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Antes da realizacdo do exame fisico ginecoldgico, hd que se ter em mente que este
exame possui caracteristicas diferenciadas do exame fisico de outras especialidades,
devido a fendmenos pessoais, culturais, sociais e religiosos entre outros.

Dentre os inimeros detalhes relacionados a este encontro, o examinador deve estar
atento a:

- Ambiente do atendimento, que além de proporcionar condi¢des de seguranca,
higiene, conforto e privacidade, deve ser provido do mobiliario, iluminacdo e
instrumental necessarios para o atendimento.

- Avaliar a conveniéncia de uma terceira pessoa presente durante a realizacdo da
anamnese e do exame fisico (enfermeira, técnica ou auxiliar de enfermagem ou
acompanhante).

- Paramentac&o e identificacdo do examinador, que deverdo ser adequados.

- Apresentagdo do examinador e cumprimento, identificando a paciente e
acompanhante(s). Ser sempre educado e atencioso no transcorrer da consulta.

- Procurar estabelecer um relacionamento que se baseie em confianca e respeito (a

famosa relacdo médico-paciente, que tantas discussdes suscitam).



- Uma atitude empatica requer que no decorrer da consulta se procure ouvir com
atencdo as informac0es, valoriza-las e pormenorizé-las. Mostrar-se sempre tranquilo,
compreensivo e otimista. Oferecer disponibilidade e acessibilidade.

- E obrigatério, por lei, o registro da consulta. Este registro é denominado
Observacdo Clinica. Os prontuérios eletrénicos oferecem vantagens em relacdo aos

manuscritos.

EXAME FiSICO GERAL

Seré avaliado o estado geral de salde. Serd mensurada a estatura, o0 peso e o indice
de massa corporal. Serdo aferidos os sinais vitais: temperatura, freqiiéncia do pulso,
freqUéncia respiratoria e pressdo arterial.

Avaliar a pele e os faneros, mucosas, varizes, edemas, pescoco, ausculta pulmonar e
cardiaca, abdome (inspecéo, palpacao, percussdo, ausculta).

Outras avaliagdes podem ser necessarias, quando indicadas pela anamnese ou

achados do exame fisico.

EXAME GINECOLOGICO

Engloba o exame dos 6rgédos genitais externos (vulva) e regides vizinhas, dos 6rgaos
genitais internos (vagina, colo e corpo uterino e anexos uterinos), avaliando também o
contetido da cavidade pélvica.

O preparo para 0 exame ginecologico deve incluir as seguintes recomendagdes
prévias: Evitar o periodo menstrual, relacBes sexuais na véspera, realizacdo de duchas

vaginais ou a utilizagdo de medicagéo intra-vaginal.



Sugere-se 0 esvaziamento prévio da bexiga, a manos que se pressuponha a coleta de
secrecgéo uretral.

Fornecer para a mulher um vestuario apropriado para o exame (camisola ou avental)
ou, quando despida, cobri-la com lencol.

Explicar previamente os procedimentos que serdo realizados e as suas finalidades.

Lavar as maos e colocar luvas.

Sugere-se realizar 0 exame 0 exame ginecoldgico como Ultimo tempo do exame
fisico.

EXAME DA VULVA

Inspecdo estatica

O exame € realizado com a mulher confortavelmente instalada em mesa apropriada
(posicao ginecoldgica), devidamente protegida por lengol, com a regido genital exposta
e adequadamente iluminada.

Entreabrir, tracionar e lateralizar as formagGes labiais s&0 manobras que permitem
uma visualizagdo mais completa das estruturas vulvares.

S&o avaliadas as condigdes anatémicas, a distribuicdo pilosa e o trofismo da pele e
semimucosa. As estruturas avaliadas incluem o monte da pube (monte de Vénus), labios
maiores (grandes labios), labios menores (pequenos labios ou ninfas), clitoris com seu
prepucio e frénulo, vestibulo da vagina, glandulas vestibulares maiores (glandulas de
Bartholim), orificios excretores das glandulas vestibulares menores (glandulas de
Skene), meato uretral, himem ou suas cardnculas, farcula, regido perineal e perianal e
inguinal (Figura 1).

