESULTADOS

A paciente apresentou boa tolerabilidade
ao tratamento, sem intercorréncias relevantes.
Houve discreto desconforto durante as primeiras
aplicagdes e pequeno sangramento transitério
nas sessdes iniciais, sem repercussdes clinicas
posteriores.

Observou-se melhora progressiva dos
sintomas ao longo do protocolo. Apds duas
sessdes, a paciente relatou redugao da dispare-
unia superficial e retomada parcial das relagdes
sexuais com penetragdo. Durante a quinta sesséo,
referiu aumento da frequéncia sexual e melhora
do desejo. Na sexta sessdo, ja ndo apresentava
contragdo involuntaria significativa do assoa-
Iho pélvico durante a introdugédo do dispositivo
terapéutico.

Apesar da melhora clinica observada
durante o tratamento, a dor vestibular perma-
neceu presente. No acompanhamento realizado
vinte dias apds o término do protocolo, a paciente
relatou retorno parcial dos sintomas.

DISCUSSAD

Os resultados observados neste relato
sugerem que a terapia por ondas de choque de
baixa intensidade pode contribuir para a reduc¢ao da
hipertonia muscular e para a melhora funcional em
pacientes com vaginismo associado a vulvodinia.
A reducao da dispareunia e a retomada parcial da
atividade sexual observadas durante o tratamento
reforgam o potencial terapéutico da tecnologia.

Entretanto, a persisténcia da dor vestibular
e a recorréncia dos sintomas apds o término das
aplicagcbes demonstram que a terapia isolada
pode nao ser suficiente para promover remissao
sustentada em casos complexos. A literatura des-
taca a importancia da abordagem multidisciplinar
envolvendo fisioterapia do assoalho pélvico, tera-
pia sexual e acompanhamento psicoldgico para
otimizagado dos resultados clinicos.



O presente caso reforca a necessidade de
novos estudos clinicos com protocolos padroniza-
dos e acompanhamento prolongado para melhor
compreensao do papel da LI-ESWT no tratamento
das disfungdes sexuais femininas dolorosas.

CONCLUSAO

A terapia por ondas de choque extracorpo-
reas de baixa intensidade mostrou-se uma alter-
nativa segura e potencialmente eficaz na melhora
parcial dos sintomas de vaginismo associado a
vulvodinia. Os beneficios observados incluiram
reducao da dispareunia, melhora funcional do
assoalho pélvico e retomada parcial da atividade
sexual. Entretanto, a persisténcia da dor vestibular
e a recorréncia dos sintomas apds o término do
tratamento sugerem que a tecnologia deve ser
utilizada como parte de uma abordagem multidis-
ciplinar. Estudos prospectivos com maior numero
de pacientes sdo necessarios para consolidar sua
aplicabilidade clinica na ginecologia regenerativa.

NIDED FIBROTICO COMO CAUSH

DE DISPAREVMIA SUPERFIGIAL:
ABORDAGED CIRIRGIGA ASSOCIADA
[ LOSER DE G0y E TOXINA
BOTULINIGE - RELATO DE GASO

Débora Lorenzi

RESUMO

A dispareunia superficial representa uma
condigdo multifatorial capaz de comprometer sig-
nificativamente a fun¢ao sexual feminina, a quali-
dade de vida e os relacionamentos interpessoais.
Entre suas possiveis causas organicas, o himen
fibrotico constitui uma alteragédo anatémica pouco
frequente, porém potencialmente incapacitante,
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por atuar como barreira mecanica a penetragao
vaginal e favorecer o desenvolvimento de alte-
ragdes secundarias, como vaginismo e hipera-
tividade da musculatura do assoalho pélvico. O
objetivo deste estudo foi descrever os desfechos
clinicos, funcionais e sexuais de uma paciente
com himen fibrético submetida a abordagem
multimodal composta por corregao cirdrgica, laser
fracionado de CO, e aplicagéo de toxina botulinica
tipo A. Trata-se de um relato de caso observacio-
nal e retrospectivo de paciente de 28 anos com
histérico de trés anos de dispareunia superficial
intensa e impossibilidade de penetragdo vaginal
completa. O tratamento incluiu ressecgao cirlrgica
do anel himenal fibrético, aplicagdo subsequente
de laser fracionado de CO, no introito vaginal,
toxina botulinica em musculos do assoalho pélvico,
uso de dilatadores vaginais e encaminhamento
para fisioterapia pélvica. Observou-se aumento
do espaco introital, possibilidade de penetracao
vaginal, reducao da contragao defensiva e melhora
significativa da fungdo sexual. O escore total do
Female Sexual Function Index (FSFI) aumentou de
5,3 para 24,8 pontos, enquanto a intensidade da
dor, avaliada pela Escala Visual Analdgica (VAS),
reduziu de 10 para 4 pontos. Os resultados suge-
rem que a abordagem integrada pode representar
estratégia terapéutica promissora para pacientes
com dispareunia superficial associada a alteracées
anatémicas e funcionais complexas.

