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APLICACION DEL CYTOBRUSH EN PACIENTES ADOLESCENTES
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RESUMEN: Se realizé un andlisis de los casos controlados por el departamento de Citologia
del Hospital Docente Materno Infantil "10 de Octubre”. A las jovenes estudiadas se les indico en la
consulta infanto juvenil el estudio del canal endocervical mediante el método de cytobrush, diseiia-
do para este fin. El 21 % de las pacientes tenian alteraciones en el canal. En este estudio se destacé
la presencia de infeccion por papiloma virus, lo que pudiera indicar que existe alguna relacion entre
este tltimo, la edad de la paciente y la evolucidon de las displasias en el cuello.
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El usodel cytobrush como complemen-
to de la espétula de Ayre para un correcta
tomade muestraparaestudios de citologia,
la emplean muchos médicos ya que es co-
nocida su efectividad porque disminuye el
nimero de pruebas que deben ser repeti-
das, aumenta €l porcentgje de diagndstico
positivo, disminuye el nimero de casosfal-
SOS negativos ya que garantiza una mues-
traapropiadadel areade transformacion.?

Este trabajo incluy6 amujeres adoles-
centes que asistieron a la consulta de
ginecologia infanto juvenil por presentar
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lesiones visibles en € cervix y que fueron
remitidas alaconsultade patol ogiade cue-
[lo, donde selesindico e estudio del cand
endocervical.

Un estudio del grupo de Hein (1977)
planted con respecto ala edad que las j6-
venes adolescentes son particularmente
mas susceptibles a la infeccion por el
papilomavirus (IVPH). En ese estudio se
encontro, en |as adolescentes sexual mente
activas de edades comprendidas entre 12 y
16 afios, evidencias de anormalidades
epiteliales clasificables como lesiones de



TABLA 1. Distribucién de las muestras por los resultados citologicos del cepillado de canal

Afio No.Casos Negativo Neg+IVPH NIC-1 NIC-IIVPH NIV II NIC-II IVPH NIC-II
1996 21 19 2 -

1997 86 71 6 3 1 - -
ler.Sem.98 75 53 7 7 1 2 1
Total 182 143 13 12 2 2 1

bajo grado demalignidad (NIC 1). Meissels
y Morin (1983) demostraron que en muje-
resmenores de 25 afios con vida sexual ac-
tiva es més fécil desarrollar cambios rela
cionados (IVPH), lo cual disminuye con el
aumento delaedad y favorece otrasformas
deNIC.

Métodos

Se trabaj6 con el resultado citol 6gico
de los cepillados de canal de las pacientes
enviadas por la consultainfanto juvenil en
un periodo de 2 afiosy medio, lo cual con-
formo un total de 182 casos.

Latomade lamuestra para el estudio
del canal fue la establecida en el uso del
cytobrush. La paciente se coloca en posi-
cion ginecologica y una vez expuesto €
cuello seintroduce el cytobrush en e orifi-
ciocervical y segiraen e sentido deseado,
el material obtenido se extiende de forma
inversaacomo segird e cepillado. Sereali-
zafijacion inmediata con alcohol al 95 %
o citospray y se colorea con €l método de
Papanicolaou, que es el que mayores deta-
[lescelularesofrece.

Resultados

En latabla 1 se expone € nimero de
pacientesaquienesselesrealizé e cepilla
do de canal. Se observa que la aplicacion

delatécnicafue aumentando por afio debi-
do asu confiabilidad y resultados al canza-
dos. Se aprecia como se puede con esta
técnica destacar |os casos con lesiones,
diferentesgradosde NIC, lapresenciacon-
juntadelaslesionesNIC con el VPH como
sucedio en 12 adolescentes.

Enlatabla2 se exponen €l total deca
sosconlesionesNICy agquell os donde apa-
recieron juntoslaslesionesNICy lalVPH.

TABLA 2. Distribucién de pacientes con le-
siones NIC y NIC+IVPH

Total NIC NIC+HIVPH IVPH

No. Casos 39 12 14 13
% 100 30 69
Discusion

La aplicacion del cytobrush permitid
con mayor precision € diagnéstico de la
lesion en el canal endocervical.®

Enlatablal se observaque en 13 ca
Sos se encontrd Unicamente IVPH, sin la
presencia de lesiones displésicas, aunque
otros autores como Meissles A y colabora
dores, consideraron la existenciade |VPH
como unalesion de bajo grado. 12 pacien-
tesmostraron lesionesvariadasdebajo gra-
do, y s6lo una paciente de 18 afios presen-
tounNIC 111 en canal endocervical.

En latabla 2 se aprecia el predominio
de pacientes que mostraron lesiones de
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IVPH aidladas o juntas con lesiones NIC,
un total de 27 casos (69 %) y 12 casos de
lesiones NI C solamente paraun 30 %. Seve
como lalVPH seencontré en un porcentaje
alto delapoblacién femenina, especialmente
en mujeresjévenes de vida sexual activay
con frecuencialainfeccion seextiendeala
parejarazones por |o que hoy en diase con-
sidera una enfermedad de transmision
sexual 4

Finalmente se puede plantear que es
indiscutible que & cytobrush es un método
eficaz parael estudio del canal endocervicdl,

con este método la muestra es de f&cil ob-
tencidn. En nuestra poblacién joven hay
una alta incidencia de infeccién por el
papilomaviruslo cual coincidié conloplan-
teado por otros autores. La presencia de
lesiones por 1VPH se encontré en € 69 %
de las adolescentes estudiadas, aisladas o
juntas con lesiones NIC. Es necesario in-
crementar las|lamadas de atencion alapo-
blacion adolescente en cuanto a los ries-
gos de contraer enfermedades de transmi-
sién sexual y la conveniencia de evitar la
infeccion por VPH.

SUMMARY:an analysis of controlled cases by the Department of Cytology of “10 de Octubre”
Maternal and Pediatric Teaching Hospital was made, and the infantile-juvenile consultation service
indicated the study of the endocervical canal of the studied girls through the cytobrush method
designed for this end. 21% of the patients had some kind of alterations in their canal. This study
revealed the incidence of papillomavirus infection, which may suggest that there is a relationship
among this infection, the patient’s age and the development of cervix dysplasias.

Subject headings: PAPILLOMA| pathology; CERVIX NEOPLASMS| diagnosis; CERVIX NEOPLASMS|/
pathology; CYTOLOGICAL TECHNIQUES; CYTODIAGNOSIS; ADOLESCENCE.
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