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La búsqueda de HPVes de ayuda diagnóstica ante la atipía de células
escamosas de signifi cado i ndetermi nado
Identifying women with cervical neoptasia. Using human papiL[omavirus DNA testing for equivocaL papanicotaou results.
Manos M; Kinney W; Hurley L, Sherman M et aL. JAMA 1.999;281:.1605-1610.

0bjetivo
Determinar si en Las mujeres cuyo papanicotaou (PAP) fue clasificado

como: "atipÍa de cé[utas escamosas de significado indeterminado"
(ACESI o en ingLés ASCUS), La deteccjón de infección por papiLoma ü-
rus humano (HPV) en eL materiaI residuaL de La toma det PAP y ta bús-
queda de [esión cotposcópica tiene mayor sensibi[idad para identificar
pacientes con lesión intraepitetiaI de aLto grado (SIL-AG) que [a repe-

tición det PAP.

Diseño
Estudio de corte transversaI de una cohorte de mujeres que concurrie-
ron a un examen ginecológico de rutjna.

Lugar
CaroLina deL Norte, EE.UU.

Pacientes
Entre octubre de 1995 yjunio de 1996 participaron 995 mujeres de 15

a 78 años (edad media: 37). Se excluyeron aque[Las que estuüesen

embarazadas o se hubiesen tratado por neoptasia cervicaL en los seis

meses previos.

Descripción de las pruebas y det test de referencia
En un [apso de 1,2 a 240 días se les reaLizó a todas Las pacientes PAP y

colposcopía. En quienes se logró identificar üsuaLmente [a lesión se

realizó biopsia y en quienes no, curetaje endocervicaL.

Con eL materiaI de La toma del PAP se testeó jnfección por H PV para Los

ti pos de atto riesgo (1,6,1,8, 31,, 33, 35, 39, 45, 51., 56 y 58).

Medición de resultados
Se evaLuó [a histología ceMcaL, [a citoLogía del PAP repetido, e[ resul
tado deL test para HPV y ta sensibiLidad de La detección de infección

por HPV para identificar pacientes con SIL-AG.

Resultados principates
De las 46.009 mujeres rastreadas. 995 tuvieron diagnóstico citológico
de ACESI y aceptaron participar del. estudio. En eLtas eI PAP fue de apa-

riencja reactiva en 45! (45,3"/"), de apariencia neopLásica en 273

(27,4"/"), y de apariencia indeterminada en271(27.2"k).
La mayorÍa de Las pacientes (79,1"A) tuvo histotogía norma[. Se iden-
tificó un caso de cáncer invasivo y 64 casos de SIL-AG. Se detectó in-
fección por HPV en 384 mujeres (39,5"/"). La sensibitidad de testear
H PV para identificar pacientes con ACESI y con probabLe SIL-AG o cán-

cer subyacente fue de 89,Zok (IC 95%: 78,4 a 95,2"k) y La especifici-

dad, de 64,tok (IC95ok:60,9 a 67,2'k). Por otro Lado, La sensjbiLidad

de La repetición del PAP para [a deteccjón de SIL-AG fuede76,2o/o
(IC95%: 63,5 a85,7'k). Se caLcuLaron Los vatores predictivos * positi-
vo (VPP) y negativo (VPN) para cada estrategia, a partir de los casos

referidos para coLposcopía (ver tabta).

Estrategia Preva[encia
de lesión'

(%,tc95%)

Sensibitidad
para SIL-AG
(o/",úC95"/o)

VPP para VPN para
para SIL-AG para SIL-AG
(.t",rc95o/") (./.,tc95.t")

Basado en 39,5
resultado (36,4 -42,7)
de HPV

89,2
(78,4 -95,2)

75,7 98,8
(17,7 - 79,z',) (97,4 - ee,5)

Basado en 38,9 76,2
repetición (35,8 - 42,1) (63,5 - 85,7)
det PAP

72,9 97,4
(e,8 - 16,8) (95,7 - e8,5)

Conctusiones
Basados en los resuLtados de este estudio, [a estrategia de detectarjnfección
por HPV en Las pacientes con resultados de PAP indeterminado (ACESI)

aumenta [a sensibiLjdad para identificar pacientes con lesiones de alto grado.

Fuente de fínanciamiento: Kaíser Permanente Innovations Program, Cytyc Corporation, Digene Corporation
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En eL taller deI Instjtuto Nacjonal de Cáncer en BethesdaL, para e[

reporte de diagnósticos citotógicos cervicovaginates en 1988, fue

introducjda la clasificación de células escamosas atÍpicas de significa-
do indeterminado. 5e define ACESI cuando Las anomaLías celu[ares

son más severas que Los cambios reactivos o inflamatorios pero no

cumpten criterios de Lesión escamosa intraepiteLiat.

Se han propuesto diferentes opciones para eL manejo de pacientes con

ACESI: seguirlas con papanicoLaou, descartar [a presencia de infec-
ciones de transmisión sexual y en quienes persiste o en pacientes de

alto riesgo, realizar colposcopÍa.
E[testeo de infeccjón por HPV para [a identificación de pacientes con

alto o bajo riesgo de desarro[[ar neoplasia ceMcaLes un tema contro-

vertjdo2. Esta controversia se debe a que La infección por H PV es tam-
bién muy común en mujeres con PAP normaLy a que su prevalencia no

se conoce. No obstante, La detección dejnfección por un tipo de HPV

de aLto riesgo es sugestiva de lesión escamosa en quienes tjenen PAP

anorma[. Por otro [ado, sj eL HPV resulta ser de [os tipos de bajo ries-
go (6, 1,1,, 42, 44) la probabi Lidad de que esta [esión prog rese a cáncer

seía baja. Para compLicar más aún [a cuestión agregamos que hay

Lesjones con tipos H PV aún no conocidos y también Lesiones que no se
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asocian a infeccjón por HPV.

Este estudio demuestra que [a detección de infección por HPV aumen-

ta ta sensibilidad para identificar pacientes con SIL-AG. No obstante,

cuando observamos los va[ores predictivos positivos, La diferencia que

existe entre testear e[ y repetir eL PAP es muy pequeña.

En conclusión. si bien por un Lado no se conoce con certeza La preva-

Lencia deinfección por HPV, síse ha demostrado que [as pacientes con

diagnóstico de ACESI tienen mayor riesgo de desarrollar lesiones

escamosas. Por otro Lado, Los resultados obtenidos en esta pobLación

pueden no ser generaLizabtes (en este estudio en parlicuLar no están

detaLladas Las caracteísticas de Las pacientes. excepto [a raza y edad).

Considero que cuando se trata de decidir cuaI es [a conducta más

apropiada ante un resuLtado de PAP indeterminado uno debeía pen-

sar en función de [as características (Los factores de riesgo) que pre-

senta [a paciente en particu[ar.
Los autores sostienen que [a reaLización de coLoscopÍa genera

ansjedad en las pacientes, Lo cuaI es djscutjbte en nuestro medio,

especia[mente si se compara La preocupación que puede producir una

coLposcopía con [a de identificar una enfermedad de transmjsión sex-

uaI que se sabe que aumenta eL riesgo de desarro[Lar cáncer.
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