Palavras-chave: Dispareunia. Himen fibro-
tico. Vaginismo. Ginecologia regenerativa. Fungdo
sexual feminina.

INTRODUGAD

A disfuncao sexual feminina constitui impor-
tante problema de salde publica, afetando diferen-
tes aspectos da qualidade de vida e do bem-estar
psicossocial. Entre suas manifestagdes clinicas,
a dispareunia destaca-se como uma das queixas
mais frequentes, podendo estar associada a fatores
anatémicos, musculares, hormonais € emocionais.



I Revista Cientifica

Embora menos frequentemente reconhecido,
o himen fibrético pode atuar como causa mecéanica
de dor a penetragédo, reduzindo a elasticidade do
introito vaginal e dificultando ou impossibilitando a
relagcao sexual. Em alguns casos, a persisténcia da
dor favorece o desenvolvimento de mecanismos
secundarios de defesa muscular, culminando em
vaginismo e hiperatividade do assoalho pélvico.

Nos Ultimos anos, a ginecologia regenera-
tiva tem ampliado as possibilidades terapéuticas
para o manejo das disfuncdes sexuais dolorosas.
Tecnologias como o laser fracionado de CO;, e a
toxina botulinica tipo A vém sendo utilizadas como
terapias adjuvantes, promovendo remodelagéo
tecidual, melhora da elasticidade local, redugao
da dor e relaxamento muscular.

O presente estudo descreve os resultados
clinicos e funcionais obtidos por meio da associa-
Gao dessas estratégias em uma paciente com dis-
pareunia superficial secundaria a himen fibrdtico.

METODO

Trata-se de relato de caso clinico obser-
vacional, descritivo e retrospectivo, elaborado a
partir da revisdo de prontuario, registros clinicos
e documentagédo fotografica.

A paciente, sexo feminino, 28 anos, casada,
apresentava historico de trés anos de tentativas
frustradas de relagcdo sexual com penetracéao
vaginal devido a dor intensa associada a himen
fibrotico. Apesar da manutencgao da libido e da
capacidade orgastica, a impossibilidade de pene-
tragao gerava importante sofrimento emocional e
repercussdes na vida conjugal.

O protocolo terapéutico foi composto por
resseccao cirurgica do himen fibrético utilizando
radiofrequéncia, seguida por sessfes de laser
fracionado de CO, no introito vaginal, aplicagao
de toxina botulinica tipo A na musculatura do
assoalho pélvico, orientacées de home care, uso
progressivo de dilatadores vaginais e encaminha-
mento para fisioterapia pélvica.
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RESULTADOS

Na avaliacao inicial, a paciente apresentava
incapacidade de penetragdo vaginal completa,
dispareunia intensa, ressecamento vaginal e
importante limitagdo funcional. O exame gineco-
logico demonstrava himen fibrético associado a
reducao do didmetro funcional do introito vaginal.

FIGURA 1. Avaliacao clinica inicial demonstrando
himen fibrético e limitagao introital.

A paciente foi submetida a ressecgéo cirdr-
gica do anel himenal fibrético utilizando equipa-
mento Wavetronic. O exame anatomopatoldgico
confirmou a presenca de tecido conjuntivo fibroso
revestido por epitélio escamoso sem atipias, com-
pativel com himen fibrosado.
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Apds o procedimento cirdrgico, foram
realizadas sessdes de laser fracionado de CO, e
aplicagdo de toxina botulinica tipo A na muscula-
tura do assoalho pélvico. Durante o seguimento,
a paciente relatou redugao progressiva da dor,
diminuicdo da contracao defensiva e melhora da
tolerancia a penetragdo vaginal.

