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Cauterização de HPV - Clínicas Einstein

1. CRITÉRIOS DIAGNÓSTICOS 

• História clínica: presença de lesões anogenitais novas, associadas ou não a prurido, desconforto, sangramento local ou queixa 
estética.

• Exame físico: lesões verrucosas compatíveis com condiloma acuminado, geralmente papulosas, vegetantes, exofíticas ou 
filiformes, isoladas ou múltiplas, podendo apresentar aspecto de “couve-flor”.

• O diagnóstico é predominantemente clínico. Confirmar acetobranqueamento com ácido acético 3–5% em casos duvidosos.
• Considerar biópsia ou encaminhamento se lesões atípicas, ulceradas, endurecidas, pigmentadas, sangrantes ou com suspeita de 

neoplasia.

2.  INDICAÇÕES

• Tratamento de verrugas anogenitais externas compatíveis com HPV;
• Lesões sintomáticas, múltiplas, volumosas ou com impacto funcional/psicossocial;
• Redução de lesões volumosas na gestação quando houver risco de trauma, sangramento ou dificuldade no parto vaginal;

O presente material busca orientar a realização de cauterização de lesões por HPV nas Clínicas Einstein, sistematizando o acesso 
dos pacientes a esse procedimento de forma ágil, segura e baseada em evidências.
Opções de codificação diagnóstica (Cockpit): CID B07 verrugas de origem viral, CIAP 2: S03 verrugas

I - ASSISTENCIAL

EINSTEIN
Hospital Israelita

3. CONTRAINDICAÇÕES:

• Ausência de diagnóstico clínico seguro;
• Suspeita de lesão maligna ou necessidade de biópsia;
• Infecção ou inflamação local ativa;
• Lesões extensas, profundas ou de difícil acesso;
• Lesões cervicais, uretrais ou anais internas;
• Sangramento que prejudique adequada visualização da lesão;
• Impossibilidade de cooperação do paciente;
• Gestação com lesões extensas ou doença grave/imunossupressão importante — considerar avaliação especializada.

4. ORIENTAÇÕES QUANTO O PROCEDIMENTO

• Confirmar indicação e aspecto benigno das lesões;
• Verificar gestação, imunossupressão, HIV, uso de anticoagulantes e alergias;
• Explicar técnica, possíveis desconfortos, risco de dor, sangramento, infecção, cicatriz e recidiva;
• Orientar que o tratamento remove as lesões visíveis, mas não elimina o HPV;
• Registrar consentimento conforme protocolo institucional;
• Orientar rastreamento de ISTs e vacinação para HPV quando indicada.

5.  DESCRIÇÃO TÉCNICA DA CAUTERIZAÇÃO DE HPV

▪ Higienizar as mãos e calçar as luvas de procedimento;
▪ Confirmar aspecto benigno das lesões e ausência de sinais de malignidade;
▪ Proteger a pele sadia adjacente com vaselina,  gel hidrossolúvel ou esparadrapo;
▪ Umedecer levemente o swab com ATA 80–90%, evitando excesso;
▪ Aplicar o swab com ácido de forma perpendicular na lesão, evitando contato com a pele saudável;
▪ Observar esbranquiçamento (“frosting”) da lesão após aplicação;
▪ Em caso de contato excessivo com pele sadia, remover o excesso e irrigar com água ou soro fisiológico;
▪ Retirar as luvas e higienizar as mãos após o procedimento.

OBS: Lesões extensas, internas, atípicas ou refratárias devem ser encaminhadas para avaliação especializada.
OBS: Considere outras formas de cauterização se disponibilidade e adequada capacitação (BCA, podofilina e eletrocauterização).



6. MATERIAIS
• ATA (ácido tricloroacético) 80–90%;
• Swab/cotonete estéril ou aplicador de ponta fina;
• Vaselina, gel hidrossolúvel, esparadrapo para proteção da pele sadia;
• Luvas de procedimento;
• Gaze;
• Soro fisiológico 0,9%. 

8. RECOMENDAÇÕES APÓS O PROCEDIMENTO
•  A pele pode ser lavada suavemente
• Locais de tratamento não devem ser ocluídos
• Evitar manipulação, atrito ou uso de produtos irritativos na área
• Procurar novo atendimento se dor intensa, vermelhidão, sangramento, drenagem local ou sinais de infecção
• Orientar sobre possibilidade de necessidade de múltiplas aplicações e risco de recorrência das lesões mesmo após 

tratamento.

7. COMPLICAÇÕES
• Dor
• Infecção
• Sangramento
• Ulceração
• Despigmentação
• Cicatriz
• Excisão incompleta da lesão

II. INDICADORES
▪ Número absoluto por mês de cauterizações de HPV nas Clínicas Einstein
▪ Taxa de cauterizações de HPV = número de cauterizações de HPV realizadas/total de agendamentos para cauterizações de HPV
▪ Taxa de complicações pelas cauterizações de HPV = número de eventos adversos relacionados às cauterizações de HPV/total 

de cauterizações de HPV
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ATA: Ácido Tricloroacético
BCA: Ácido Bicloroacético
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