NOMENCLATURA PARA OS
DIAGNOSTICOS CITOLOGICOS

1— OBJETIVOS

O diagnéstico citolégico visa:
1.1 — uma informagao precisa sobre a
morfologia celular

1.2 — obedecer a determinados critérios, a
fim de possibilitar o tratamento estatistico.

2 — ESBOCO HISTORICO

Diversas classificagdes foram e vém sendo
propostas para o citodiagnéstico. De inicio
a de Papanicolaou (1941/43) com funda-
mentos nos achados citolégicos: negativos,
positivos e em alguns casos inconclusivos.

O desenvolvimento da citologia impulsio-
nou o Citopatologista no sentido de emitir
conclusoes mais precisas e detalhadas.

Em editorial publicado pela Acta Cytologi-
ca (1964) um estudo sobre os relatérios
citolégicos foi realizado onde se afirmava
que os diagnésticos conclusivos de um

(*) Mercés Pontes Cunha

modo geral obedecem a uma das trés
seguintes sistematizagoes:

1 — de acordo com a classificacao de
Papanicolaou.

2 — com a terminologia utilizada pela
histopatologia.

3 — em trés grupos: Negativos/Suspei-
tos/Positivos.

No Manual de Normas e Procedimentos
para controle de cancer do colo uterino,
de 1972, da Organizagao Panamericana de
Saade/Organizacao Mundial de Sadde, é
recomendado o emprego do ‘“‘Sistema de
Nomenclatura da Organizagao Mundial de
Saude”, enfatizando que esta adogao con-
tribuira para uma notificagao uniforme
que possibilitara parametros a fim de
permitir a comparabilidade dos dados em
diferentes areas geograficas.
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l6gica da Faculdade de Medicina da U.F. Pe.

Livce Docente de Citopatologia da Faculdade de Medicina da
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Coordenadora do Curso para Formacao do Citotécnico da
Fundagao de Saide Amaury de Medeiros (Secretaria de
Saude) do Estado de Pernambuco.
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Ainda no referido Manual é aconselhado
seguir as denominagdes abaixo descritas,
as quais se prendem as informacgdes preci-
sas sobre a auséncia, presenga ou suspeita
de neoplasia.

— Nao diagnosticado

— Negativo para células neoplasicas

— Necessario repetir o exame
(especificar)

— Diagnostico compativel com:
Displasias

— leve
— moderada
— acentuada
— Carcinoma ““in situ”’
— Carcinoma invasivo
— epidermoide
— adenocarcinoma
— Células neoplasicas de outras ori-
gens (se possivel especificar)

3 — Aplicacdes da Nomenclatura recomen-
dada pela OPAS/OMS, nos diversos seto-
res organicos:

Considerando certas e especificas altera-
coes citomorfolégicas, ha possibilidade da
citologia concluir nao s6 a presenca de
células tumorais, mas sugerir a linhagem
das neoplasias em estudo.

E bem verdade que alguns 6rgaos sao mais
favorecidos por fornecerem subsidios mais
expressivos a interpretagao citolégica.

Desta forma, a orientagao da OPAS/OMS
para o dignéstico das lesdes do colo uteri-
no, se presta para outros 6rgaos, desde que
sejam feitos os ajustes requeridos.

Recentemente, a Organizagao Panamerica-
na de Satde e a Organizacao Mundial de
SAude (OPAS/OMS), publicaram:

Classificagao Citolégica dos Tumores do
Aparelho Genital Feminino:

1 — Células derivadas de lesées cervicais

A — Displasia

1— leve

2 — moderada

3 — acentuada

B — Carcinoma epiderméide “/in situ”

C — Carcinoma epiderméide “in situ”

com invasao minima do estroma

D — Microcarcinoma epiderméide invasor

E — Carcinoma epiderméide invasor

1 — Carcinoma queratinizante

2 — Carcinoma nao queratinizante de
células grandes

3 — Carcinoma nao queratinizante de
células pequenas.

F — Adenocarcinoma do endocérvix

G — Carcinoma cervical de células claras

(tipo mesonéfrico)

H — Carcinoma

(mucoepiderméide)

adenoescamoso

Il — Células derivadas de lesées epiteliais
‘do Endométrio

A — Hiperplasia atipica do endométrio
B — Adenocarcinoma do endométrio

Il — Células derivadas de sarcomas
uterinos

A — Leiomiosarcoma
B — Sarcoma estromal endometrial

IV — Células derivadas de tumores mistos
mullerianos

A — Carcinosarcoma
B — Tumor misto mesodérmico

V — Células derivadas de lesées trofoblasti-
cas

A — Mola hidatiforme

B — Corioncarcinoma



REVISTA BRASILEIRA DE CANCEROLOGIA

SETEMBRO/OUTUBRO, 1975 31

VI — Células originadas de tumores malig-
nos extrauterinos

DIAGNOSTICOS  CITOLOGICOS —

NOMENCLATURA

1— CLASSIFICACAO DE PAPANICOLA-
OU — 1941/43

CLASSES:

1— Auséncia de células atipicas/anormais
2 — Citologia atipica mas nao evidencia
malignidade

3 — Citologia sugestiva de, mas nao
conclusiva para malignidade
4 — Citologia fortemente sugestiva de

malignidade
5 — Citologia conclusiva para malignidade

2 — DIB GEBARA — 1950

GRUPOS:

1— Esfregacgos negativos

2 — Esfregacos pouco suspeitos
3 — Esfregagos muito suspeitos
4 — Esfregacos positivos

3 — ERNEST AYRE — 1951

GRAUS:

0 — Citologia normal
1— Citologia inflamatéria

2 — Células anaplasicas do ‘““complexo
celular pré-cancer”
3 — Céncer

a) Pré-invasivo

b) Células suspeitas de malignidade

c) Células com evidéncia de
malignidade

4 — PUNDEL — 1954

GRUPDS:

1 — Auséncia de células anormais ou
atipicas

2 — Presenca de células anormais benignas
(inflamatérias irritativas, hiperplasicas e
radioterapicas).
3 — Esfregacgos suspeitos:

1— Necréticos

2 — Do tipo discariético

5 — RUTH GRAHAN

— Positivos

— Suspeitos/duvidosos
— Negativos

— Insatisfatérios

6 — CLASSIFICACAO DESCRITIVA UTILI-
ZANDO TERMOS HISTOLOGICOS

7 — CLASSIFICACAO DE PAPANICO-
LAOU (modificada segundo OKAGAKI)

CLASSES:

1— Citologia normal
2 — Citologia com alteragdes do tipo infla-
matorio
Diagnéstico compativel:
3 — Displasias
— leve
— moderada
— acentuada
4 — Carcinoma “in situ”’
5 — Carcinoma invasivo

8 — CLASSIFICACAO DE ACORDO COM
A OPAS (OFICINA PANAMERICANA DE
SAUDE, 1972)

— Nao diagnosticado
— Negativo para células neoplasicas
— Repetir o exame
— Diagnéstico compativel com:
— Displasia leve
— Displasia moderada
— Displasia acentuada
— Carcinoma “‘in situ”’
— Carcinoma invasivo
— Carcinoma Epiderméide
— Adenocarcinoma
— Presenca de células neoplasicas de outra
origens
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DIAGNOSTICO CITOLOGICO
Compativel com:

-
1°) Tuberculose cervical

2°) Displasia cervical 5°) Adenocarcinoma

i g "%

3?) Carcinoma epiderméide bem diferenciado
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