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Introdução
Vários estudos estabeleceram que o
teste do vírus do papiloma humano
(HPV) tem maior sensibilidade que
a colpocitologia na detecção de le-
sões intraepiteliais cervicais de alto
grau e que os dois métodos combi-
nados têm um elevado valor predi-
tivo negativo para neoplasia intrae-
pitelial cervical (CIN). A efectivida-
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de das estratégias de rastreio depen-
de, porém, do valor preditivo de am-
bos os testes. O valor preditivo nega-
tivo a longo prazo é o principal de-
terminante do intervalo de rastreio,
enquanto o valor preditivo positivo
a longo prazo é uma medida da
quantidade de procedimentos des-
necessários que são provocados
pelo rastreio. Para determinar esse
parâmetro foram reunidos os dados
de sete estudos europeus que inves-
tigaram o valor preditivo dos testes
de rastreio do HPV para detecção de
CIN3 ou cancro (CIN3+).

Métodos
Os dados de sete estudos prospecti-
vos de rastreio do HPV realizados
em seis países europeus (Alemanha,
Dinamarca, Espanha, França, Reino
Unido e Suécia) foram agregados
para formar uma coorte conjunta.

Foram incluídas as mulheres que
tinham colpocitologia e teste do
HPV no início do estudo e que du-
rante o seguimento tinham pelo me-
nos uma colpocitologia ou exame
histológico realizados. Em todos os
estudos foi realizada colpocitologia
de acordo com a prática no respec-
tivo país.

Foi estimada a incidência cumu-
lativa de CIN3+ por cada país em 4
grupos que de base apresentavam:
colpocitologia -/HPV-; colpocitolo-
gia -/HPV+; colpocitologia +/HPV-;
colpocitologia +/HPV+.

Foram ainda determinados a sen-
sibilidade, especificidade e valores
preditivos positivo e negativo da col-
pocitologia, do teste do HPV e dos
dois combinados.

Resultados
Foram incluídas na análise combi-

nada 24.295 mulheres, 381 das quais
desenvolveram CIN3+ durante o se-
guimento de seis anos.

A incidência cumulativa de
CIN3+ após seis anos era considera-
velmente menor quando o HPV era
negativo de base (0,27%; IC95%
0,12-0,45%) do que com colpocito-
logia negativa (0,97%; IC95% 0,53-
-1,34%). Por comparação, a incidên-
cia cumulativa aos três anos (o inter-
valo de rastreio mais frequente na
Europa) com a colpocitologia era de
0,51% (IC 95% 0,23-0,77%) e com o
teste do HPV 0,12% (IC 95% 0,03-
-0,24%). A incidência cumulativa em
mulheres com colpocitologia nega-
tiva e teste do HPV positivo aumen-
tou sempre com o tempo, alcançan-
do os 10% aos seis anos. Na situação
de colpocitologia positiva e teste do
HPV negativo a incidência cumula-
tiva permaneceu abaixo dos 3%.

As estimativas de incidência cu-
mulativa de CIN3+ obtidas nos sete
estudos não foram significativa-
mente diferentes, excepto no grupo
com colpocitologia e teste do HPV
positivos.

A sensibilidade e valor preditivo
negativo da colpocitologia aumen-
taram com a idade. Ambos os testes
apresentavam maior especificidade
para mulheres com mais de 35 anos,
mas esta não aumentava nas mulhe-
res com mais de 49 anos.

Discussão
O número reduzido de casos de
CIN3+ encontrado em todos os es-
tudos ao fim de seis anos em mu-
lheres com colpocitologia e teste do
HPV negativos sugere haver um efei-
to protector de longa duração. O fac-
to destes ensaios terem sido realiza-
dos em diferentes países e com re-

sultados semelhantes indica que es-
tes possam ser generalizáveis.

Estes resultados estão de acordo
com os obtidos em estudos de coor-
te nos Estados Unidos, na Alemanha
e na Holanda.

Como era esperado, o teste do
HPV revelou-se menos específico
que a citologia, mas se o teste for só
aplicado às mulheres com mais de
35 anos é possível reduzir o número
de falsos positivos. Porém, com o
aumento do período de seguimento,
a incidência cumulativa de CIN3+ é
maior nas mulheres com um teste
do HPV positivo do que com citolo-
gia positiva.

Em conclusão, este estudo sugere
que o intervalo do rastreio nas mu-
lheres com teste do HPV negativo
poderá ser alargado para seis anos.

Comentário
Em Portugal não está ainda genera-
lizada a prática do teste do HPV
como rastreio do cancro do colo do
útero. Os resultados deste estudo
podem levar-nos a pensar que o ras-
treio no nosso país com este teste,
com a periodicidade de seis anos
quando negativo, seria eficaz. Con-
tudo, não é garantido que estes da-
dos possam ser extrapolados para a
nossa população, embora não exis-
tam outros que sugiram o contrário.

Para consubstanciar estes resul-
tados seria importante um estudo
de custo-efectividade no nosso país.
Existem ainda outras variáveis a ter
em consideração no futuro, como o
impacto da introdução da vacina
contra o HPV no plano nacional de
vacinação.
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