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RESUMEN
En la presente revision documental se tomaron en cuenta siete estudios que
evaluaban la capacidad del dispositivo de recoleccion de muestras para
obtener células endocervicales y/o de metaplasia, para realizar frotis
satisfactorios y detectar atipias. Entre los dispositivos que fueron objeto de
estudio se encuentran la espatula de Ayre, el hisopo y el citocepillo. A partir
de los 7482 casos recopilados quedd demostrado que los frotis con mayor
cantidad de células endocervicales se logro con la utilizaciébn combinada del
citocepillo y la espatula de Ayre combinado. Mientras que el mayor numero
de frotis satisfactorios fue alcanzado con el uso de la espatula de Ayre y el

hisopo de algodon simultaneamente.
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Palabras Clave: Citocepillo. Espatula de Ayre. Toma de muestras
citolégicas. Patologia cervical.

Abstract
This meta-analysis took seven published studies that evaluated devices
with the ability of to obtain endocervical cells and / or metaplasia,
satisfactory smears, and to detect any atypia. Among the devices that
were studied are the Ayre spatula, swab and cytobrush. Up to 7482
cases were collected demonstrating that smears with good amount of
endocervical cells was achieved with the combined use of cytobrush
and Ayre spatula. The largest number of satisfactory smears was
achieved with the simultaneous use of the Ayre spatula and cotton

swab.

Key Words: cytobrush, Ayre spatula, cervical pathology, cytological

sampling

INTRODUCCION

La citologia cérvico uterina es un método de despistaje masivo usado
para detectar tempranamente el cancer de cuello uterino. La confiabilidad del
método para descubrir lesiones premalignas y malignas depende de la
obtencion de células de la zona de transformacién, ya que la mayoria de

anormalidades epiteliales surgen de la union escamo-columnar (1). La



presencia de células endocervicales y/o metaplasicas en un extendido

asegura que este ha sido tomado correctamente.

Para ello actualmente se conoce una amplia gama de instrumentos para
colectar muestras citolégicas de cuello uterino, ademas de las
convencionales que la literatura recomienda con el fin de obtener muestras

optimas (2).

Entre los instrumentos mas utilizados en la citologia ginecolégica podemos
encontrar el hisopo de algodoén, pipetas, espétulas, y el cepillo citoldgico,
entre otros. Siendo asi en nuestro pais los mas utilizados el citocepillo, el
hisopo de algodén y la espatula de Ayre. Por ello son de primordial
importancia el método de muestreo y la eleccién del sitio adecuado de la
toma de muestra, ya que en la actualidad se estan informando que existe un
namero importante de citologias técnicamente inadecuadas. Hay varios
factores que afectan la obtencién de células endocervicales en un extendido
de Papanicolaou. Entre ellos estan la experiencia del encargado en la toma

de muestras y el método usado para obtenerla (1,2 y 3).

Un frotis adecuado para diagnostico debe contar con la presencia de células
endocervicales conservadas; células de metaplasia escamosa. Datos
incompletos, material celular escaso, fijacion deficiente, hemorragia,

presencia de exudado inflamatorio, ausencia de células endocervicales, de



hemorragia intensa, mala fijacion, son factores limitantes del valor

diagnostico de un frotis (4).

En Venezuela el cancer de cuello uterino ocupa el primer lugar de incidencia
y mortalidad por cancer en la poblacion femenina desde los afios cuarenta
hasta el afio 1999. Y en lo que respecta a mortalidad por cancer, en la
poblacién femenina, durante el quinquenio 2000-2004 la mortalidad por este
cancer ocupo el segundo lugar, siendo antecedido por los tumores malignos
de los 6rganos digestivos. En Venezuela, de acuerdo a las cifras reportadas
existe un promedio de diez casos diagnosticados y tres muertes diarias, de
las cuales el 80 % debieron haberse evitado y algo peor un promedio de
5.000 huérfanos al afio con graves consecuencias sociales al no garantizar a

estos el Estado una atencion adecuada (5).