No acompanhamento realizado quatro
meses apos a cirurgia, observou-se aumento do

FIGURA 2. Marcacao cirdrgica do tecido himenal espago introital, possibilidade de relagdo sexual
fibrotico. com penetragao e melhora expressiva da fungdo

’ sexual. O exame especular passou a ser realizado
sem dificuldade.

= hakl

FIGURA 3. Ressecgéo cirlrgica do anel himenal fibrético.

FIGURA 5. Exame especular realizado sem limitagao
mecanica apds tratamento.

FIGURA 4. Aspecto pds-operatoério imediato apos

ampliagao do introito vaginal. FIGURA 6. Comparagéao clinica antes e apds a

intervengdo multimodal.
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Os instrumentos padronizados evidenciaram
melhora significativa dos desfechos clinicos. O
escore total do FSFl aumentou de 5,3 para 24,8
pontos, enquanto a intensidade da dor reduziu de
10 para 4 pontos na escala VAS.

Fonte: Autora, 2026.

DISCUSSAD

O presente caso demonstra que o himen
fibrético pode representar importante causa ana-
tobmica de dispareunia superficial, especialmente
quando associado a mecanismos secundarios
de defesa muscular e sofrimento emocional pro-
longado. A persisténcia da dor pode favorecer
o desenvolvimento de vaginismo secundario e
perpetuar o ciclo dor-tensdo-ansiedade.

A corregao cirdrgica permitiu eliminar a
barreira mecéanica a penetragdo, enquanto o
laser de CO, contribuiu para melhora da elastici-
dade tecidual e da qualidade do introito vaginal.
Simultaneamente, a toxina botulinica promoveu
relaxamento muscular e reducao da hiperatividade
do assoalho pélvico, favorecendo o processo de
reabilitacao funcional.

A melhora observada nos escores de fungao
sexual e intensidade da dor reforca a importancia
da abordagem multimodal para pacientes com dis-
funcdes sexuais dolorosas de origem multifatorial.

CONCLUSAD

A associagdo entre ressecgdo cirdrgica do
himen fibrdtico, laser fracionado de CO,, toxina
botulinica tipo A e reabilitagado funcional mos-
trou-se eficaz na reducao da dor, ampliacdo do
introito vaginal e melhora da funcéo sexual da
paciente estudada.

Os resultados sugerem que a abordagem
integrada pode representar alternativa terapéutica
promissora para casos complexos de dispareunia
superficial associados a alteragdes anatdbmicas
e funcionais. Estudos com maior nimero de
pacientes sdo necessarios para ampliar o nivel de
evidéncia cientifica dessa estratégia terapéutica.
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TERAPIA FOTODINAMIGEH COM AZUL
DE METILERO E LED 10 REEAVILIBRIO
DE ICROBICTE VAGINAL: TnE
ABORDAGED GLinIeA

Fernanda da Silveira Barroso
de Souza

RESUMO

As alteragdes da microbiota vaginal, incluindo
disbiose, candidiase recorrente, tricomoniase e
atrofia vaginal, podem comprometer significativa-
mente a salde ginecoldgica e a qualidade de vida
das mulheres. O objetivo deste estudo foi avaliar os
resultados clinicos da fotobiomodulagdo associada
a terapia fotodindmica em pacientes com alteracdes
da microbiota vaginal e sintomas ginecoldgicos per-
sistentes. Trata-se de uma série de casos composta
por 10 pacientes, com idade entre 22 e 53 anos,
submetidas ao protocolo CLEAN GYN, baseado na
aplicagao intravaginal de LED vermelho associado
a terapia fotodindmica com azul de metileno e LED
azul. Foram avaliados parametros clinicos, pH vagi-
nal, caracteristicas da secrecdo vaginal e resposta
subjetiva ao tratamento. Observou-se melhora cli-
nica em todos os casos avaliados, com redugéo ou
desaparecimento da secregdo patoldgica, melhora
dos sintomas inflamatérios, reequilibrio da micro-
biota vaginal e redugado do pH vaginal em grande
parte das pacientes. Entre os desfechos subjetivos,
50% das pacientes relataram muita melhora, 30%
melhora temporaria e 20% pouca melhora. Os resul-
tados sugerem que a associagao entre fotobiomodu-
lacao e terapia fotodindmica pode representar uma
alternativa terapéutica promissora para 0 manejo
de disbioses vaginais, infecgdes subclinicas e alte-
ragdes tréficas da mucosa vaginal.

