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  9911اول مهر  ی /هفته585 ی /شمارهمو هشت  سال سی مجله دانشکده پزشکی اصفهان
 7/7/9311تاریخ چاپ:  33/4/9311تاریخ پذیرش:  6/3/9311تاریخ دریافت: 

  
  با گزارش بانواندر تریاژ  سنجش اعتبار روش تشخیصی ویروس پاپیلومای انسانی

ASCUS در سیتولوژی سرویکس 

 
 3الهام معظم، 2ندا معظم ،1فر فریبا بهنام

 
 

‌چکیده

 Atypical squamous cells of undetermined significanceگزارش  با بیماراندر تریاژ  Human papillomavirus (HPV) آزمون ،های اخیر در سال مقدمه:

(ASCUS) به محدودتر دسترسی و بالا ی هزینه و رحم ی دهانه سرطان پایین شیوع به توجه با ما کشور در آزمون این کاربرد حال، این با. است شده گنجانده سیتولوژی در 
 .مبهم است بیوپسی کولپوسکوپی با مقایسه در آن

، کولپوسکوپی بیوپسی شدند و بر اساس Bethesda 2001 سیستم معیارهای بر اساس در سیتولوژی ASCUS گزارش با شده داده تشخیص فرد 542 ها: روش

 Cobas® HPV Testآزمون  بندی شدند. ( و سالم طبقهCIN > 5یا  Cervical intraepithelial neoplasia به دو گروه پرخطر )گزارش پاتولوژی ،نتایج آن
 .تعیین شد HPV آزمایشنظر گرفتن کولپوسکوپی بیوپسی به عنوان استاندارد طلایی، عملکرد تشخیصی  جهت شرکت کنندگان انجام شد. با در

درصد به  77و  03 به ترتیب برابر HPV آزمون ویژگی و حساسیت .اشتندد CIN ≥ 3بیمار  4 عدادت و CIN ≥ 5 بیمار CIN1 ،93 گزارش بیمار 54 عدادت ها: یافته

 .درصد بود 1/10و  1/95 منفی به ترتیب برابر ی گویی کننده مثبت و ارزش پیش ی گویی کننده . ارزش پیشدست آمد

 با گزارش ی بانوان تواند در تریاژ اولیه می HPVکارگیری ه و ارزش اخباری منفی بالای آزمون، ب ASCUSبا توجه به شیوع کم ضایعات پرخطر در  گیری: نتیجه

ASCUS  دهد میبه دست  ضایعات پیش سرطانی یا سرطانیاطمینان کافی از عدم وجود  ،پاسخ منفی این آزمون ،کمک کند. به عبارتیدر پاپ اسمیر. 

 Human papillomavirus آزمون؛ پاپ اسمیر؛ سلول سنگفرشی آتیپیک با اهمیت ناشناخته واژگان کلیدی:

 
در  ASCUS با گزارش بانواندر تریاژ  سنجش اعتبار روش تشخیصی ویروس پاپیلومای انسانی .، معظم الهامندا معظم، بایفر فر بهنام ارجاع:

 .229-226 (:202) 30؛ 9311مجله دانشکده پزشکی اصفهان  .سیتولوژی سرویکس

 

 مقدمه

علت مرگ ناشی از سرطان را در زنان رحم، چهارمین  ی سرطان دهانه

(. هر چند مووارد ابوتب بوه    1دهد ) در سطح دنیا به خود اختصاص می

(، اموا  2کشور و اسوتان افواهان بابوو هونوه نی وت )      این سرطان در

هووای هشووزید زودرا و ابووداما   یووابی بووه رو  سووهو ت دسووت

گوااران بورار داد     گیرانه، این سرطان را در کانون هونه سیاسوت  پیش

هوای خواص    شواهد پایودار و م وتدب بوه نکوش کلیودی گونوه      است. 

سورطان  مووارد  درفود   59-111ویروا پاپیلومای ان وانی در بوروز   

 (.3) گاارد رحم فحه می ی دهانه

پوا  اسوولیر را   هووای درفود گورار    9-111بوه طوور مولوووب،   

یوا   ASCUSمواردی با سلوب سنگارشی آهیپیک با اهلیت ناشوناخته ) 

Atypical squamous cells of undetermined significance) 

(. اهلیت وابوی این موارد، هاکنون به طوور واحوح   4دهد ) هشکیو می

درفد از مووارد بوا ایون گورار  در      9-11مشزد نشد  است. بین 

 Cervical intraepithelial neoplasiaهای بودی هشوزید   بیوپ ی

(CIN) یا 2ی  درنه CIN (.9گیرند ) می 3ی  درنه 

هلووار  بوا    ASCUSبرخورد با بیلاران هظاهر یافته با پواهو ویی  

های اخیر، با هونه به اثبا  نکش  (. در ساب9)چا ش هلرا  بود  است 
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Human papillomavirus (HPV) رحم،  ی در پاهوینر سرطان دهانه

