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« Amostras insatisfatorias para avaliacao

Leitura prejudicada (>75% do
esfregaco) por presenca de piocitos
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Material acelular ou hipocelular Leitura prejudicada (>75% do
(<10% do esfregaco). esfregaco) por presenca de sangue



ACHADOS NAO NEOPLASICOS eacto KKK
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Negativo para Lesao intraepitelial ou malignidade

- Nao ha evidéncias de neoplasias.

- Microorganismos ou outros achados néao neoplasicos.

Secretaria de
Planejamento
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Negativa para lesao intraepitelial ou malignidade, inclui:

protecao e respostas reacionais;
Inflamacéao;
alteracoes hormonais e

colonizacao ou infeccoes de organismos.
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O exame citopatologico cérvico-vaginal (Papanicolaou) é um teste de rastreio para

d

eteccao de carcinoma de células escamosas e seus

recursores.
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Células escamosas Células glandulares Células metaplasicas

endocervicais

Imagens de Bethesda 2014
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A presenca de celulas endocervicais ou da zona de transformacéao (células metaplasicas)
nao €& necessaria para uma amostra adequada, apenas ceélulas escamosas sera

suficiente.

A presenca ou auséncia de um componente zona de transformacao pode ser uma medida
de qualidade, mas nao indica repeticdo imediata, a ndo ser se suspeite de uma

anormalidade.

Se o clinico/coletador de espécimes raramente ou nunca obtém amostras com ceélulas
endocervicais ou da zona de transformacao em uma populacao que inclua mulheres

férteis, isto pode indicar um problema com a qualidade da amostra)

Solomon D. Foreword. In: Nayar R, Wilbur DC, eds. The Bethesda System for Reporting Cervical
Cytology. Definitions, Criteria, and Explanatory Notes. 3rd ed. Springer; 2015.
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1. RESULTADO CITOLOGICO NORMAL, 9.V G
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1.1. Resultado citologico dentro dos limites da normalidade no material examinado

1.2 Alteracoes celulares benignas (reativas ou reparativas)

Inflamacao sem identificacao de agente (agentes fisicos, quimicos como medicamentos abrasivos ou

causticos, quimioterapicos, alteracoes decorrentes do uso do dispositivo intrauterino (DIU).

Havendo queixa de corrimento ou conteudo vaginal anormal, a paciente devera ser conduzida

conforme abordagem sindromica

Conduta: Sequir a rotina do rastreamento

O exame citopatologico ndo deve ser utilizado para diagndstico dos processos inflamatorios ou

Infecciosos vaginais.
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2. RESULTADO CITOPATOLOGICO INDICANDO OO0 g
METAPLASIA ESCAMOSA IMATURA OU REPARAG /A -SRI

2.1 Metaplasia = transformacao de um epitélio maduro em outro epitélio maduro.

Conduta: Sequir a rotina do rastreamento

Ectopia Papilar

Foto: Leticia Katz

2.2 Reparacao: Decorre de lesdbes da mucosa com exposicao do estroma e pode ser
determinado por quaisquer dos agentes que determinam inflamacéao (trauma). Pode ser causa

de falsos positivos e negativos.

Conduta: Sequir a rotina do rastreamento
4
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3. RESULTADO CITOLOGICO INDICANDO e

Planejamento

i , : (@)} reanaMBUCO
ATROFIA COM INFLAMAGAO SHOSIEC R (O

AAAAAAAAAAAA , MAIS FUTURO,

« Na auséncia de atipias, € um achado fisiologico apds a menopausa, 0 pos-parto e durante
a lactacao.

« O uso de terapia estrogénica topica diminui as alteracbes celulares degenerativas e
proporciona um esfregaco com um fundo limpo (tratamento topico com estrogénios ou
estriol (ver orientacbes de estrogenizacdo na apresentacdo coleta do material
citopatologico)

 Nas pacientes com histéria de cancer de mama ou outras contraindicacdes, 0 uso de

estrogénios deve ser avaliado para cada paciente individualmente. '

Conduta: Sequir a rotina do rastreamento.

Diretrizes brasileiras para o rastreamento do cancer do colo do utero / Instituto Nacional de Cancer Jose
Alencar Gomes da Silva. Coordenacao de Prevencao e Vigilancia. Divisao de Deteccao Precoce e Apoio a Atrofia Intensa

Organizacao de Rede. — 2. ed. rev. atual. — Rio de Janeiro: INCA, 2016. -
Foto: Leticia Katz
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4. RESULTADO CITOLOGICO INDICANDO ALTERAGO pacro IHO( s
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A combinacéo de alteracdes celulares e anatomicas pos-radioterapia pode complicar tanto a
coleta como a avaliacédo do esfregaco citologico pds-radiacéao.

