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RESUMO

Células escamosas atipicas de significado indeterminado séo definidas pela presenca de anormalidades
mais acentuadas que aquelas atribuidas as alteracoes reativas. Objetivou-se analisar o perfil das mulheres
atendidas em unidades de saude da SESMA, no periodo de janeiro de 2013 a dezembro de 2015,
diagnosticadas com ASCUS. Estudo transversal, incluidos 250 casos com taxa de 2,31% a uma amostragem
de 10.808 exames. Observou-se: faixa etaria de 51-60 anos 27%, grau de instrucdao 1° incompleto 48%,
e informaram estar na menopausa 43,7%. Foi possivel tracar o perfil das pacientes diagnosticadas com
ASCUS. Conclui-se que ha necessidade de complementagao diagndstica, pelos métodos de citopatologia
em meio liquido e colposcopica apds tratamento hormonal tépico, concedendo a estas mulheres da rede
SUS um beneficio do esclarecimento desses casos e melhor qualidade de vida.

Palavras-chaves: HPV; citologia; neoplasia intraepitelial cervical.

ABSTRACT

Atypical squamous cells of undetermined significance (ASCUS) are defined by the presence of more
pronounced abnormalities than those attributed to reactive changes. The aim of the study was to analyze
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the profile of women assisted by the Municipal Health Department (SESMA, in the Portuguese acronym)
diagnosed with ASCUS from January 2013 to December 2015. The cross-sectional study included 250 cases
with a rate of 2.31% from a sample of 10,808 exams. The analysis demonstrated that 27% of the women
ranged from 51-60 years old, 48% did not complete high school and 43.7% reported being in menopause.
The data contributed to profile the patients diagnosed with ASCUS. It was concluded that it is necessary to
complement the diagnosis using cytopathology methods in liquid medium and colposcopy after topical
hormonal treatment. This would provide the women assisted by the Brazilian National Health System (SUS
in the Portuguese acronym) to better understand their cases and improve their quality of life.

Keywords: HPV; cytology; cervical intraepithelial neoplasia.

Introdugio

Virios sistemas de classificagao citoldgica cervicovaginal tém sido sugeridos desde a classificagao
de Papanicolau, mas o sistema de classificagio mais utilizado no mundo ¢é o Sistema Bethesda, que foi
desenvolvido em dezembro de 1988, em um encontro patrocinado pelo Instituto Nacional do Cancer
dos EUA (CYTRYN, 2009).

Esse sistema fez algumas recomendagoes: lesoes relacionadas com infec¢ao por HPV e a neoplasia
intraepitelial cervical grau I (NIC I) fossem incluidas numa mesma categoria, denominada lesoes
intraepiteliais escamosas de baixo grau (Low-grade Squamous Intraepithelial Lesions — LSIL), e que as
neoplasias intraepiteliais cervicais de graus II e III (NICII/III) fossem englobadas nas lesoes intraepiteliais
escamosas de alto grau (High-grade Squamous Intraepithelial Lesions — HSIL). Foi também incluida
nessa nova classificagio a categoria de células escamosas atipicas de significado indeterminado (atypical
squamous cells of undetermined significance - ASCUS) (WRIGHT, 2002).

As células escamosas atipicas de significado indeterminado sio definidas pela presenca de
anormalidades mais acentuadas que aquelas atribuidas as alteragoes reativas, mas que qualitativa ou
quantitativamente sio insuficientes para definir um diagndstico de lesao intraepitelial ou invasora
(MAEDA, 2004).

Em 2001, houve uma revisio dessa classificagio, pois esta nao indicava se as alteracdes eram
reparativas ou neopldsicas, surgindo entdo outras duas subclassificagoes: células escamosas atipicas de
significado indeterminadas possivelmente nio neopldsicas (ASC-US) e células escamosas atipicas nao
podendo se excluir lesao de alto grau (ASC-H) (INCA 2016).

Estas nomenclaturas foram adotadas em 2002 pela Sociedade Brasileira de Citopatologia com
as categorias: células escamosas atipicas de significado indeterminado possivelmente nao neopldsicas e
células escamosas atipicas de significado indeterminado em que nio se pode afastar lesio de alto grau,
correspondentes as criadas em 2001 (INCA 2011).