Desde hace tiempo han sido sugeridas diversas estrategias para conseguir
células endocervicales de una manera mas eficaz. Y reconociendo los
grandes avances en relacién a la citologia cérvico-uterina en las ultimas
décadas, donde se puede observar nuevas técnicas que facilitan el
diagnostico de enfermedades del cuello uterino, mejorando asi la labor de los
citotecnélogos. Por consiguiente nos resulta importante realizar un estudio
bibliografico sobre dichos dispositivos utilizados en la toma de muestras

citolégicas y de esta manera detallarlos, permitiéndonos valorar su



importancia en el diagnosticos de enfermedades pre-malignas, malignas y

asi podremos determinar la eficacia de cada uno de ellos.

La alta morbi-mortalidad de cancer cervical no se corresponde con un
avance proporcional en el estudio de la citologia cérvico-vaginal y la
deteccion temprana del céncer cérvico-uterino, no se han desarrollado
mejoras en lo que se refiere especificamente a la toma de muestras. Segun
la Organizaciébn Panamericana de la Salud (OPS), “Una deficiencia grave en
los programas de prevencion del cancer cérvico-uterino en América Latina y
el Caribe radica en la calidad y la cobertura de los métodos de tamizaje
mediante citologia del cuello uterino. En numerosas revisiones de dichos
programas se han identificado problemas de calidad en la toma, recoleccion,
preparacion e interpretacion de los frotis de Papanicolaou” (6). De alli la

importancia que tiene este trabajo.

En Venezuela, en una revisidon de los diagnoésticos de 341 mujeres en el
Programa de Control del Cancer Cérvico-uterino en el estado de Aragua
entre 1995 y 1996 se determind que, en 22 por ciento (75/341), se habia
diagnosticado en la citologia una neoplasia intraepitelial cervical (NIC) de
grado 3, mientras que el estudio histolégico confirmé la misma lesion en 31

por ciento (105/341) (6).



En un estudio mexicano de 1996 sobre calidad de las muestras para
citologia, se observo que 64 por ciento de una muestra aleatoria de frotis de
Papanicolaou carecia de células endocervicales, moco y metaplasia
epidermoide, cuya presencia indica que la muestra se tomé de la zona de
transformacién. Las tasas de resultados negativos falsos variaron entre 10 y

54 por ciento en los 16 centros de interpretacion revisados (6).

MATERIALES Y METODOS.

Para la elaboracion del presente estudio comparativo se realizo la
recopilacion y revision documental del material bibliografico de diferentes
estudios disponibles en Grupo Cochrane de Cancer Ginecologicolos, ademas
de varios articulos de revision extraidos del internet, usando como motores
de busqueda los portales Google académico y PubMed. Las palabras clave
para las busquedas fueron: citocepillo, espatula de Ayre, toma de muestras

citologicas, patologia cervical y sus versiones en inglés.

Se realizo una revisidbn documental, tomaron en cuenta siete estudios
gue evaluaban la capacidad del dispositivo de recoleccion de muestras para
obtener células endocervicales y/o de metaplasia, para obtener frotis

satisfactorios, y los que detectan alguna atipia.



Las participantes que constituyeron el estudio fueron mujeres que se
sometian a un estudio citolégico primario. Sin restriccion de edad de las

participantes.

Los estudios recopilados se agruparon segun la técnica de recoleccion de la
muestra para luego sumarizar los tamafios de muestreo para cada una, se
calcularon las frecuencias relativas de satisfaccion en la calidad del frotis y
los mismos fueron comparados estadisticamente mediante comparacion de
porcentaje y aproximacion al valor de Z, fijAndose como significativas

diferencias de p< 0,05 (95% de confianza).

Referencia Método

Citocepillo, hisopo de algodén y

espatula de Ayre 1R ()

Citocepillo, hisopo de algodén y

espatula de Ayre 2001 (2)

3 140 Citocepillo + espatula de Ayre 2001 (2)

Citocepillo, espatula de Ayre e

4 1478 hisopo de algodén 2002 (8)
5 505 Citocepillo, ,hISODO de algodon y 2003 (3)
espatula de Ayre
6 1207 Hisopo de algoddn + espétula 2005 (5)
de Ayre
7 142 Citocepillo + espatula de Ayre 2007 (9)
TOTAL 5050 Desde 1997 al

2007

Tabla 1 Descripcion de los estudios recopilados segun criterios de inclusion
en los que se compara la eficacia en la recoleccion de muestras para la
citologia cervical.

N: Total de pacientes estudiados y afio del estudio.