Palavras-chave: Terapia fotodinamica.
Fotobiomodulagdo. Microbiota vaginal. Disbiose
vaginal. Saude ginecoldgica.



INTRODUGAO

A microbiota vaginal exerce papel funda-
mental na manutengdo da saude ginecoldgica
feminina. O equilibrio desse ecossistema depende
principalmente da predominancia de espécies de
Lactobacillus, responsaveis pela manutengdo do
pH acido vaginal e pela protegdo contra micror-
ganismos potencialmente patogénicos. Altera¢des
nesse equilibrio podem resultar em dishiose vagi-
nal, infeccdes recorrentes, inflamagao crénica e
sintomas persistentes, como corrimento vaginal,
prurido, ardor e desconforto genital.

Nos ultimos anos, terapias baseadas em
energia luminosa tém sido estudadas como alter-
nativas ndo invasivas para o tratamento dessas
alteracdes. A fotobiomodulagdo promove regene-
ragao tecidual, modulagdo inflamatdria e melhora
da microcirculacdo local, enquanto a terapia
fotodinamica apresenta acao antimicrobiana por
meio da ativagdo de fotossensibilizadores como
0 azul de metileno.

Diante desse cenario, o presente estudo
teve como objetivo avaliar os resultados clinicos
da associacao entre fotobiomodulacao e terapia
fotodinamica no tratamento de diferentes altera-
¢des da microbiota vaginal.

METODO

Trata-se de uma série de casos composta
por 10 pacientes com idade entre 22 e 53 anos,
portadoras de diferentes condigdes ginecoldgi-
cas associadas a alteragado da microbiota vaginal,
incluindo candidiase recorrente, candidiase nao
recorrente, tricomoniase, dishiose vaginal, vagi-
nite inflamatoria inespecifica, atrofia vaginal e
sindrome pdés-histerectomia.
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Todas as pacientes foram submetidas ao

protocolo CLEAN GYN, desenvolvido pela autora

do estudo. O protocolo consistiu em:

- Fotobiomodulagé&o intravaginal com LED

vermelho (660 nm; 6 J/cm?; 8 minutos);

« Aplicagdo intravaginal de 10 mL de azul

de metileno a T mM;

+ Terapia fotodindmica com LED azul (405~

415 nm; 8 J/cm?; 10 minutos).

Foram realizadas entre seis e oito sessodes,

com avaliagao clinica, coleta de secregdo vaginal

para microscopia 6ptica e afericao do pH vaginal

antes e apds o tratamento.

RESULTADOS

As dez pacientes apresentaram evolugao

clinica favoravel apds o tratamento.

CARACTERIZAGAO DOS CASOS

Os diagnadsticos incluiram:

Candidiase de repeticdo (Paciente 1);
Candidiase n3o recorrente (Paciente 2):
Sindrome pos-histerectomia (Paciente 3);
Vaginite inflamatoria inespecifica
(Paciente 4):

Tricomoniase associada a atrofia vaginal

(Paciente 5);

Disbiose associada a atrofia vaginal

(Paciente 6):

Corrimento ciclico associado a ectopia cervi-

cal (Paciente 7);
Candidiase leve (Paciente 8):

Atrofia vaginal associada a dor

(Paciente 9):

Disbiose subclinica (Paciente 10).
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Os principais resultados observados foram: Entre as respostas subjetivas ao tratamento:
« Remissdo completa da candidiase de repeticdo; « 50% relataram muita melhora;
« Desaparecimento da secrecdo vaginal pato- « 30% relataram melhora temporaria;

l6gica; + 20% relataram pouca melhora;

+ Reducdo dos sintomas inflamatorios; - Nenhuma paciente relatou piora clinica.

« Melhora do trofismo vaginal;
« Redugéo da dor pélvica;

« Reequilibrio da flora vaginal;
- Melhora da umidade vaginal;

- Normalizagdo ou redugdo do pH vaginal.