Porém, segundo Diane Solomon (1992, pg. 42), “a utilizagio destes termos nio deve ser tida
como alternativa de escape. A utilizagio destes termos deve ser restrita a casos em que a alteracio estd
além da benignidade, mas também nio pode ser classificada, com certeza, como lesdo intraepitelial.”
(SOLOMON, 1992).

No Brasil, a partir de 2002, o Ministério da Satde (MS), através do Instituto Nacional do Cancer
José Alencar Gomes da Silva (INCA), promoveu uma série de encontros de especialistas para definir
a utilizagio dessa nomenclatura e as condutas preconizadas para cada diagndstico citoldgico. Desses
encontros resultou, entre outras recomendagdes, considerar as atipias de significado indeterminado como
alteragoes escamosas atipicas de significado indeterminado possivelmente nio neopldsicas (equivalendo
ao ASC-US) e alteragoes escamosas atipicas de significado indeterminado em que nio se pode afastar
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lesao de alto grau (equivalendo a0 ASC-H). As diretrizes clinicas frente a essas alteragoes
foram revistas em 2011 (MAEDA, 2004).

O mais importante estudo sobre células escamosas atipicas (ASC) j4 realizado foi o
ASCUS-LSIL Triage Study (ALTS). Os achados deste grande ensaio clinico randomizado
resultaram em vérias publicagdes. O estudo ALTS demonstrou que a repeticao da citologia,
encaminhamento para colposcopia ou detec¢io de HPV oncogénico pela captura hibrida
(CH) eram estratégias seguras ¢ aceitdveis quando o diagndstico citoldgico inicial era
ASCUS (ALTS, 2003).

Todavia, como esse estudo considerou o diagnéstico ASCUS, seus resultados nao
podem ser aplicados sem ressalvas a quaisquer das novas categorias que se originaram
desse diagndstico (ASC-US ou ASC-H). Isso pode ser explicado pela possibilidade de
que alguns quadros citolégicos duvidosos, mas com atipias marcantes, antes classificados
como HSIL, sejam agora classificados como ASC-H e, da mesma forma, diagnésticos
inflamatérios, reacionais e de metaplasia imatura podem, agora, ser classificados como
ASC-US (ALTS, 2003).

De acordo com Brasil (2011) e INCA (2011), a conduta recomendada ¢ a repeti¢ao
da citologia em caso de atipias escamosas de significado indeterminado possivelmente nao
neopldsicas seis meses depois para mulheres com 30 anos ou mais, e para mulheres abaixo
desta idade, repeti¢ao 12 meses depois, precedida, quando necessdrio, do tratamento de
processos infecciosos e de melhora do trofismo genital.

No caso das atipias escamosas de significado indeterminado n2o podendo eliminar
neoplasias, deve-se fazer encaminhamento para realizar exame colposcépico e, se
necessdrio, realizagio de bidpsia (INCA 2011).

Este trabalho assume grande importincia por permitir maior conhecimento a
respeito de mulheres usudrias do Sistema Unico de Satde diagnosticadas com Atipia
escamosa de significado indeterminado e por nao haver trabalhos e pesquisas que abordem
esta situagao no Estado do Pard.

O objetivo do presente estudo foi analisar o perfil das mulheres atendidas em
unidades de sadde da SESMA, no periodo de janeiro de 2013 a dezembro de 2015,
diagnosticadas com ASCUS, e determinar a frequéncia de diagndsticos ASC-US e
ASC-H, entre o total de citologias; a porcentagem de laudos ASC-US e ASC-H entre os
laudos citoldgicos alterados no mesmo periodo; a frequéncia desses laudos no Laboratério
de Citopatologia a Anatomia Patolégica-NMT/UFPA; e sua distribuigio por faixa etdria,
como resultados do projeto “Avaliagio das doengas infecciosas de transmissio sexual
ou nio por métodos de diagnésticos cito histopatoldgicos, soroldgicos e da biologia
molecular no municipio de Belém, Estado do Pard”.