As mulheres submetidas a radioterapia pélvica com ou sem braquiterapia frequentemente
apresentam sintomas vaginais cronicos, tais como estenose (59%), ressecamento (47%),
iInflamacao (29%) e sangramento (31%), entre outros.

O comprometimento vaginal € mais frequente e acentuado quando a radioterapia é
associada a quimioterapia.

Conduta: Sequir a rotina do rastreamento

Efeito Radioterapico
Foto: Bethesda 2014

A radioterapia ou a guimioterapia prévias devem ser mencionadas na requisicao do exame.
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5. ACHADOS MICROBIOLOGICOS S v.9, G
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Lactobacillus sp.

Cocos.

Outros Bacilos.

S&o considerados achados normais, pois fazem parte da microbiota normal da vagina. Na
auséncia de sinais e sintomas, a presenca desses microorganismos nao caracteriza

Infeccao que necessite tratamento.

Paciente com sintomatologia, de corrimento, prurido ou odor genital anormal, na presenca
de agentes patogénicos (Gardnerella/mobiluncus sp, Trichomonas vaginalis, Candida sp)

deve ser conduzida conforme diretriz especifica.

Conduta: Sequir a rotina do rastreamento
4
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6. CITOLOGIA COM CELULAS ENDOMETRIA eacto KKK
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A presenca de células endometriais espontaneamente esfoliadas, em mulheres acima de
45 anos de idade numa amostra citopatoldgica obtida fora do periodo menstrual ou de
mulher na pés-menopausa, sem uso de terapia hormonal, ainda que mostrando aparéncia
tipica, demanda investigacao da cavidade endometrial visto a possibilidade de sinalizarem

uma anormalidade glandular no endomeétrio.

Conduta: Sequir a rotina do rastreamento

Investigacao da cavidade endometrial
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ANORMALIDADES EM CELULAS EPITELIAI eacro KA g
ESCAMOSAS PELA SAUDE

Ceélulas escamosas atipicas (ASC)

— Células escamosas atipicas de significado indeterminado (ASC-US). se refere as

alteracoes sugestivas de lesao de baixo grau (LSIL).

— Células escamosas atipicas ndo podendo excluir uma lesao intraepitelial de alto (ASC-

H): se refere as alteracdes sugetsivas de lesao de alto grau




ANORMALIDADES EM CELULAS EPITELIAI eacro KKK
ESCAMOSAS PELA SAUDE

* Lesao Intraepitelial Escamosa

Lesao Intraepitelial de Baixo Grau (HPV — NIC 1)
Lesao Intraepitelial de Alto Grau (NIC Il — NIC lII)

- Com caracteristicas suspeitas de invasao

» Carcinoma de células escamosas




) 4

ANORMALIDADES EM CELULAS EPITELIAI eacro KKK dscstrnse PERNAMBUCO
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GLANDULARES
CLASSIFICACAO Bethesda 2014 (aguardando atualiza¢do no
S SCAN) The Bethesda System
for Reporting
Cervical Cytology
Células glandulares Atipicas (AGC) T
— Células endocervicais (NOS ou especificar nos comentarios) e
— Células endometriais (NOS ou especificar nos comentarios)

@ Springer

— Ceélulas glandulares (NOS ou especificar nos comentarios)

Ceélulas glandUIareS Atipicas  Essa classificacao nao vai mais existir

Células glandulares atipicas de significado indeterminado (AGC)
Possivelmente ndo neoplasica (AGC US)
Nao se pode excluir lesao intraepitelial de alto grau (AGC H)

— Células endocervicais favorecendo neoplasia

— Células glandulares favorecendo neoplasia

«Células atipicas de origem indefinida

- Células endometriais atipicas — Células endocervicais
— Células endometriais

NOS = sem outras especificacdes
NOS = sem outras especificacoes
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« Adenocarcinoma endocervical in situ (AIS)

« Coexisténcia de lesdo escamosa e glandular

« Adenocarcinoma invasor

Adenocarcinoma endocervical

Adenocarcinoma endometrial

Adenocarcinoma extrauterino




DIRETRIZES INICIAIS FRENTE AO

EXAME CITOPATOLOGICO

Diretrizes para conduta inicial frente
a resultados alterados de exames
citopatoldégicos nas unidades de

atencao basica em Pernambuco:

