EXPERIENCIA DEL SERVICIO DE LA CATEDRA DE GINECOLOGIA DE
LA PLATA, EN EL EXTENDIDO CLASE III DE LA CLASIFICACION DE
PAPANICOLAOU

Dres.: LAGRUTTA J., QUIJANO F., DEL VALLE DE FERNANDEZ C., GREGO H., ZABLOCKY M.

N este trabajo presentamos la experiencia del Consultorio de Patologia

Cervical Uterina dependiente del Servicio de Ginecologia del Instituto
de Maternidad de La Plata. Este estudio fue realizado sobre un total de 3,000
enfermas, que han concurrido a este consultorio por alguna lesién cérvico-va-
ginal, habiendo sido todas ellas estudiadas desde el punto de vista citolégico,
colposcopico y en caso necesario biopsia.

Existen distintas técnicas para efectuar la toma del material; Nicholson
describe la wvaginal aspirativa, la cervical aspirativa y el raspado superficial
de endocervix con espatula de madera. En su estadistica la toma vaginal as-
pirativa fue de efectividad diagndstica baja, porque proporciona células que
frecuentemente han sufrido cambios degenerativos; asi, sobre 29 casos sélo
en 17 han conseguido diagnéstico positivo (58,6%); para Younge 68,1%. Por
el contrario, la citologia cervical es mucho mds efectiva, tanto la aspirativa
directa sobre ecto o endocervix, como la que se obtiene con el raspado cer-
vical con la espétula de madera.

En la cervical aspirativa, sobre 41 casos, obtuvo Nicholson 34 positivos
(82,9%); con espdtula de madera sobre 17 casos, 15 positivos (88,2%).

Los extendidos citolégicos fueron obtenidos por raspado superficial de
ectocervix mediante la espdtula de Ayre, técnica que consideramos la mds
efectiva.

Para incluir los extendidos en la clase lll, hemos tenido en cuenta los
siguientes caracteres (Ruiz y colaboradores):

a)  Aparicién en el extendido de abundantes células con algunas de
las caracteristicas de las carcinomatesas, pero sin reunir la totali-
dad de las mismas.

b] Agrupamiento irregular de la cromatina con hipercromasia.
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c) Franco aumento del espesor ce la carioteca o membrana nuclear.

d) Inversién del indice nucleo-citopldsmico.

e) Aumento de la basofilia citopldsmica.

f)  Aumento del tamafo y nimero nuclear.

No se incluye dentro de la ciase Ill la discariosis, considerdndose como

tal una alteracién celular consistente en:

a) Discordancia madurativa nicleo-citopldsmica (citoplasma més ma-
duro o diferenciado que el nicleo).

b) Alteraciones nucleares: agrupamiento irregular de la cromatina sin
aumento de la masa nuclear, aumento del grosor de la carioteca,
aumento del ndmerc de nucleolos.

Siguiendo este criterio hemos encontrado 160 enfermas con un exten-

dido clase lll, las que presentaban las siguientes imégenes colposcépicas:

CUADRO N* 1

IMAGENES COLPOSCOPICAS

Imagenes Benignas Imdagenes Sospechosas
Cuello epitelizado 2 Leucoplasia 13
Ectopia y o Z. de trons. 74 Mosaico 16
Colpitis atréfica 10 Base .
Colpitis maculosa o difusa 22 F. Asociadas 15
Erosio vera 1 Z. de T. c/vasc. anomala 6
Total: 109 51

De este total de enfermas hemos tenido oportunidad de ver que 45
pacientes presentaban asociado a su extendido clase Il una trichomoniasis.

Petten, Hughes y Reagan, inoculando cultives de trichomonas en ratas
jovenes y adultas, observaron las modificaciones que se producian en las cé-
lulas. De esta manera comprobaron anormalidades celulares en el 5% de
los casos a las & semanas; en el 15% de los casos a las 8 semanas y en el
22% de los casos a las 12 semanas; ademds el citoplasma fue cianéfilo en
el 74,3% vy eosindfilo en el 25,79 . De las células con alteraciones, el 84,8
fueron cianéfilas y 15,2% eosinéfilas; ei empleo estaba aumentado, obser-
véndose ademds binucleacién e hipercromasia.