Metodologia

Através de estudo transversal, foi analisada a frequéncia de mulheres com laudos
citopatoldgicos de ASCUS arquivados no banco de dados do Laboratério de Citopatologia
¢ Anatomia Patolégica do Nicleo de Medicina Tropical da Universidade Federal do Pard
(LAPAC-NMT/UEPA), no periodo de janeiro de 2013 a dezembro de 2015. Os dados

foram gerados por meio de relatérios da Central de Processamento da Dados do servigo.
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Em relagio a pesquisa, o projeto de extensao intitulado “Avaliagio das doengas
infecciosas de transmissao sexual ou nao por métodos de diagndsticos cito histopatolégicos,
soroldgicos e da biologia molecular no municipio de Belém, Estado do Pard” foi realizado
no periodo de janeiro de 2013 a dezembro de 2015, no LAPACNMT/UFPA, por meio
do Programa Institucional de Bolsa de Extensao- PIBEX da Pré-Reitora de Extensio -
PROEX/UFPA.

Desde 1998, o Nucleo de Medicina Tropical faz atendimento ao SUS, iniciou
durante o Primeiro Programa Nacional de Prevencio do Cancer de Colo Uterino. Nos
Gltimos quatro anos, foram recebidos procedimentos de colpocitologia oncética coletados
nas unidades basicas da Centro de Satide Curid, PSF - Paraiso Verde, PSF - Aguas Lindas
[ell, UMS Aguas Lindas, UBS Providéncia, UMS Satélite, UMS-Icoaraci.

No que tange a coleta de dados, de material biolégico e procedimentos de anilise,
foi realizado rastreamento sistemdtico em laboratério de citopatologia das lesdes pré-
malignas e as induzidas pelo HPV, para prevenir o desenvolvimento do cincer do colo do
Gtero, por meio de andlise de 1dminas coletadas em unidades de satde relacionadas.

O periodo de janeiro de 2013 foi destinado ao estudo e aprendizado de contetdos
relacionados ao sistema reprodutor feminino e preparagao e rastreamento de laminas. Ja
o periodo de fevereiro de 2013 a dezembro de 2015 foi destinado a realizagio de exames
Papanicolau e posterior realizagio de palestras educativas com as mulheres examinadas.

Os dados e resultados apresentados sio referentes aos exames preliminares do
estudo, que correspondeu a 10.808 citologias oncéticas, ao qual o projeto se vincula.

O tipo de amostra utilizada neste estudo refere-se a esfregacos citoldgicos coletados
através da coleta ectocérvice, do fundo de saco posterior da vagina e da endocérvice
(colheita triplice), distribuidos sobre uma mesma lamina, através do Exame Preventivo do
Cancer de Colo Uterino (PCCU) nos postos de satide da Secretdria Municipal de Satde
de Belém (SESMA-BELEM).

Os esfregacos identificados e fixados em 4lcool ou spray juntamente com a ficha
padrio sio semanalmente enviados as unidades determinadas pela referéncia técnica da
Mulher da SESMA para o Laboratério de Citopatologia do Nicleo de Medicina Tropical,
onde ¢ feito o registro dos procedimentos. Realiza-se coloragio das liminas pela técnica
de Papanicolau, que sdo identificadas novamente pelo registro dado ao procedimento no
laboratério de Citopatologia. O rastreamento inicial é realizado em microscopio binocular
pelo cito escrutinador (citotécnico) (BRASIL, 2016).

Foi realizada a varredura sistemdtica com revisio dos campos sucessivos para nao
se perder nenhuma drea do esfregago. Apés, as células foram analisadas em microscépio
NIKON E200, submetidas a exame mais minucioso com a objetiva 40 e com a marcagio
de tinta insolivel em dgua ao redor das anomalias celulares. Apés, foi feita a reavaliagio
dos esfregacos pelo Citopatologista (Monitoramento de Qualidade Interno).