نیر دستزو  هغییراهی شود  اسوت. هور     ASCUSبرخورد با بیلاران 

، بوه عنووان رو  ارنوح    HPVچند در بیشتر منواب،، هریوای او یوه بوا     

در فوافو مراببت هوفیه شد  است، اما با این حاب، هکرار سیتو ویی 

بیلوار نهوت کو پوسوکوپی بیوپ وی نیور در       ی کوها  یا ارنوا  او یوه  

 (. در آمریکوووا، 6-13گیوووری ایووون بیلووواران کووواربرد دارد )    پوووی

Oncogenic HPV DNA testing    در هریوای بیلوارانASCUS   بوه

 .(14شد  است )طور مولوب نایگرین کو پوسکوپی او یه 

 HPV هوان هشزیصی آزمونمتااوهی از های  ، گرار با این حاب

هاواو ،  (. ایون  19-11در دسوت اسوت )   ASCUSدر هریای بیلاران 

های شرکت کننود  در مطا ووه،    هواند ناشی از هرکیب متااو  نلونه می

شناسوی   ها و ها یر آسویب  های گردآوری داد  ، شیو HPVنو  آزمون 

هوای کو پوسوکوپی و    عبو  بر این، ح اسویت آزموون، هرینوه    باشد.

هیت ههانلی هشزید بافتی نیور در انتزوار رو  مراببوت مو ثر     ما

 (.15است )

، با هونه بوه  ASCUSنهت انتزار بهترین م یر با ینی هریای بیلاران 

خودمت و نلویوت هحوت پوشوش بوه ان وا         ی اختصافا  نظوا  ارایوه  

با هونه به شیو  پوایین سورطان   (. 21ای هوفیه شد  است ) مطا وا  منطکه

رحم و حایوا  پیش سرطانی در کشور، نهوت پوایر  آزموون     ی دهانه

HPV  در هریای بیلارانASCUS     به شواهدی از بودر  کوافی آزموون در

افتراق مووارد پرخطور نیواز اسوت. ایون مطا ووه، بوا بررسوی هووان آزموون           

شواهدی را برای کلک به متزصصوین و پرشوکان بورای     HPV هشزیصی

 دهد. به دست می ASCUSانتزار رو  ارنح برخورد با 

 

 ها روش

مطا وووا  درسووتی هشووزید  ی مکطوووی در زموور  ی در یووک مطا وووه

(Diagnostic accuracyکووه در کلیتووه ،) اخووبق دانشووگا  علووو   ی

بوه هصوویب    IR.MUI.REC.1396.3.357پرشکی افواهان بوا کود    

بوه   1359-51هوای   سواب  ی هلا  بیلوارانی کوه در فافوله   رسید  بود، 

بهشتی افاهان مرانوه کرد  و در گرار  سویتو ویی  بیلارستان شهید 

 هشوووزید  Bethesda 2001سی وووتم  بووور اسووواا مویارهوووای 

ASCUS  بود؛ به شرطی کوه بواردار نبودنود و     برای ایشان مطرح شد

یا مداخله روی سرویکس نداشوتند، بوه هووداد     ببلی حایوا  ی سابکه

 نار وارد مطا وه شدند.  316

 یوا   ها ویر گیوری، بابوو    بیلار بوا ونوود پوی    44در  HPVتایج ن

 ی واکواوی   بیلوار بوه مرحلوه    249در دسترا نبود. در نهایت، هووداد  

 وارد شدند.

)انکو وویی زنوان(    هزصود  فووق  ناور  هلا  بیلاران هوسط یک

کو پوسکوپی شدند. در فور  ونود هغییرا  بوافتی در سورویکس،   

( بورای هوفوی    2112ارسلونا )بندی ب بیوپ ی ان ا  شد. ا گوی طبکه

 (.21ها استااد  شد ) یافته

در محویط آمواد  بوا     HPV گیوری نهوت   در هلا  بیلاران، نلونوه 

  Cobas® HPV Test( cobas4800نوووازه نهوووت )  ی لایوووه

(Roche Molecular Diagnostics, Pleasanton, CA بوورار )

برار گرفتن به عنوان مرز مثبت  یتر  پیکوگر /میلی 1/1ی  گرفت. آستانه

 آزمون مد نظر برار گرفت.

