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Relação das classificações colposcópicas

Classificação  Alemã – 1933

Classificação  Alemã  modificada– 1946

Classificação  Francesa – 1974

Classificação  Internacional – 1976

Classificação  Argentina – 1978

Classificação Francesa modificada - 1983

Classificação de Burghardt – 1984

Classificação Italiana  - 1987

Classificação Espanhola – 1989

Classificação Internacional de Roma – 1990       

Classificação de Barcelona – 2002

Classificação do Rio de Janeiro - 2011



Jacob Bornstein, e cols.
Bentley, J. ;    Bosze, P. ;     Girardi, F. ;     Haefner, H. ;     Menton, M.

Perrotta M. ;     Prendiville, W .;      Russell, P.  ;      Sideri, M. ;    

Strander B,  ;     Torne A,  ;      Walker P. 

Local e data de aprovação  

Rio de janeiro – 2011, 5 de julho
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Comissão executora



• Fundamentada na Medicina baseada em evidência

• Conserva dados da classificação anterior

• Acrescenta lesões de vagina e vulva

• Utilização em todo o mundo
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Objetivos da Classificação
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Avaliação Geral

*Adequada / inadequada  por motivos  (ex.: inflamação, sangramento e cicatriz,)

*Junção escamo-colunar visível:  completamente visível, parcialmente visível, não visível

* Zona de transformação: tipo 1, 2,3.

Achados Colpocóspicas Normais:

Epitélio escamoso original:     Maduros  /     Atrófico

Epitélio Colunar:     *Ectopia

Epitélio escamoso metaplásico:  Cistos Naboth  /   Orifícios glandulares abertos   /    Deciduose na gravidez

Achados colposcópicos anormais:  Princípios Gerais

Localização da lesão: dentro ou fora da ZT. ;   Localização da lesão pela posição de relógio;  

Tamanho da lesão: número de quadrantes da lesão cervical envolvido ; Tamanho da lesão em   percentagem do colo do útero

Achados colposcópicos anormais : Grau 1 (Menor): Epitélio aceto-branco fino com bordas irregulares,  Mosaico Fino,  Pontilhado   Fino

Achados Colposcópicas anormais :  Grau 2 (Maior): Epitélio acetobranco densa ( rápido aparecimento ao ácido acético);   orificios glandulares 
espessados,  Mosaico Grosseiro;  Pontilhado  Grosseiro,  Borda  delimitada  (aguda),   Sinal da borda interna,   Sinal do cume

Não Específico : Leucoplasia (queratose, hiperqueratose), Erosão,  Zona iodo negativa.

Suspeita de invasão: Vasos Atípicos.  Sinais adicionais: vasos frágeis, superfície irregular,lesão exofítica, necrose, ulceração, tumor grosseiro 

Achados Diversos - Miscelânea, Zona de transformação congênita, Estenose, Condiloma, Anomalia Congênita, Pólipo (ectocervical /endocervical)

Sequelas pós-tratamento, Inflamação , Endometriose 
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Avaliação Geral

Adequada / inadequada  por motivos  (ex.: inflamação, sangramento e 

cicatriz)

Junção escamo-colunar visível:  completamente visível, parcialmente visível, 

não visível

Zona de transformação tipo 1, 2,3.
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Achados Colpocóspicas Normais

Epitélio escamoso original: *Maduro

*Atrófico

Epitélio Colunar

*Ectopia

Epitélio escamoso metaplásico

Cistos Naboth

Orifícios glandulares abertos 

Deciduose na gravidez
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Princípios Gerais - Achados anormais

Localização da lesão: dentro ou fora da ZT

Localização da lesão pela posição de relógio

Tamanho da lesão: número de quadrantes da 

lesão cervical envolvido

Tamanho da lesão em percentagem do colo do útero
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Achados anormais:                  

Grau 1 (Menor) : Epitélio aceto-branco fino com bordas irregulares

Mosaico Fino

Pontilhado Fino
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Achados anormais:                  

Grau 2 (Maior) :  Epitélio acetobranco denso, rápido aparecimento      

ao ácido acético

Orificios glandulares espessados

Mosaico Grosseiro

Pontilhado Grosseiro

Borda  delimitada  (aguda)

Sinal da borda interna    

Sinal do cume
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Inner Border Sign (Sinal da margem interna)
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Ridge Sign (Sinal do cume)
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Achados anormais não específicos: 

Não Específico : Leucoplasia (queratose, hiperqueratose), Erosão

Zona iodo negativa.
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Suspeita de invasão: Vasos Atípicos  (Sinais adicionais: vasos frágeis,                            

superfície irregular)

Lesão exofítica

Necrose

Ulceração 

Tumor grosseiro 
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Achados Diversos :       Zona de transformação congênita

(miscelânia)                Estenose

Condiloma

Anomalia Congênita

Pólipo (ectocervical /endocervical)

Sequelas pós-tratamento

Inflamação

Endometriose
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 Colposcopia inadequada:

 Colo não visualizado

 Colo não visualizado  por inflamação

 Sangramento

 Cicatriz cervical
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Avaliação Geral

Adequada / inadequada  por motivo  (ou seja: inflamação, sangramento, cicatriz

Zona de Transformação

Achados Colposcópicos Normais :  Epitélio Escamoso :  Maduro /  Atrófico

Princípios Gerais :  Terço superior /  dois terço inferior

Anterior / posterior / lateral (direita ou esquerda),

Achados colposcópicos anormais:

Grau 1 (Menor) :  Epitélio aceto branco  fino ;  Pontilhado fino ;  Mosaico fino

Grau 2 (Maior) :   Epitélio aceto branco denso ,   Pontilhado grosseiro ,   Mosaico 

grosseiro

Suspeito para Invasão : Vasos atípicos. Sinais adicionais: vasos frágeis, superfície 

irregular , lesão exofítica , necrose, ulceração (necrótica),  tumor grosseiro.

Não Específico : Epitélio colunar (adenose), Zona iodo negativa, Leucoplasia

Achados  diversos (miscelânea):  Erosão (traumática), condiloma, pólipo, cisto, 

endometriose, inflamação, estenose vaginal,    zona de transformação congênita               




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Mudança do termo  satisfatória / insatisfatória para adequada/ 

inadequada

Epitélio escamoso original – atrofia

Deciduose - achado normal

Tamanho da lesão / envolvimento do colo em percentagem

Queratose achado anormal não específico

Teste Schiller – como dado não específico do achado anormal

Miscelânea – zona de transformação congênita, estenose,

anomalia congênita, sequelas pós-tratamento



 International Federation for Cervical Pathology and Colposcopy. Disponível: 
http://www.ifcpc.org/IFCPC_Nomenclature_Discussion/index.asp. 

Acesso: Ago/11.
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 Imagem suspeita de invasão:

Vasos atípicos

 Sinais adicionais:

 Fragilidade vascular:..................

 Superfície irregular:....................

 Lesão exofítica...........................

 Necrose......................................

 Úlcera necrótica........................

 Tumoração.................................



Acrescentar:
Orifícios glandulares  espessados

Bordas internas
Sinal de  Ridge

Acrescentar:
Localização da lesão

Tamanho da lesão

Grau 1
Grau 2

Achados colposcópicos anormais especifios:

Achados colposcópicos anormais inespecífigos:

Leucoplasia
Erosão

Zona iodo negativa
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Colposcopia inadequada:

Colo não visualizado

Colo não visualizado  por inflamação

Sangramento

Cicatriz cervical



Obrigada.