A designacao citologia negativa foi utilizada para aquelas lesoes com padrao
citolégico normal ou com alteracoes celulares benignos (reativas e/ou reparativas). O
termo citologia alterada foi empregado para indicar padrao citopatoldgico com atipias
celulares de significado indeterminado em epitélio escamoso (ASCUS) ou em epitélio
glandular (AGUS), lesao intraepitelial escamosa de baixo grau (efeito citopatolégico do
HPV, displasia leve/NIC I) (LIEBG), lesdo intraepitelial escamosa de alto grau (displasia
moderada/NIC II; displasia severa, carcinoma in situ/ NIC III) (LIEAG), carcinoma

escamoso invasor (CEI) ou adenocarcinoma in situ.
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Logo apés, ocorreu a elaboragio do laudo citopatoldgico pelo programa SISCOLO e
baseado na nomenclatura da SBC/INCA/MS 2006. A digitagao dos laudos e a elaboragao
do escrutinio para o Monitoramento de Qualidade Externo foram feitas através programa
SISCOLO. Depois, ocorreu a devolugio dos resultados para as unidades de saide e a
elaboragao e avaliagao dos resultados citopatoldgicos. Posteriormente, este material que
fica alocado no laboratério de citologia é submetido ao Controle de Qualidade Externo.

Do universo inicial de 10.808 exames citoldgicos, foram selecionados os 250 casos
de ASCUS diagnosticados com base em critérios morfolégicos adotados pela Sistema
Bethesda.

De acordo com Lima et al. (2002), com esse Sistema os critérios a considerar sio:
aumento do volume nuclear de duas a trés vezes o tamanho de um nucleo de uma célula
intermedidria normal, leve hipercromasia e discreta irregularidade do bordo nuclear,
sendo considerado que, para o diagndstico de ASCUS, as alteragoes citolégicas devam ser
superiores aquelas habitualmente encontradas nos processos reativos, mas ainda pouco
significativas para um diagnéstico seguro de lesao intra-epitelial escamosa.

No que diz respeito a coleta de dados e material bioldgico, estes foram realizados
nas unidades de satide da SESMA, sendo utilizado em cada posto de satde: 1 consultério,
com mesa ginecoldgica e 1 colpos copio; preenchida a ficha de requisi¢ao da colpocitologia
oncdtica de cada paciente, contendo as varidveis utilizadas no estudo.

Os dados presentes neste trabalho foram coletados em fichas padronizadas pelo
Ministério da Satde, contendo dados pessoais, socioeconémicos e clinicos, que sio
preenchidas pelo responsdvel pela coleta do material para o preventivo do cincer colo
uterino, que, segundo tabela de procedimentos do SUS, corresponde ao procedimento
02.03.01.001-9 (BRASIL, 2015).

Os procedimentos de andlise de dados e de material bioldgico foram realizados no
Laboratério de Citopatologia e Anatomia Patolégica — NMT/UFPA: os equipamentos
disponiveis sao da infraestrutura de consultério médico e dos laboratérios citados, onde ha
equipamentos destinados as técnicas laboratoriais, sendo o colposcépico e o microscépio
os equipamentos indispensdveis, além de computadores.

Em relacio aos critérios de inclusao, foram incluidas mulheres adultas (acima de 18
anos) integrantes, atendidas em unidades de satide da SESMA. Em relacio aos critérios de
exclusdo foram excluidas mulheres com idade inferior a 18 anos, gestantes e portadoras de
doengas graves.

Para a anilise estatistica, as varidveis estudadas foram distribuidas em planilhas do
programa Microsoft Excel 2010, sendo também utilizado o programa BioEstat versao
4.0, para andlise de dados.

No que diz respeito aos aspectos éticos da pesquisa, os riscos do estudo no que
se refere ao diagndstico de falsos-positivos de ASCUS foram evitados por meio do
rastreamento sistemdtico e cuidadoso de cada lamina de colpocitologia oncética, bem
como excluindo todas as outras possibilidades diagndsticas, para, enfim, se determinar a
presenca de ASCUS nas amostras do estudo. No que tange aos riscos referentes a coleta da
amostra nos postos de satde, estes sao inerentes aos procedimentos da rotina do PCCU
(contaminagdo, quebra de sigilo); no entanto, o pesquisador garantiu minimizar esses
riscos, realizando-se a coleta com material descartdvel e com profissional habilitado.