 .شدها در آزمایشگا  اریترون افاهان ان ا   آزمایش

از آن نایی که فرایند هبدیو نئوپبزی به سرطان، طولانی است و 

پیامود  افواهان پوایین اسوت،     ی بروز سرطان سرویکس نیر در نامووه 

نتووایج کو پوسووکوپی بووود.  CIN ≥ 2 افوولی در ایوون مطا وووه، ونووود

بوه  ، CIN ≥ 2گورار  پواهو ویی   بیوپ ی به عنوان مویار استاندارد و 

 در نظر گرفته شد. 1شکو مثبت بر اساا  ی عنوان بیلار یا نتی ه

 

 

 

 

 
 Human papillomavirus. ارزیابی توان آزمون تشخیصی 1شکل 

(HPV) 
HPV: Human papillomavirus; CIN: Cervical intraepithelial 

neoplasia 
 

به کو موارد  HPV ح اسیت آزمون از هک یم موارد مثبت وابوی

2 ≤ CIN (A/A+C،)   ویژگی از هک یم موارد منای وابوویHPV   بوه

 ی گوویی کننود    ارز  پویش  ،CIN ≤ 2 (D/D+B)کو موارد سا م یا 

 ،HPV (A/A+B)+مثبت از هک یم موارد مثبت وابوی بوه کوو مووارد    

کوو  منای از هک یم موارد مناوی وابووی بوه     ی گویی کنند  پیش ارز 

بوه   HPV−دبت آزمون از هک ویم مووارد    ( وD/D+C) HPV−موارد 

 ( محاسبه شد.  D/A+B+C+Dکو بیلاران )

 

 ها افتهی

 سواب   41بیلار مورد بررسی برار گرفتند که به طور میوانگین   249هوداد 

سواب( داشوتند. میوانگین سونی بیلواران مبوتب بوه         23-11سنی  ی دامنه)

ASCUS ساب بود. بر اساا نتایج کو پوسکوپی،  3/42 ± 9/11، برابر با

 CIN ≥ 2ای مود نظور یونوی     درفود( پیامود واسوطه    4بیلار ) 11هوداد 

 درفووود(  6/1بیلوووار ) 4و  CIN1درفووود(  1/5بیلوووار ) 24داشوووتند. 

3 ≤ CIN  آمد  است.   1داشتند. هوزی، فراوانی سایر حایوا  در ندوب 

بوود   2/43 ± 9/11( برابور  CIN ≥ 2میانگین سنی افراد پرخطر )

 (.P=  111/1هااو  نداشت ) 2/42 ± 9/11که با سایر افراد 

نتیجه آزمون 

HPV 

 CIN<  5سالم یا  CIN ≥ 5وجود 

 مثبت

 منفی

 مثبت کاذب مثبت واقعی

 منفی واقعی منفی کاذب
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های غیر طبیعی کولپوسکوپی در بیماران  توزیع فراوانی یافته. 1جدول 

Atypical squamous cells of undetermined significance (ASCUS) 

 (درصدتعداد ) غیر طبیعی کولپوسکوپی ی نتیجه

Acetowhite Area (8/22 )33 

Atypical Vascularization (9/9 )12 

Acetowhite Area & Mosaicism (9/9 )11 
Acetowhite Area&Punctuation and 

Mosaicism 
(2/5 )2 

Acetowhite Area&Punctuation (8/2 )3 

Metaplasia (3/11 )13 

Others (8/33 )38 

Total (133 )113 

 

هوای سونی بیلواران را بور اسواا       ، هوزی، فراوانی گرو 2 ندوب

 دهد. نشان می HPVنتایج 

 

 های سنی بیماران  گروهتوزیع فراوانی . 2جدول 

Atypical squamous cells of undetermined significance (ASCUS) 

 Human papillomavirus virus (HPV)بر اساس نتایج آزمون 

HPV                     

 سن )سال(

-HPV HPV+ 
 تعداد )درصد( تعداد )درصد(

35 > (4/22 )48 (3/29 )18 
49-35 (1/45 )82 (3/43) 25 
≥ 53 (1/29 )53 (2/33 )19 
833/3  =P 

HPV: Human papillomavirus virus 

 

HPVمیووانگین سوونی افووراد  
 ( نیوور بووا سووایرین  5/41 ± 1/11)+ 

درفود از افوراد    5/12(. P=  111/1( هااو  نداشت )4/42 ± 4/11)

HPV + ،2 ≤ CIN   داشتند که در گروHPV
درفد  15/1، این ربم −

 (.P=  111/1بود )

را در مکای وه   HPVآزمون  ی ، اطبعا  مرهبط با نتی ه3 ندوب

  دهد. با نتایج کو پوسکوپی بیوپ ی به عنوان استاندارد نشان می

 HPVدرسوتی آزموون    ی ، محاسوبه 3بر اساا اطبعا  نودوب  

ح اسویت آزموون    ان ا  و مکوادیر  CIN ≥ 2برای هشزید حایوا  

مثبوت   ی گویی کنند  پیش درفد، ارز  11درفد، ویژگی آزمون  11

درفود و دبوت    5/51مناوی،   ی گویی کننود   درفد، ارز  پیش 5/12

 به دست آمد. درفد 1/13آزمون 

 

 بحث

 4111Cobasبووا رو   HPVحاحوور، هووان هشزیصووی   ی در مطا ووه 

رحوم در مکای وه بوا     ی نهت هشزید حایوا  پیش سرطانی دهانوه 

 کو پوسکوپی بیوپ ی ارزیابی شد.

