.PROCEDURA DE EFECTUARE A TESTULUI PAPANICOLAOU

. SCOP:

Stabileste modul de lucru privind procedura de recoltare a secretiilor vaginale si de la nivelul
exocolului pentru testul Babes Papanicolaou.
OBIECTIVE:
- screening-ul modificérilor colului uterin
- promovarea stérii de confort ;
- depistarea displaziei cervicale (displazia de col uterin) si a cancerului de col uterin (cancerul
cervical).
2. DOMENIU DE APLICARE
Procedura se aplica in sectiile de obstetrica si ginecologie.
3. DOCUMENTE DE REFERINTA:
00 Ordinul MS nr.972/2010, privind aprobarea standardelor de acreditare
[0 Legea nr.46/2003, privind drepturile pacientului
[0 Manual deobstetrica si ginecologie
[0 Normele metodologice pentru organizarea si desfasurarea screening-ului in cancerul de col
uterin
"4, RESPONSABILITATI:
4.1 Responsabil de proces = medicul curant + medic sef de sectie
4.2 Echipa de proces = medicul curant + medic sef sectie
5. DESCRIEREA PROCEDURII:
Testul Papanicolaou este investigatia pentru screening-ul modificarilor colului uterin.
Testul Papanicolaou este cel mai important test diagnostic pentru depistarea displaziei
cervicale (displazia de col uterin) si a cancerului de col uterin (cancerul cervical).
Testul Papanicolaou reduce semnificativ incidenta cancerului de col uterin.
Testul Papanicolaou este o procedurd simpld, nedureroasa, care produce un disconfort minor.
Secretia vaginald normald contine celule eliminate de la nivelul colului uterin si al uterului.
Aceste celule sunt prelevate prin periere de citre medicul ginecolog sau de catre o asistentd
medicald, cu ajutorul unei periute special concepute. Celulele sunt intinse pe o lamd de sticld
si trimise la laborator, unde sunt examinate la microscop, pentru a se decela eventuale
modificari sau anomalii.
Rezultatul testului Papanicolau
Citirea testului Papanicolau in laborator il poate clasifica intr-una din'urmatoarele variante
.de rezultat:
£] Test Papanicolau normal. Nu este necesara alta investigatie pana la urmatorul test
Papanicolau anual.
[J Test Papanicolau neconcludent, la limita, sau ASC-US*. In termeni simpli, aceasta
Insemna ca celulele nu sunt cu certitudine anormale, dar nici nu arata perfect normal. In acest
caz este necesara efectuarea suplimentara a unui test HPV, pentru a vedea daca este prezent
virusul HPV cu risc crescut. Daca este asa, va fi recomandata de regula o colposcopie, pentru
examinarea colului uterin si excluderea unor celule precanceroase care trebuiesc extirpate. La
fetele sub 20 ani, testarea HPV nu este recomandata in aceasta situatie a testului Papanicolau.
[ Test Papanicolau anormal. In acest caz, medicul va efectua o colposcopie, pentru a
examina colul uterin si a determina daca- sunt prezente celule precanceroase care trebuiesc
extirpate..
In acelasi timp poate fi de asemeni efectuata o biopsie - in care se recolteaza o portiune de
tesut care va fi analizat in laborator.
Daca rezultatul testului Papanicolau este anormal, aceasta poate semnala o modificare la
nivelul celulelor colului uterin, cum ar fi:



O inflamatia (iritatia): aceasta se poate datora unei infectii a colului uterin, infectiei cu
‘papilomavirus (HPV), virusului herpetic (HSV 1II), trichomonas vaginalis, chlamydia, unei
micoze vaginale, gonoreeisau altor infectii : :

O displazia cervicala (displazia de col uterin)

'0 carcinomul in situ al colului uterin

0] cancerul de col uterin (cancerul cervical) _
In cazul unui test Papanicolau anormal, testul trebuie repetat la 4-6 luni timp de 2 ani, pana la
obtinerea-a 3 teste normale consecutive. Abia dupa aceea se poate trece la testarea de rutind
periodica. ol =g
Daca testul Papanicolau este anormal datoritd unei infectii, aceasta trebuie tratata, iar testul
trebuie repetat la 2-3 luni, pentru a nu fi fost omis un cancerul de col uterin mascat de infectie.
Analiza testului Papanicolau si rezultatele sale se bazeazi pe un sistem terminologic medical
denumit sistemul Bethesda. Sistemul a fost creat in Bethesda, Maryland, SUA, ca un sistem-

““unic de raportare al testului Papanicolau, astfel diminuand confuziile atat in randul

Taboratoarelor de analiza, al medicilor, cat si al pacientelor.

In raportul (rezultatul) testului Papanicolau sunt mentionate urmatoarele informatii:

- datele de identificare ale pacientei

- datele de identificare ale medicului

- numele probei recoltate

- data ultimei menstruatii a pacientei

- descrierea ciclului menstrual al pacientei

- antecedentele medicale si ginecologice ale pacientei

-numirul de lame trimise la laborator

- descrierea probei — dacé proba este satisficitoare pentru interpretare

- diagnosticul final

- recomandari pentru viitor

Dacé pacienta a avut in trecut un test Papanicolau anormal, este important sa se semnaleze
acest lucru medicului inainte de a efectua testul Papanicolau prezent. Pentru laborator este
important si stie ce probleme a avut in trecut si ce tratamente a urmat.

