
  
 

Confronto interregionali 

 sul Controllo di qualità in colposcopia 



CdQ in Colposcopia 

• Fornire una guida “morfologica” dell’esame 
colposcopico 

• Limitare la soggettività dell’interpretazione 
dell’immagine 

• Migliorare l’accuratezza e la riproducibilità 
della diagnostica colposcopica 

• Training formativo 



Criteri standardizzati 

 

• la valutazione del quadro deve essere 
esclusivamente formulata tenendo conto dei 
noti parametri diagnostici colposcopici e non 
avere come riferimento una possibile diagnosi 
istologica. ……. 



Esperienze regionali  

 

• Emilia Romagna 

 

• Friuli 

 

• Veneto 
 

CdQ in Colposcopia 
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17/09/2015 Dr. C…………………………….. 
Date du résultat : 17/09/2015 

Patient HPRIM: F…. T…….. - Né(e) le 02/08/1990 

Compte rendu du 12/10/2015: CYTOLOGIE GYNÉCOLOGIQUE  
Technique : frottis cervical en milieu liquide. 
Etalement monocouche Thinprep. 
Coloration Papanicolaou.  
Frottis essentiellement constitué de cellules de type superficiel, éosinophiles a noyau pycnotique, étalées et 
 non plicaturées. L'index ostrogénique est de 60 %.  
On observe quelques cellules endocervicales, isolées ou en petits amas, a noyau régulier possédant une 
 chromatine finement structurée. 
Le fond, peu abondant, est constitué de quelques voiles muco-leucocytaires.  
Présence de rares cellules malpighiennes superficielles ou intermédiaires à noyau tantôt rétracté 

hyperchromatique, tantôt légèrement augmenté de volume ou homogénéisé. 
CONCLUSION selon Bethesda 2001  
Frottis de qualité satisfaisante pour interprétation. 
Aspect cytologique de C.I.N. II (HSIL: high-grade squamous intraepithelial lesion). 
Nécessite d'un contrôle biopsique sous colposcopie. 
C150058540A: FCGX0D20P 

Docteur Al……………… 
 

15/09/2015 Dr. Ca……….. 
Histoire de la maladie Interrogatoire 

Cs pour FCV ASCUS en Italie mais pas d'HPV test. 
FCV de contrôle avec HPV test 



28/01/2016 Dr. C………………. 
Histoire de la maladie Interrogatoire 

Colpo pour CIN II 
Examen Clinique: 
Colpo difficile 

Zone de jonction difficile à identifier. 
Pas de zone franchement hyperacidophile 

Lugol negatif. 
4 biopsies aux points cardinaux du col 
15/01/2015 Dr. A……………………. 



02/02/2016 Dr. C………. 
Date du résultat : 29/01/2016 

Patient HPRIM: - Né(e) ……………….le 02/08/1990 

Compte rendu du 01/02/2016:  
BlOPSlES CERVICALES.  
Renseignements cliniques: 
Aspect cytologique de CIN II + HPV sur frottis n° C15/58540. 

Colposcopie peu contributive. 

Site prélèvements : 4 points cardinaux 

Matériel: 4 fragments de 2 a 4 mm de grand axe.- 
Examen sur plans de coupes sériés. 
Microscopie: 
Muqueuse : entièrement endocervicale sur un fragment, et jonctiennelle sur les 3 autres 
Lésions : endocervicite catarrhale sur un fragment associée sur les 3 autres a des phénomènes de métaplasie 
 malpighienne remaniée par des lésions d'infection virale à HPV avec parakératose et importante koïlocytose 
 se poursuivant dans plusieurs récessus glandulaires sous-jacents et sous-tendues par une relative  
dédifférenciation par hyperplasie des couches basales avec anisocaryose et présence d'images de mitose  
sur les 2/3 inférieurs de l'épithélium de type CIN II, sans aucune image d'effraction basale associée. 
Immuno-histochimie Réf : H16/7335: 
P16: + fort et diffus sur les 2/3 inférieurs de l'épithélium lésionnel 
K!67 : index de prolifération évalué à 80 à 90 % avec marquage de noyaux par endroits jusqu'en surface 

CONCLUSION 

PRESENCE, SUR 3 FRAGMENTS, D'IMPORTANTES LÉSIONS D'INFECTION VIRALE A HPV AVEC CIN II ET  
MARQUAGE P16+. 
H160007068A: PHGEE5C2C 

Docteur Is………….. 



 

 

  

  
 

 

 

 

Terminologia: 

controllo di qualità vs. quality assurance     

 

controllo di qualità 
 
 
 
 
quality assurance  
 

  
 

  

 

valutazione  
monitoraggio 
sorveglianza 
audit  
controllo di gestione 
etc. etc.....   
 
 

 
+ azioni conseguenti  

 



 

 

  

  
 

 

 

 

Terminologia: 

controllo di qualità vs. quality assurance     

 

controllo di qualità 
 
 
 
 
quality assurance  
 

  
 

  

 

  
 
descrivere 
 
 
   
 
 

 
  

 

intervenire 



 

 
 
 

Mario Sideri illustrò l’applicazione web e il programma diQA  

della RER al Nomenclature Committee della IFCPC,  

di cui faceva parte e che sviluppò la nuova classificazione  

colposcopica del 2011 

  Si pensava ad uno studio europeo di riproducibilità  della 

nuova classificazione IFCPC del 2011,   che si sarebbe 

servito dell’applicazione web della RER 



Azioni Future 

•Nuovo test 

 

•Confronto Nazionale 

 

•Confronto internazionale 

 

•…………………………… 