Lesdes existentes no tegumento vulvar devem ser avaliadas quanto ao tipo, nimero,
localizagdo, dimens@es, cor, mobilidade e sensibilidade. Tal apreciacdo é melhor

realizada utilizando-se uma lupa ou a iluminacéo e as lentes de aumento do colposcépio



(vulvoscopia). O pincelamento vulvar com solugdo aquosa de acido acético a 5%

permite a melhor caracterizagdo de alguns tipos de lesdes.
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Figura 1: Desenho esquematico do 6rgdo genital externo da mulher.

A regido deve ser palpada para avaliar a presenca de nodulagfes na profundidade.
Quando presentes devem ser avaliadas quanto ao numero, localizacdo, dimensdes,
mobilidade e sensibilidade. Uma expressdo suave deve ser realizada na uretra e na
topografia das glandulas vestibulares para avaliar a presenca de secregoes.

Inspecdo dindmica

Realizar manobra de Valsalva (esforco ou prensa abdominal) ou equivalente (simular
tosse), para evidenciar distopias ou prolapso uterino.

EXAME DA VAGINA E COLO UTERINO

E realizado introduzindo-se na vagina um espéculo (ndo lubrificado) de metal ou

plastico, de tamanho adequado. O espéculo ¢ introduzido fechado seguindo-se o eixo



vaginal, até o seu fundo, quando entdo sdo abertas as valvas, centrando-se o colo
uterino. A visualizacdo das estruturas e suas caracteristicas sao mais precisas quando se
utiliza de um colposcopio, em lugar de um foco de luz.

Em relagdo a vagina sdo avaliados: comprimento, férnices ou fundos de saco
(anterior, posterior, laterais), pregueamento das paredes, cor, elasticidade e presenca de
lesbes. Quando existentes, as lesdes devem ser caracterizadas quanto ao tipo, nimero,
localizagéo, dimensdes, cor, mobilidade e sensibilidade.

Avalia-se 0 contetdo vaginal quanto a sua quantidade, consisténcia, cor, odor e
presenca de bolhas ou sangue..

O colo uterino é avaliado quanto ao seu tamanho, forma, posicdo, cor, forma do
orificio externo, caracteristicas do muco endocervical e presenca de lesdes. Quando
existentes, as lesbes devem ser caracterizadas quanto ao tipo, nimero, localizacéo,
dimensGes, cor, mobilidade e sensibilidade.

O pH da vagina é medido através da utilizacdo de fita especifica, colocada em
contato com o contetdo vaginal e ap6s comparada, quanto a cor, com mostruario de
referencia.

A seguir, material cérvicovaginal sera colhido para exame a fresco, exame
colpocitologico (Papanicolaou ou “preventivo”), culturas, e outros que se facam
Necessarios.

O exame a fresco do conteddo vaginal é realizado observando-se ao microscopio,
entre lamina e laminula, uma gota da secrecdo misturada a uma gota de solucgédo
fisiologica a 0,9%. E possivel avaliar o trofismo vaginal peloa morfologia das células
descamadas, a presenca de reacdo inflamatoria pelo nimero de polimorfonucleares, e 0s
microorganismos presentes. Em seguida, realiza-se o “whiff test” ou teste das aminas ou

“do cheiro”, que consiste em se misturar uma gota do conteudo vaginal a uma gota de



solugdo aquosa de KOH a 10% e observar-se o odor exalado. Esta mistura é entdo
observada ao microscépio, entre ldamina e laminula.