_.In cazul unui test Papanicolau anormal existd urmatoarele optiuni de tratament:

--colposcopia

- criocauterizarea

- electrocauterizarea sau excizia cu ansa (LEEP, LLETZ)

- excizia laser

- conizatia

Noile tehnologii pentru efectuarea i interpretarea testului Papanicolau sunt:
- analiza automati asistata de calculator

- citologia in mediu lichid

(l_*ASC-US - celule scuamoase atipice cu semnificatie nedeterminata)

Cat de sigur este testul Papanicolau? -

Testul Papanicolau nu conferd o sigurantd de 100 %. El poate oferi rezultate incorecte in
aproximativ 15-25 % din cazuri.

Testul Papanicolau poate omite cancerul de col uterin in aproximativ 5 % din cazuri.
Motivele rezultatelor eronate ale unui test Papanicolau pot fi urméatoarele:

(] eroarea umand: testul Papanicolau trebuie interpretat de un technician specializat intr-un
laborator specializat

"“I'f recoltare incorectd a probei

v

0 numdr insuficient de celule prelevate
(] numar redus de celule anormale
0 amestecul probei cu sdnge (menstrual)



0 modificdri temporare ale celulelor cervicale datorate unei medicatii, sarcinii sau unei
infectii
O leziune cervicald micd sau greu accesibild ca localizare
Cine si cand trebuie sa efectueze testul Papanicolau?
Testul_Papanicolau este recomandat tuturor femeilor incepand de la varsta de 18 ani sau
incepand de la vérsta la care devin active sexual. Ca reguld, testul Papanicolau trebuie
efectuat anual. Totusi, frecventa efectudrii testului Papanicolau depinde de anumiti factori.
Femeile care au 3 teste Papanicolau negative in 3 ani consecutivi, pot efectua ulterior teste
Papanicolau mai rar (la fiecare 3 ani), in functie de starea generala de sandtate si de activitatea
sexuald, si daca se afla in categoria femeilor cu risc scazut, adica sa fi avut maxim 2 parteneri
sexuali de la debutul vietii sexuale iar partenerul sexual sd fi avut la randul séu maxim 2
partenere sexuale de la debutul vietii sale sexuale.
Femeile cu displazie cervicala, istoric de condiloame genitale si/sau infectie HIV, trebuie sa
efectueze teste Papanicolau mai des, conform recomandarilor medicului.
Vlrgmele nu este necesar sd efectueze testul Papanicolau. Exista situatii speciale si anumm
factori de risc care pot impune recoltarea unui test Papanicolau la virgine.
Recomandarile actuale pentru efectuarea testului Papanicolau sunt:
(1 la inceputul vietii sexuale: test Papanicolau in fiecare an
[J pand la 35-40 ani: test Papanicolau in fiecare an sau test Papanicolau la 2-3 ani, numai dacé .
- se Intrunesc urmitoarele conditii: 3 teste Papanicolau anuale consecutive negative si un singur
partener sexual sau niciunul
[ peste 35-40 ani: test Papanicolau in fiecare an
[l peste 65 ani: test Papanicolau conform recomanddrilor medicului; testarea poate inceta
dacd au existat numeroase teste Papanicolau normale in trecut
[J pentru femeile cu parteneri sexuali multipli: test Papanicolau in fiecare an
0 pentru femeile care iau anticonceptionale orale: test Papanicolau in fiecare an
O pentru femeile cu istoric de infectie HPV sau condiloame genitale: test Papamcolau la 6
luni
[ pentru fiicele femeilor care au luat DES (dietilstilbestrol) in cursul sarcinii: test
Papanicolau in fiecare an
0 pentru femeile cu test Papanicolau anormal sau displazie cervicald in antecedente: test
Papanicolau la intervalele recomandate de medic :
Pentru recoltarea testului Papanicolau este recomandat ca femeia sd nu fie la menstruatie, sd
nu aiba contact sexual cu 72 ore inaintea recoltdrii, si nu efectueze irigatii vaginale,
tratamente vaginale si sd nu introduca contraceptive vaginale cu 72 ore naintea recoltarii.
Intervalul ideal pentru recoltarea testului Papanicolau este in zilele 10-20 ale c1clulu1'
menstrual (ziua 1 este prima zi a menstruatiei).
Testul Papanicolau poate fi efectuat in siguranta in cursul sarcinii.
Testul Papanicolau nu depisteaza cancerul de ovar, cancerul de uter (cancerul endometrial)
sau cancerul de vagin.
Testul Papanicolau nu este indicat femeilor care au suferit o histerectomie totald (extirparea
totald a. uterului) pentru o afectiune benignd (necanceroasd). Femeile care au suferit o
histerectomie subtotald (cu conservarea colului uterin) trebuie sa efectueze teste Papanicolau
‘periodic, conform recomandarilor de mai sus.
Citologia cervicala in mediu lichid
O metoda noud a citologiei cervicale intradusd si in Romania o reprezinta citologia in mediu
lichid, in care celulele prelevate de la nivelul colului uterin sunt introduse intr-un recipient cu
mediu lichid in loc si fie intinse pe lama. Citologia in mediu lichid oferd o noud metoda
imbunatatitd de conservare a celulelor prelevate. Astfel rezultatele testului in mediu lichid
prezintd o mai maregarantie. '