Os beneficios deste estudo referem-se ao melhor conhecimento do perfil das
mulheres atendidas em unidades de satide da SESMA, no periodo de janeiro de 2013
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a dezembro de 2015, diagnosticadas com ASCUS. O conhecimento desse perfil podera
ajudar no controle e tratamento referente ao trato genital inferior, assim como no maior
conhecimento da sua epidemiologia dentro do Estado.

As amostras de citologia processadas no LAPAC-NMT/UFPA sao oriundas de
unidades de sadde do SUS e da SESMA, de oito municipios do Estado do Pard: Centro
de Satde Curi6, PSF- Paraiso Verde, PSF- Aguas Lindas I e II, UMS Aguas Lindas,
UBS Providéncia, UMS Satélite, UMS-Icoaraci. O LAPAC-NMT/UFPA recebe exames

coletados em unidades de satide primdrias.

As faixas etdrias foram categorizadas em grupos de 10 anos, iniciando com pacientes
de 13 anos até a faixa de mulheres acima de 80 anos, com exce¢ao da faixa de 13-19 anos,
que contou com categorizagio de 16 anos.

Resultados e Discussao

Entre 2013 e 2015, nos oito municipios do estado do Pard cobertos pelo LAPAC-
NMT/UFPA, foram realizados 10.808 exames colpocitolégicos, distribuidos entre
mulheres com idades a partir de 13 anos.

A andlise dos relatérios de citologia oncética apresentou que, das mulheres avaliadas
por exame citoldgico no periodo de 2013 a 2015, foi detectada a taxa de 2,31% de exames
diagnosticados com ASCUS, o que corresponde a 250 mulheres. Destas, 67 (27%) estao
na faixa etdria de 51-60 anos, 60 (24%) na faixa etdria de 61-70 anos, 51(20%) na faixa
etdria de 41-50 anos, 32(13%) entre 30-40 anos, 29(11%) entre 19-29 anos, 9 (4%)
entre 71-80 anos, e 3 (1%) com mais de 80 anos.

A'Tabela 1 apresenta as caracteristicas etdrias e escolares das mulheres diagnosticadas

com ASCUS no periodo estudado.

Tabela 1 - Caracteristicas etaria e escolares das mulheres diagnosticadas com ASCUS (n=250), no periodo de janeiro de 2013
a dezembro de 2015, Par3, Brasil, 2016.

Variaveis N =250 (1.00)

Idade
13 F29 28 (0.11)
30 F 40 32(0.12)
41 F 50 51(0.20)
51 F 60 67 (0.27)
61 70 60 (0.25)
71 F 80 9 (0.04)

Acima 80 3(0,01)

Escolaridade

< 1° Grau 80 (0.32)
> 1° Grau 170 (0.68)

Menopausa

Sim 107 (0,43)

Nao 143 (0,57)

Fonte: LAPAC - NMT/UFPA
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Com base nos resultados obtidos, percebe-se maior incidéncia de atipias escamosas
de significado indeterminado em mulheres de 41 a 70 anos, representando 72% do
universo amostral.

Resultado semelhante foi encontrado por Silveira et al. (2007). Esses achados
podem ser explicados pelas alteragoes na produgao hormonal feminina que ocorrem
com a chegada da menopausa. Quase metade das mulheres afirmou estar no periodo da
menopausa (42,4%). Segundo Kurman e Solomon (1992 apud PEDROSA, 2003, p.65-
66):

[...] [a] ocorréncia do diagndstico de ASCUS em mulheres menopausadas
pode sofrer um aumento, pois nessa fase hd uma diminui¢io na produgio de
horménios, tal qual o estrogénio e com a diminui¢ao deste, as células alteram-se

e tais alteracdes podem permitir que essas células se enquadrem nos critérios
utilizados para definir uma atipia escamosa de significado indeterminado.

A maioria das mulheres, 120 (48%), informou possuir o 1° grau incompleto; 41
(16,4%) possuem o 1° grau completo; 71 (28,4%) possuem o 2° grau; apenas 6 (2,4%)
cursaram o ensino superior, enquanto que 6 (3,6%) mulheres sao analfabetas. Ainda, 6
fichas (2,4%) nio estavam preenchidas.

