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RESUMO 

Para avaliar a eficácia e a confiabilidade da citologia esfoliativa, para lesões 
conj untivais, foram estudadas 65 lesões. A colheita do m aterial foi realizada, 
utilizando-se a espátula de Kimura e raspando-se as lesões, após instilação de 
colírio anestésico. As mesmas lesões foram, em seguida, submetidas à exérese.
As lâminas do exame citológico foram coradas pela técnica de Papanicolaou, 
modificada por Masson. O exame histológico utilizou sempre o método da 
hematoxilina-eosina. 

Entre as 35 lesões que apresentaram diagnóstico c itológico de benignidade, 
32 foram confirmadas pelo exame histológico, enquanto uma foi diagnosticada 
como lesão maligna e as duas restantes, como lesões pré-neoplásicas. Nos 10 
casos de citologia indicativa de malignidade houve confirmação histológica. 
Em 18 casos houve diagnóstico citológico de suspeita de malignidade; o exame 
bistopatológico nesses pacientes revelou dois casos de diagnóstico benigno, 
nove de lesão pré-neoplásica e sete de lesão maligna. 

A sensibilidade do teste foi de 90%, a especificidade de 94%, o valor 
preditivo positivo de 93% e o valor preditivo negativo de 95%. 

O método citológico pode ser considerado um método simples, de baixo 
custo, eficaz e confiável como auxílio diagnóstico de lesões tumorais da 
conjuntiva. 
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INTRODUÇÃO 

A dificuldade de estabelecer-se o 
correto diagnóstico clínico de lesões da 
conjuntiva já foi ressaltada por diversos 
autores  (Craw ford 1 9 8 0 ;  Spencer 
1 9 85) . Muito desta dificuldade deve-se 
ao fato de haver grande variação no
aspecto das lesões, principalmente as 
tumorais, sendo que mesmo tumores de 
origens diferentes podem mostrar se­
melhança 110S seus aspectos exteriores 
(Cardozo e coi, 1 981). 

A córnea e a conjuntiva são tecidos 
de acesso extremamente fácil , o que 

possibil ita mn detalhado exame clíni­
co, além da utilização de técnicas para 
obtenção de m ater ia l  para e xame 
morfológico, que possam contribuir 
para o esclarec imento diagnóstico 
(Cardozo e coi 1 98 1 ;  Azevedo 1 962). 
Várias publicações citam a importância 
da citologia esfoliativa para a diferen­
ciação de lesões tumorais benignas e 
mal ignas (Gelender e Foster, 1 980) ,  
para a or ientação da m argem de  
ressecção cirúrgica (Cardozo, 1 98 1) ,  e 
para o diagnóstico de recidivas pós­
ressecção cirúrgi ca (Naves & Gaisiner, 
1 981). 
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o objetivo do presente estudo é ava­
liar a eficácia e a coilfiabilidade do 
método citológico como auxílio diag­
nóstico em casos de lesões conjun­
tivais, principalmente no diagnóstico 
diferencial entre lesões de caráter be­
nigno e as de caráter maligno, por meio 
de comparação com O exame histo­
patológico. 

MATERIAL E MÉTODO 

Sessenta e cinco lesões conjuntivais, 
observadas entre novembro de 1984 e 
novembro de 1986, foram analisadas 
prospectivamente. Tanto lesões tumo­
rais como inflamatórias foram incluí­
das, sendo excluídas apenas aquelas 
que haviam recebido tratamento pré­
vio, clínico ou cirúrgico. 

A hipótese diagnóstica clínica foi 
estabelecida por exame em lâmpada de 
fenda. O exame citológico foi obtido 
por raspado da superficie das lesões da 
conjuntiva com wna espátula de Ki­
mura, sem provocar sangramento. Dois 
esfregaços lineares em lâminas simples 
foram obtidos, e sem a utilização de 
pré-fixador, as mesmas foram imersas 
em tubos com solução fixadora (álcool 
absoluto e éter - I: I), por tempo nunca 
inferior a 30 minutos e nem superior a 
duas semanas. O material do exame 
citológico foi processado pela técnica 
de Papanicolaou, seguindo os princí­
pios de Masson (Michalany, 1981). 

Posteriormente os pacientes foram 
submetidos à exérese cirúrgica das le­
sões, sendo a peça fixada em formol a 
10%. O exame histopatológico foi rea­
lizado com o método da hematoxilina e 
eosina. 

Tanto o exame citológico como o 
histopatológico foram realizados pelo 
mesmo patologista, sem o conhecimen­
to da identidade das lâminas ou da hi­
pótese clínica. 