Material para exame colpocitologico deve ser colhido com instrumental e técnica
adequadas, do terco posterior da parede vaginal lateral, da ectocérvice e da cavidade
cervical (coleta triplice), transferidos para uma lamina de microscopio previamente
identificada e, imediatamente submetido a processo de fixa¢do, com produto especifico.
Ressalta-se que nas mulheres gravidas ndo se faz coleta endocervical. Este material sera
encaminhado para um laboratério de citopatologia acompanhado de requisi¢do
devidamente preenchida. O laudo correspondente ao exame fornecerd informacdes
fundamentalmente de importancia oncoldgica, mas também microbiol6gica e hormonal.
Na sequéncia, procede-se ao exame colposcépico, que consiste na visualizacdo das
paredes vaginais € do colo do Utero com aparelho que possui iluminacdo forte e
direcionada e propicia imagens com aumentos de 6 a 40 vezes.

Em seguida, procede-se a embrocagdo das paredes vaginais e da ectocérvice com
uma solucéo aquosa de acido acético a 5% e observa-se eventual mudanca da coloracao.
Em seguida, procede-se a embrocacdo das paredes vaginais e da ectocérvice com
solucéo de lugol (teste de Schiller) e observa-se eventual mudanca de coloragéo.

Finalizado este tempo do exame, fecha-se o especulo de forma cuidadosa, que é

entdo retirado.

TOQUE VAGINAL COMBINADO

Apls a retirada do espéculo realiza-se uma exploracdo vaginal e pélvica
introduzindo-se o dedo indicador e médio de uma das maos na vagina e, com a outra
méo palpando-se profundamente a regido inferior do abdome. E o chamado “toque

bimanual” ou vaginal combinado. O procedimento deve ser realizado com as méaos



enluvadas, com os dedos que serdo introduzidos na vagina lubrificados e com técnica
correta.

A vagina serd avaliada quanto ao seu comprimento, fundos de saco, elasticidade de
suas paredes e presenca de lesdes. Quando existentes, as lesdes devem ser
caracterizadas quanto ao tipo, numero, localizacdo, dimensdes, cor, mobilidade e
sensibilidade.

O colo uterino sera palpado em toda a sua superficie e avaliado quanto a sua posicao,
dimensGes, mobilidade e sensibilidade a mobilizag&o (anteroposterior e laterolateral).

O corpo uterino sera avaliado quanto a sua posicao, forma, tamanho, superficie,
mobilidade e sensibilidade.

Os anexos uterinos (tubas e ovarios) serdo avaliados bilateralmente. Frequentemente
ndo sdo palpéveis, sendo entdo considerados normais. A presenca de massa em
topografia anexial deve ser caracterizada quanto ao tamanho, forma, consisténcia,
superficie, mobilidade e sensibilidade.

A bexiga, o reto e alcas de delgado também podem ser palpadas e avaliadas.

Finalmente, avalia-se 0 tbnus e a capacidade contratil da musculatura do assoalho

pélvico.

EXPLORACAO RETAL UNIDIGITAL (“TOQUE RETAL”)

Realizada em certas indicagdes, quando se necessita avaliar os ligamentos cardinais
laterais (paramétrios ou ligamentos de Mackenrodt) ou a extensdo para o reto de

doencas ginecologicas, como o cancer do colo uterino.

ENCERRAMENTO DA CONSULTA



Apbs a conclusdo do EXAME MEDICO deve ser possivel a formulagio de uma
hipotese diagnoéstica, que sera transmitida e discutida com a mulher. A solicitacéo de
exames complementares dependerd da hipotese diagndstica aventada e de caracteristicas
da mulher.

O encerramento da consulta serd apd6s a transmissdo de esclarecimentos e
orientagdes, prescricdo de tratamento, marcacdo de retorno ou eventual

encaminhamento para outro profissional.
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Figura : Exame especular vaginal: muco espesso comum na candidiase vaginal.

Figura : Exame especular vaginal: ectopia cervical.



Figura : Coleta de material cervical e endocervical.



Figura : Toque vaginal bimanual.