No hubo modificaciones de las vacuolas del citoplasma de las células
normales o displasicas.

Refieren ademds que las alteraciones celulares que provocan las tri-
chomonas son semejantes en morfologia y canfidad a las que originan los
agentes quimicos carcinogenéticos.
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En los estudios histolégicos realizados por Koss y Wolinska sobre 18
casos de cervicitis por trichomonas, pudo observar que 16 de ellos presenta-
ban una ligera actividad basal (4 a 5 capas) y en los 2 restantes una mar-
cada hiperactividad basal (més de la mitad del epitelio).

Niekerk llegé a la conclusién de que en las células con trichomonas
habia una mayor condensacion de lo cromatina nuclear en las células para-
basales y en menor extensiéon en las células intermedias.

Nosoiros hemos efectuado la investigacion directa del pardsito en los
casos en que los sinfomas y caracteres del flujo hacian sospechar su presencia.

Se comprobaron de esta manera 46 casos de trichomoniasis asociada
a extendido clase Ill, de las cuales 7 se acompahraban de embarazo.

De los 46 casos de trichomonas y clase lll, efectuamos la biopsia en
15 por acompanarse de imégenes colposcdpicas sospechosas; observandose en
ellas las siguientes alteraciones histoldgicas:

CUADRO N+ 2

ENFERMAS CON TRICHOMONIASIS Y EXTENDIDOS CLASE Il

Endocervicitis cronica inespecifica
Hiperplasia Malpig c¢/acantosis
Hiperplasia Malpig c/acant. y discariosis
Hiperplasia basal tipica.

Carcinoma intraepitelial.

N = b A A
»

Total 15

Todas estas pacientes fueron tratadas con nitroimidazol, pero sélo con-
currieron a la consulta para su control posterior 23 de ellas; todas habian cu-
rado su parasitosis y el control citolégico revelé la normalizacion de los ex-
tendidos; en este grupo hemos encontrado dos carcinomas intraepiteliales; en
las 21 enfermas restantes desconocemos la evolucidn ya que no hay concu-
rrido para un nuevo control.

Clase Il y embarazo

En cuanto a la asociacién de clase Il y embarazo la hemos encontrado
en 16 sobre 640 embarazadas; 7 de ellas presentaban ademds una trichomo-
niasis y al ser tratadas, cuatro normalizaron sus extendidos, en dos se descu-
brié un carcinoma intraepitelial, en tanto la otra no concurrié al control,

Por presentar imdgenes colposcopicas sospechosas 7 pacientes fueron
objeto de una biopsia con los siguientes hallazgos histolégicos:
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CUADRO Nv 3

CLASE 1l 'Y EMBARAZO.— HALLAZGOS HISTOLOGICOS

Endo exo cercivitis crénica 2
Hiperplasia Malpig. ¢/acantosis 3
Carcinoma intraepitelial 2
Total: 7

Del total de las 16 enfermas, cinco normalizaron sus extendidos (cua-
fro parasitadas) y 10 no concurrieron al control posterior.

De las 99 enfermas restantes en 74 de ellas ha sido necesario efec-
tuar una biopsia, correspondiendo los resultados histolégicos al cuadro 4.

CUADRO Nv 4

ENFERMAS EN LAS QUE SE HA EXCLUIDO LA TRICHOMONIASIS Y EL EMBARAZO

Endo exo cervicitis aguda y crénica inespecifica 34
Endocervix normal 3
Hiperplasia Malpig. c/acantosis 3
Hiperplasia Malpig. c/acan. y disca. 5
Hiperplasia basal tipica 5
Hiperplasia basal atipica 6
Granuloma inespecifico 2
Adenoma mucoso endocervical 5
Adenoma mucoso endometrial 1
Carcinomas 10
Total: 74

La evolucién de los extendidos en estas enfermas no portadoras de car-
cinoma, sélo pudo ser controlada en 53; fueron tratadas con anfibidticos, hor-
monoterapia o electrocoagulacién segUn los casos, habiéndose normalizado los
extendidos en 48 y persistiendo en 5 que mantenemos en estudio.