A análise estatística utilizou o teste 
de Kappa (Landis & Kock, 1977), a fim 
de estudar a concordância entre os re­
sultados observados nos métodos 
histológico e citológico. Foi também 

ARQ. BRAS. OFTAL. 57(2). ABRIUl 994 

AI'aliação do método citológico no diagnóstico de 
lesões tumorais da conjlmtim 

utilizado O teste de McNemar (Siegel, 
1975), com o objetivo de estudar o 
comportamento das discordâncias ob­
servadas entre os resultados dos dois 
métodos diagnósticos. O risco alpha foi 
fixado em 0,05 ou 5%. 

Foram também utilizados parâme­
tros de avaliação de testes diagnósticos 
como sensibilidade, especificidade, va­
lor preditivo positivo (VPP) e valor 
preditivo negativo (VPN) (Castelo & 
Marcopito, 1984). 

RESULTADOS 

Das 65 lesões estudadas, 35 tiveram 
diagnóstico citológico de processo be­
nigno, 10 diagnóstico de processo ma­
ligno, 18 de suspeita (classe III de 
Papanicolau), e dois casos não puderam 
ser avaliados por insuficiência de mate­
rial colhido. 

Entre as 35 lesões classificadas 
como benignas pelo exame citológico, 
32 foram confirmadas pelo exame 
histopatológico, uma foi diagnosticada 
como maligna (carcinoma "in situ") e 
duas tiveram diagnóstico de hiperplasia 
epitelial atípica. . 

Todas as 10 lesões com diagnóstico 
citológico de malignidade foram con­

firmadas pelo exame histopatológico. 
Das 18 lesões com diagnóstico de 

suspeita, o exame histopatológico reve­
lou dois casos benignos [pterígio (2)], 

sete casos de lesões malignas [carcino­
ma "in situ"(6), carcinoma espino celu­
lar bem diferenciado (I)], e nove casos 
de lesões pré-neoplásicas [displasia 
moderada (3), displasia acentuada (I), 
queratose actínica (3)]. 

O teste de Kappa mostrou con­
cordância significante entre os resulta­
dos observados pelos exames histoló­
gico e citológico (Tabela 1), sendo que, 
por outro lado, o teste de McNemar 
mostrou concordância em 80,95% dos 
casos. 

O cálculo dos parâmetros de sensibi­
lidade, especificidade, VPP e VPN, foi 
realizado segwldo a distribuição dos 
resultados, como encontrados na tabela 
2. Obtiveram-se, assim, sensibilidade 
de 90%, especificidade de 94%, VPP 
de 93% e VPN de 95%. 

DISCUSSÃO 

Nessa série de casos, encontraram­
se três resultados falso-negativos, sen­
do que, em dois deles, o diagnóstico 
histológico foi de lesão pré-cancerosa, 
e o terceiro foi de carcinoma "in situ". 
Estes resultados podem ter sido conse­
qüência de alguns fatores: 
I. erro de avaliação do tipo citológico 

encontrado e dificuldade de obtenção 
de material, devido à menor desca­
mação das células do epitélio con­
juntival, quando comparado ao cérvice 

TABELA 1 
Lesões da conjuntiva, segundo o caráter suspeHo, benigno ou maligno, diagnosticadas pelos 

exames citológico e h istopato lógico. 

H ISTOPATOLÓG IC O  

C ITOLÓG ICO 
MAL IGNA  PR�-Ca BENIGNA 

Maligna 1 0  O O 
Suspeita 7 9 2 
Ben igna  1 2 3 2  

Total 1 8  1 1  3 4  

Pré·ca .. pré·cancerosa 

TOTAL 

1 0  
1 8  
3 5  

6 3  

Teste d e  concordãncia d e  Kappa • Coeficiente d e  concordãncia: K = 0,70; Z Calculado = 9 , 19 " para Z crftico = 1 ,96.; 
Teste de McNemar; X calculado .. 3,00; X critico = 3,84; Concordância diagonal = 80,95%; Acima da diagonal = 4,76%; 
Abaixo da diagonal = 1 4,29% 

8 1  
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TABELA 2 
Resultados dos testes citológicos, comparados aos resuHados dos exames histopatológicos, 

em 63 pacientes examinados. 

H ISTOPATOlÓGICO 

C ITOlÓGICO MALIGNA + PRE·CA BEN IGNA TOTAL 

Maligna + Suspeita 
Benigna 

Total 

C�ol. = C�ológico; PfI!·Ca = Pré· cancerosa. 

uterino, o que pode fazer com que 
detenninada amostra não represente 
integralmente a lesão. Esse problema 
pode ser resolvido por um maior nú­
mero de colheitas, o que levaria a wn 
aumento da porcentagem de acertos. 

2. dificuldade de fixação e coloração do 
esfregaço, o que está relacionada a um 
esfregaço mal distendido. Isso quase 
sempre acarretará má fixação e hiper­
coloração, tomando particulannente 
dificil a interpretação da cromasia 
nuclear. 
Todos os diagnósticos citológicos de 

malignidade foram confinnados pelo 
exame histológico, não havendo, as­
sim, nenhum caso de resultado falso­
positivo. 