FIGURA 1. Aspectos microscopicos antes e apds o tratamento da Paciente 1.
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FIGURA 2. Aspectos clinicos durante a evolugéo terapéutica da Paciente 2.

DISCUSSAD

Os resultados desta série de casos demonstraram melhora clinica consistente apds a utilizagéo
da fotobiomodulagdo associada a terapia fotodinamica.

A fotobiomodulagao promove bioestimulagado tecidual, aumento da microcirculagdo e modulagao
da resposta inflamatéria local, favorecendo a regeneracao epitelial da mucosa vaginal. Paralelamente, a
terapia fotodinamica com azul de metileno e LED azul exerce agdo antimicrobiana por meio da geragao
de espécies reativas de oxigénio capazes de reduzir comunidades microbianas desbalanceadas e
biofilmes vaginais.

A melhora observada nos casos de candidiase, disbiose, tricomoniase e atrofia vaginal sugere
qgue o protocolo atuou tanto na redugao da carga microbiana quanto na recuperagao funcional da
mucosa vaginal. Além disso, a redugéo do pH vaginal observada em diversos casos pode indicar
restabelecimento gradual das condigdes fisioldgicas favoraveis a recolonizagao por Lactobacillus spp.

Os resultados subjetivos também reforgam o potencial terapéutico da abordagem, uma vez que
nenhuma paciente relatou piora clinica ao longo do acompanhamento.
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CONCLUSAD

A associagao entre fotobiomodulagao com LED vermelho e terapia fotodindmica com azul de
metileno e LED azul demonstrou resultados favoraveis no tratamento de alteragdes da microbiota
vaginal.

Observou-se melhora clinica dos sintomas, reducdo da secrecdo vaginal patolégica, melhora
do trofismo vaginal, reequilibrio microbioldgico e normalizagdo do pH em grande parte das pacientes
avaliadas.

Os achados sugerem que o protocolo CLEAN GYN pode representar uma alternativa terapéutica
promissora para o manejo de disbioses vaginais, infecgdes subclinicas e alteragdes da mucosa vaginal,

sendo necessarios estudos controlados com maior numero de participantes para confirmacao desses

resultados.
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A ciéncia ndo termina na ultima pagina. Ela continua em cada pesquisa iniciada, em
cada caso clinico investigado e em cada profissional que escolhe transformar experiéncia
em conhecimento.

Esta edicdo representa o compromisso da ABGREF com o avanco da ginecologia
regenerativa, estética e funcional. Os estudos aqui reunidos refletem uma especialidade em
constante evolugéao, impulsionada pela busca por tratamentos mais eficazes, tecnologias
inovadoras e solu¢des que promovam mais qualidade de vida para as mulheres.

Ao incentivar a pesquisa, a producao cientifica e a formagao continuada, a ABGREF
contribui para o fortalecimento de uma medicina baseada em evidéncias, conectando cién-
cia, tecnologia e pratica clinica. Cada artigo publicado € um passo a mais na construgéo de
conhecimento capaz de transformar a assisténcia a saude feminina e ampliar as fronteiras
da ginecologia moderna.

Reafirmando seu compromisso com a divulgagao cientifica, a ABGREF agora conta
também com o Regenerative Gynecology Journal (RGJ), periédico cientifico internacional
dedicado a publicagdo de pesquisas, revisoes, relatos de caso e avangos tecnoldgicos
relacionados a ginecologia regenerativa e a saude intima feminina.

O RGJ nasce com a missao de promover o intercambio de conhecimento entre pesqui-
sadores, docentes e profissionais da saude, fortalecendo a producao cientifica nacional e
ampliando sua visibilidade no cenario internacional. A revista esta disponivel para consulta
e submissao de trabalhos em:

regenerativegynecologyjournal.com

Que os conteudos apresentados nesta edigao inspirem novas pesquisas, despertem
novas ideias e fortalecam o compromisso de cada profissional com a busca permanente
pela exceléncia.

Porque a ciéncia avanga quando o conhecimento € compartilhado. E a medicina evolui
guando pesquisadores, professores e clinicos caminham juntos na construgao do futuro.

ABGREF - Academia Brasileira de Ginecologia Regenerativa, Estética e Funcional

Promovendo ciéncia, formando especialistas e construindo o futuro da saude feminina.
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