Si comparamos las cifras obtenidas con los de algunos investigadores
que se han ocupado del tema (Cuadro 5) podemos observar que sobre el tfo-
tal de extendidos clase Il en 3,000 enfermas, hemos obtenidoe un porcentaje
de 5,33% que corresponde aproximadamente a las cifras de los autores con-
sultados, las que disminuyen un tanto ya que son muchas las enfermas a las
que se han efectuado mds de un examen citolégico.
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CUADRO N° 5

PROPORCION DE CLASE Ill SOBRE EL TOTAL DE EXTENDIDOS

Autores N° de extendidos Clase 111 %
Zuckermann " 85,600 920 1,07
Hall y Rossen 10,253 530 52
Beecham 4,503 296 6,4
De Alvarez, Figge y Brown 2,860 87 3,4
Lagrutta y colaboradores: 3,000 160 5,33

Resumiendo la relacién entre las alteraciones epiteliales encontradas vy
el extendido clase Il tenemos:

CUADRO N°® 6

CLASE IlIl E HIPERPLASIA EPITELIALES

Hiperplasic Malpig. ¢/ acantosis 1
Hiparplasia Malpig. c/acantosis y discariosis

Hipzrplasia basal tipica 3.
Hiperplasia basal atipica

Carcinoema  intraepitelial 12

W0 o~ 0 O

Carcinoma invasor

Totales: 43

Quiere decir que hemos encontrado un fotal de 12 carcinomas, los que
correspondieron a estados iniciales en todos los casos; ademds 31 hiperpla-
sias epiteliales no malignas, lo que consideramos de valor ante la posibilidad
de que ellas puedan constituir la primera etapa de la transformacién de! epi-
telio normal al atipico, tal como io han sefalado diversos autores (Galvin, Te
Linde, Russell, de Alvarez); su conocimiento nos permitird vigilar su evolucién

y tratarlas adecuadamente con el fin de lograr restituir el cuello a su norma-
lidad.

CONCLUSIONES

En base a la bibliografia consultada y o nuestra propia experiencia
podemos extraer las siguientes conclusiones:
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Diversas son las causas susceptibles de originar un extendido clase IlI:
carcinoma, hiperplasias epiteliales, trichomoniasis, colpitis inespecifica,
embarazo, atrofia vaginal, ectropionitis.

En presencia de un extendido Il es necesario efectuar un cuidadoso exa-
men del cuello (colposcopia, examen de flujo, etc.) y efectuar la biop-
sia dirigida ante la presencia de cualquier imagen sospechosa.

Siendo la causa mdés frecuente del extendido la trichomoniasis, no debe-
mos con todo desechar su posible asociacién con el carcinoma (dos casos
en nuestra estadistica) y efectuar un examen colposcédpico del cuello asi
como repetir el examen citolégico una vez curada esta afeccién.

Si bien el embarazo puede dar en cierfos casos un extendido clase Il
(Hellman 5%, Nesbitt 7,9 %, Schmitz y col. 0,74 %, La Grutta y col. 2,14 %),
es necesario pensar, como dice Fergurson, que la paciente puede estar
exfoliando células anormales yo antes del mismo; en nuestra experien-
cia sobre 16 extendidos clase I, dos presentaban carcinomas.

Es frecuente el hallazgo de hiperplasias epiteliales asociadas con este tipo
de extendido. La posibilidad de su evolucién hacia el carcinoma indica
la necesidad de su tratamiento y el conirol de las mismas.

La persistencia de extendido clase Ill, sin lesién cervical aparente, es in-
dicacién suficiente para efectuar la investigacién de la cavidad cérvico-
uterina (raspado fraccionado).
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