Na análise dos resultados citoló­
gicos de suspeita, observaram-se dois 
casos que apresentaram diagnóstico 
histológico de benignidade, e sete com 
diagnóstico de lesão pré-cancerosa ou 
maligna. Esses casos não devem ser 
encarados como resultados falsos, quer 
positivos, quer negativos, mas sim de-

26  
3 

2 9  

2 
32  

3 4  

2 8  
35 

6 3  

vem apontar para a necessidade de se 
realizar nova colheita, frente às já res­
saltadas facilidade e inocuidade do mé­
todo. 

A análise estatística mostrou-se sig­
nificante para os resultados dos exames 
citológico e histopatológico, com con­
cordância em 70% a mais do que seria 
esperado ao acaso. As discordâncias 
(19,05%) ocorreram principalmente 
nos resultados onde a citologia apre­
sentava suspeita diagnóstica (14,3%), o 
que vem corroborar a já referida neces­
sidade de repetir-se o exame citológico 
quando frente a esse resultado. 

Se em algumas situações a utiliza­
ção dessa técnica pode ser criticada, 
por não poder substituir o exame histo­
lógico, em outras, a citologia esfolia­
tiva assume um importante papeL Em 
casos de lesões difusas e em processos 
inflamatórios crônicos, serve para ori­
entar o local mais apropriado para a 
biópsia. Em casos de dúvida diag­
nóstica, pennite um novo estudo, na 
mesma lesão, sem ter provocado qual-

TABElA 3 

C 
I 
T 

O 

ResuRados dos testes cHológicos, comparados com os resultados dos exames histopatológicos, 
em 63 pacientes examinados. 

H ISTOPATblÓG ICO 

MALIGNA + PR�·CA BEN IGNA TOTAL CHANCE PROP. 

Mal igna 10  O 1 0  .. 1 00% 
Suspeita 1 6  2 1 8  90% 
Ben igna 3 3 2  3 5  1 0% 

Total 29 3 4  6 3  

CHo = CHológico; Prop. = Proporcional, Pre·Ca = Pré·cancerosa 
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quer alteração quando do primeiro pro­
cedimento. No caso de grandes lesões, 
toma-se útil na orientação do procedi­
mento cirúrgico, que pode mesmo pas­
sar a ser o de enucleação, evitando-se 
uma exérese de grandes proporções e 
com risco de disseminação de um pro­
cesso maligno. Em lesões múltiplas e 
bilaterais, a biópsia, para estudo histo­
lógico, somente pennitiria wna conclu­
são sobre o caráter benigno ou maligno, 
se todas fossem ressecadas, o que na 
prática pode ser inviável. Após a 
ressecção de uma lesão maligna, a 
citologia pennitiria o acompanhamen­
to, com a possibilidade de detecção 
precoce de recidivas. 

Em conclusão, a citologia esfo­
liativa é um método eficaz e confiável, 
sem resultados falso positivos e com a 
possibilidade de repetição do procedi­
mento nos casos duvidosos ou com in­
suficiência de material. Constitui-se 
também em um método diagnóstico de 
fácil execução e de baixo custo. 

SUMMARY 

ln order to evaluate both the 
efflcacy and reliabilily of lhe 

cytologic method in the diagnosis of 

conjunctival lesions, we IIsed lhis 

method to sludy 65 lumoral lesions of 

the conjuncliva. Samples were 

obtained with a Kimura spatula, afier 
instillation of topical aneslhelics. The 

lesio1ts were then surgically removed. 
The Papanicolaou technique, modified 

by Masson, was IIsed for the cytologic 
examinalion while the hislologic 
examination IIsed the hematoxilin­

eosin staining. 

Thirty-five lesions were diagnosed 
as benign by the cylologic method: 32 
were conflrmed by the histologic 

examinalion, one was diagnosed as a 
malignam lesion, and two as pre­

malignant lesions. AliJO cases of 
cytologic diagnosis of 1Ilalignancy 

were conflr1lled by lhe histologic 

examination. From lhe 18 cases of 
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cytologic diagnosis of suspicioll for 
malignancy, two \Vere diagnosed as 
benign, nine as pre-malignant lesions 
and seven as malignant by the 
histologic examination. 

The test was 90% sensitive and had 
a specificity of 94%. The positive 
predictive value was 93% and lhe 
negative was 95%. 

I1le cytologic method is a simple, 
Itnexpensive, eJJective and reliable 
diagnostic method in the diagnosis of 
tUII/oral lesions of the conjunctiva. 

A valiação do método citológico /lO diagnóstico de 
lesões tumorais da conjuntiva 
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