Segundo Pedrosa (2003, p.66): “A escolaridade pode ser um indicador de classe
socioecondmica, o que sugeriria que estas mulheres pertencessem a classes menos
favorecidas, o que seria compativel com o perfil de usudrios do Sistema Unico de Satde
(SUS)” (PEDROSA, 2002).

Nos resultados dos exames realizados, foi observada uma prevaléncia de 32% de
ASCUS, sendo o segundo diagndstico mais prevalente entre as alteragoes celulares em
relagio a 53% de lesoes intraepiteliais de baixo grau (LIEBG), de 9% de Células glandulares
com atipias de significado indeterminado nao neopldsico (CGASI 1), e 0,04% de células
glandulares atipicas de significado indeterminado, provavelmente neoplisico (CGASI n);
5% entre as lesdes intraepiteliais de alto grau (LIEAG), e o carcinoma escamosa invasivo
(CEI) representou 1% do universo de 806 amostras com alteragoes celulares analisadas e
diagnosticadas no Laboratério de Anatomia Patoldgica e Citopatologia (LAPAC-NMT/
UFPA) (Tabela 2).

Tabela 2 - Prevaléncia de lesées intraepiteliais de baixo e alto grau de ASCUS e de cancer de colo uterino pelo exame de
Papanicolau no periodo de janeiro de 2013 e dezembro de 2015 (n=806), Belém, Par3, Brasil, 2016.

Ano Total
Resultado

2013 2014 2015 N=806(1.00)
LIEBG! 217 147 64 428 (0,53)
LIEAG? 15 12 10 37 (0,05)
CEDP 3 6 2 11 (0,01)
CEASI r*(ASC-US) 96 86 39 221 (0,28)
CEASI n’(ASC-H) 17 7 5 29 (0,04)
CGASI r® 41 31 4 76 (0,09)
CGASI n’ 2 1 1 4 (0,004)

Fonte: LAPAC - NMT/UFPA
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'LIEBG: Lesao Intraepitelial Escamosa de Baixo Grau; 2 LIEAG: Lesao Intraepitelial Escamosa de Alto Grau; 3 CEl: Carcinoma
escamoso invasivo; 4CEASI r (ASC-US): Células escamosas com atipias de significado indeterminado nao neoplasicas (reativas);
5 CEASI n (ASC-H): Células escamosas com atipias de significado indeterminado provavelmente neoplasicas, ndo podendo
se excluir lesao de alto grau. 6CGASI r: Células glandular com atipias de significado indeterminado, ndo neoplasico (reativo);
7CGASI n: Células glandular com atipias de significado indeterminado, provavelmente neoplasico.
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No que diz respeito ao aspecto do colo do ttero, o que chamou bastante atencao foi
o fato de 137 (54.8%) fichas ndo estarem devidamente preenchidas. Segundo Silveira et
al. (2007), “Essa informacio, se bem processada, pode mostrar uma correlagio entre esse
pardmetro e a presenca de atipias no esfregago cérvico-vaginal”. O preenchimento correto
¢ completo dos dados ¢ muito importante e deveria ser estimulado, pois a partir dos
dados fornecidos torna-se possivel uma melhor defini¢ao do perfil e adogio de medidas
preventivo-curativas.

Sao indiscutiveis os avancos proporcionados pela citologia oncética na prevengao
de doenca neopldsica invasiva da cervix uterina.

Os favordveis indicadores de incidéncia e mortalidade observados comumente em
diversos paises europeus, da América do Norte e Japao (HAKAMA, 1986), sio prova
irrefutdvel da contribuigio do exame de Papanicolau no incremento da detecgio precoce
de atipias celulares potencialmente cancerigenas, o que facilita sobremaneira o manejo
terapéutico e possibilita elevadas taxas de cura.

Cabe ressaltar que o potencial beneficio oferecido pela citologia cervical estd
diretamente relacionado a capacidade de cada regido ou pais em estruturar um eficiente
programa de rastreio organizado.