Encaminhar a colposcopia

Resumo de recomendacdes para conduta inicial
frente aos resultados alterados de exames
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citopatoldgicos nas unidades de atencéao basica —
Diretrizes Brasileiras 2016

Diagndstico citopatoldgico

Faixa etaria

Conduta inicial

Células escamosas
atipicas de significado

Possivelmente nao neoplasicas
(ASC-US)

< 25 anos

Repetir em 3 anos

indeterminado (ASCUS) Entre 25 & 29 | Repetir a citologia em 12 meses
d oS
= 30 anos Repetir a citologia em 6 mesas
Nao se podendo afastar lesio Encaminhar para colposcopia
de alto grau [ASC-H)
Células glandulares Possivelmente nao neoplasicas Encaminhar para colposcopia
atipicas de significado ou nao se podendo afastar
indeterminado (AGC) lesdo de alto grau
Células atipicas de Possivelmente nao neoplisicas Encaminhar para colposcopia
origem indefinida (A01) ou ndo se podendo afastar
lesdo de alto grau
Lesdo de Baixo Grau < 25 anos Repetir em 3 anos
(LSIL) = 25 anos Repetir a citologia em 6 meses

Lesio de Alto Grau (H5IL)

Encaminhar para colposcopia

Lesdo intraepitelial de
alto grau ndo podendo
excluir microinvasdo

Encaminhar para colposcopia

Carcinoma escamoso
Invasor

Encaminhar para colposcopia

Adenocarcinoma in situ
(AIS) ou invasor

Encaminhar para colposcopia




COMO REFERENCIAR A ATENCAO

ESPECIALIZADA
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FORMULARIO DE ENCAMINHAMENTO A COLPOSCOPIA - 2021

e  Municipio Solicitante:
*  Equipe Solicitante:
e Nome da paciente:

* Nome da mfe da paciente:

* Cartdo SUS:

s Data de nascimento: / /

s Data do Encaminhamento: / /

1. Tempo aproximado de evoluciio da condicio verificada
O < 06 meses Oentre06me0lano  [1>01ano O =02 anos
2. Breve Historico (exames, procedimentos e tratamentos realizados anteriormente):
2.1 Exames citopatologicos alterados (] Sim [ Nio
2.2 Colposcopias por citologias positivas [ Sim [ Nio
2.3 Biopsias do colo? [ Sim [ Nio
2.4 Tratamento para lesdes precancerosas do colo? [0 Sim [ Néo
3. Motive do Encaminhamento:
3.1 [ Exame Citopatologico com Anormalidaes em Células epitelials escamosas ou glandulares
3.2 [ Pacientes com suspeita clinica de carcinoma invasor
3.3 [ Acompanhamento pos tratamento através da EZT

4. Descricio das alteracdes encontradas no exame especular:

% PERNAMBUCO

MAIS TRABALHO, MAIS FUTURO.

8
m Secretaria de
PACTO Planejamento

PELA SAUDE e Gestéo

)
2 PERND‘MBUCU SECRETARIA ESTADUAL DE SAUDE DE PERNMBUCO - SES
e SECRETARIA EXECUTIVA DE ATENCAO A SAUDE - SEAS

SUPERINTENDENCIA DE ATENCAQ PRIMARIA A SAUDE - SAP

GERENCIA DE SAUDE DA MULHER - GEASM

&

PROTOCOLOS DE ACESSO A COLPOSCOPIA E A EXERESE DA ZONA DE
TRANSFORMACAO (EZT) POR CIRURGIA DE ALTA FREQUENCIA (CAF) 2021

O Programa de rastreio das lesdes precursoras e do cancer do colo do tutero no Brasil e
em Pernambuco é oportunistico, por demanda espontinea, através do exame citopatologico em
mulheres de 25 a 64 anos. Os dois primeiros exames devem ser realizados com intervalo anual

e, se ambos os resultados forem negativos, os proximos devem ser realizados a cada trés anos.

Competéncias da Atencio Primaria:
e Captar mulheres na faixa etdria prioritaria (25 a 64 anos);
e Realizar a coleta da citologia;
¢ Encaminhar a colposcopia nos casos indicados.
e Estabelecer uma comunicacio com a atencdo secunddria para realizar os

encaminhamentos.

Na presencga de um resultado do exame citopatologico positivo, deve-se realizar a busca
ativa dessas mulheres através dos agentes comunitarios de satiide para uma consulta com a

enfermagem e médico da Equipe de Satde da Familia (ESF) que fardo os encaminhamentos
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