RESULTADOS

Se logro recopilar un total de 7 estudios que cumplieron con los criterios de
inclusién y exclusién, para un total de 5.050 pacientes estudiadas (tabla 1).
Se obtuvo en los frotis satisfactorio un alto porcentaje con el uso combinado
de la espéatula de Ayre con el hisopo de algoddén 40.65%, en segundo lugar
esta el hisopo de algoddén con un 25.9%, la espatula de Ayre en tercer lugar
con un 22.52%, el citocepillo con 5.6% y en Ultima instancia la espatula de
Ayre mas citocepillo con un 5.28% de frotis satisfactorio (tabla 2). En la
categoria de frotis con células endocervicales el citocepillo muestra mayor
eficacia al obtener un porcentaje de 48.41% de células exfoliadas seguido
por la espéatula de Ayre con un 16.62%, el hisopo tiene un tercer lugar en
esta categoria con 13.62%, en cuarto lugar la espéatula de Ayre mas el hisopo
con 10.73% y quedando en ultimo lugar la espatula de Ayre mas el
Citocepillo con un 10.62%. Y por ultimo se tiene que el citocepillo tiene el
mayor porcentaje de frotis insatisfactorios 44.89%, seguido de la espatula de
Ayre con 24.71%, el hisopo de algodon con un 19.97%, la espatula de Ayre
mas Hisopo un 14.46% y la espatula de Ayre con el citocepillo con un
porcentaje de 1.36%. La Figura 1 presenta distribucion de los porcentajes de
frotis satisfactorio/insatisfactorio/ presencia de material endocervical, segun

el método de recoleccion de la muestra cervical



Frotis Frotis con C. Frotis

Dispositivo  Satisfactorios Endocervicales | Insatisfactorios Muestras

\ %
ESpft“'a 1007 40.65% 286 10.73% 219  9.37% 1512
Hisopo
Hisopo de 643 25.95% 363  13.62% 467 19.97% 1473
Algodén
Espatula 558 22.52% 443 16.62% 571 24.41% 1572
de Ayre
0 0, o

Citocepillo 138 5:6% 1290 48.41% 1051  44.89% 446
Espatula 132 528% 283 10.62% 31 1.36% 2479

+
Citocepillo
TOTAL *2478 33.12% *2665 35.62%  *2339  31.26% 7482
Tabla 2
*p<0,00001

Los porcentajes de frotis satisfactorio fueron estadisticamente diferentes entre si con
una significacion de p<0,00001 (prueba de diferencias de proporciones con doble
cola).

El orden descendente en satisfaccion y calidad del frotis obtenido es el presentado
en la tabla 2.
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Figura 1 Distribucion de los porcentajes de frotis satisfactorio/insatisfactorio/
presencia de material endocervical, segun el método de recoleccién de la muestra

cervical.

DISCUSION

Al analizar las citologias se consideraron los criterios del sistema
Bethesda para clasificar la calidad de la muestras. Dado los resultados
previos se ha demostrado que la combinacién de la espatula de Ayre tanto
con el hisopo como con el citocepillo, es mas eficaz que cada instrumento
por separado, debido a que presentan el mayor porcentaje de frotis
satisfactorio. Estos resultados concuerdan con el uso y experiencia de los
médicos especialistas locales, sin embargo, el ambiente de trabajo, y

especialmente la disponibilidad local del dispositivo de muestreo son factores



gue en nuestro medio determinan muy frecuentemente la técnica de toma de

la muestra.

El presente reporte reafirma la necesidad de una buena técnica de
muestreo citolégico para que la misma pueda aportar todo su valor

diagnostico.

Los resultados obtenidos sugieren que la combinacion de la espatula
de Ayre mas el hisopo de algoddn es la mejor forma de obtener la muestra.
En segundo lugar el hisopo de algodoén, la espatula de Ayre en tercer lugar,
en cuarto lugar el citocepillo més la espatula de Ayre y el citocepillo en ultimo

lugar.

Se recomienda el uso combinado de la espéatula e hisopo como instrumentos

habituales en la toma de muestra cérvico vaginal.

Se sugiere el continuo adiestramiento del personal encargado de la
toma de muestra con la espatula de Ayre combinado con el hisopo de

algodon.
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