Tal programa deve contemplar pré-requisitos imprescindiveis, a saber: confecgio
de banco de dados com informagoes sobre a populagio-alvo a ser rastreada e atualizacoes
periddicas sobre a conformidade dos intervalos de realizacao dos exames; montagem de
uma 4gil rede de convocagao das usudrias em nao conformidade com os prazos de repeti¢ao
dos exames e daquelas com testes positivos que necessitem de avaliagio complementar.

Faz-se, ainda, a implementacao de iniciativas responsaveis de educagio voltadas para
a formagao e requalificagio de profissionais que atuam em todas as etapas do processo
de rastreio; garantia as usudrias com testes alterados a pronta investigacio adicional e o
encaminhamento prioritdrio para tratamento das mulheres com lesdes cervicais invasivas
confirmadas. Adicionalmente, é necessirio garantir rigorosos critérios de qualidade em
todas as etapas do rastreamento com monitoramento ativo e continuo.

Em relagio ao diagnéstico de ASCUS, ele se baseia principalmente na presenca
de aumento de duas a trés vezes do volume nicleo de uma célula normal -hipercromasia
leve e bordas nucleares irregulares. Segundo Lima el al. (2002), apesar dos critérios
citomorfolégicos estabelecidos para o diagndstico de ASCUS, a aplicagio destes
pardmetros ¢ subjetiva, fato este realcado pela variagio das taxas reportadas por diferentes
laboratérios, estimadas desde 0,2% até 9%. E consenso que o diagndstico de ASCUS
nio deve representar mais que 5%, com uma taxa média de 2,8%, de todas as amostras
citoldgicas encaminhadas a um servigo de citopatologia, sendo estabelecido ainda que
estes casos nao devam exceder duas a trés vezes o volume de espécimes correspondentes a
lesao intraepitelial escamosa de baixo grau.

Neste estudo, a taxa de ASCUS foi de 2,31%, condizente com o perfil acima citado.
E importante ressaltar que tal diagnéstico foi complementado, conforme recomendacio
do Bethesda sobre a qualificagio do processo, no que se refere a subclassificagao de
ASCUS. No universo de 250 amostras diagnosticadas com ASCUS, obtiveram-se os
seguintes resultados: células escamosas com atipias de significado indeterminado nao
neopldsicas, reativas (ASC-US) que representaram 28% das amostras e células escamosas
com atipias de significado indeterminado provavelmente neopldsicas, nao podendo se
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excluir lesao de alto grau (ASC-H), que representou 3% das amostras estudadas positivas
para ASCUS.

O diagnéstico de ASCUS gera ansiedade tanto no clinico quanto, principalmente,
na paciente, que nao apreende o verdadeiro significado da anormalidade, acreditando,
muitas vezes, tratar-se de doenga mais grave que a prépria NIC-neoplasia intra-epitelial
cervical (LIMA, 2002). Por isso, o diagnéstico de ASCUS foi realizado com cuidado e
cautela pelo médico patologista responsavel. Pode-se perceber a importancia deste estudo
sobre ASCUS tendo em vista a sua estreita relagdo com lesdes intra-epiteliais escamosas

(LIMA, 2002).

Conclusao

O percentual de atipias indeterminadas no LAPAC-NMT/UFPA estd em acordo
com a recomendagio do Sistema Bethesda. A frequéncia de ASCUS neste estudo nao
representa mais que 5% que o total de exames colpocitopatologicos processados no
LAPAC.

Em conclusio, foi possivel identificar algumas caracteristicas de mulheres
diagnosticadas com ASCUS que foram atendidas por algumas unidades de saide em
Belém do Pard, no periodo de janeiro de 2013 a dezembro de 2015. Dentre as principais
caracteristicas, pode ser citado que a maioria se encontra na faixa etdria acima de 50 anos,
possui o 1° grau incompleto, quase metade apresenta colo sem tumor evidente, encontra-
se na menopausa, entre outras. Espera-se esclarecimento desses achados, a partir da
realizagao de testes para deteccao do HPV, p16 e colposcopia para fazer melhor avaliagio
dessas usudrias do SUS.
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