 Human papillomavirus virusجدول تقاطعی نتایج آزمون . 3جدول 

(HPV) )در افراد  در مقایسه با نتایج کولپوسکوپی بیوپسی )آزمون استاندارد

Atypical squamous cells of undetermined significance (ASCUS) 

 کل منفی مثبت CIN > 2وجود  
ی  نتیجه

آزمایش 
HPV 

 مثبت
  مثبت واقعی

8 
  كاذبمثبت 

54 
22 

 منفی
  منفی كاذب

2 
  منفی واقعی

181 
183 

 245 235 13 كل
HPV: Human papillomavirus virus; CIN: Cervical 

intraepithelial neoplasiaAbstract 

 

نتووایج بووه دسووت آموود  روی نلویووت مووورد مطا وووه، نلایووانگر  

مثبوت کوم و    ی گوویی کننود    ح اسیت و ویژگی متوسط، ارز  پیش

منای بالای آزمون بود. نتایج بررسوی ارز    ی گویی کنند  ارز  پیش

و هلکواران نیور    Stoler ی در مطا وه HPV آزمون ی گویی کنند  پیش

دارد. در این مطا وه، با بررسی بیش  ی حاحر مشابهت زیادی با مطا وه

 ، هووووان هشزیصوووی آزموووون  ASCUSبیلوووار بووواگرار   1911از 

Cobas 4800 HPV رحم ارزیابی  ی در هشزید حایوا  پرخطر دهانه

درفوود و ارز   9/11و  51شوود. ح اسوویت و ویژگووی بووه هرهیووب برابوور 

 (.22درفد بود ) 2/55و  14اخباری مثبت و منای به هرهیب برابر 

دبوت   HPVبیلاران بوا آزموون    ی در مطا وا  مشابه، هریای او یه

نشوان داد  اسوت.    هوای نوایگرین   هشزیصی خوبی را ن بت به رو 

را در  HPVو هلکواران، بودر  آزموون     Dalla Palmaبرای مثواب،  

و بوالاهر، مطلوور    CIN2برای هشزید حوایوا    ASCUSبیلاران 

 درفوود، ویژگووی  1/32ارزیووابی کردنوود. در ایوون مطا وووه، ح اسوویت 

درفود و، ارز    1/33مثبوت   ی گویی کنند  درفد، ارز  پیش 6/59

 (.1درفد برآورد شد ) 1/59منای  ی گویی کنند  پیش

Kuperman  وKrumholz  خانم بوا پواهو ویی    319نیرASCUS 

 HPVگیری نلودند. در ارزیوابی هووان هشزیصوی     را در طی دو ساب پی

 ی در مکای ه با کو پوسکوپی بیوپ ی، اعداد به طور هکریبی مشابه مطا ووه 

خبواری  حاحر در افاهان بوه دسوت آمود. ح اسویت، ویژگوی، ارز  ا     

و بالاهر، بوه هرهیوب    CIN2مثبت و منای آزمون برای هشزید حایوا  

 ی درفود بوود. در مطا ووه    55درفود و   12درفد،  11درفد،  19برابر 

Kuperman  وKrumholz  شیو ،HPV    .در بیلاران نوان بیشوتر بوود

 (.12های سنی مزتل  یافت نشد ) حاحر، هااوهی در گرو  ی در مطا وه

Arbyn  و هلکوواران، در فوورا هحلیووو مطا وووا  ان ووا  گرفتووه در

شناسوی   ، دو رو  مبتنی بر ویوروا ASCUSخصوص هریای بیلاران 

(HPVیا سلوب )       شناسی )هکرار پوا  اسولیر( را بوا یکودیگر مکای وه

درفود   14نلودند. ح اسیت و ویژگی ادغا  شود  بوه هرهیوب برابور     

با فافوله   53-51رفد )د 61درفد( و  59: با فافله اطلینان 13-63)
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 (.13درفد( بود ) 59اطلینان 

Jin  هوورار خووانلی کووه در  111و هلکوواران در بررسووی بوویش از

رحم ان وا  داد  بودنود، ح اسویت     ی آمریکا غربا گری سرطان دهانه

 HPVدرفود و   4/55زموان   درفد، آزمون هوم  5/51سیتو ویی او یه 

زمووان و  ون هوم ویژگوی آزمو   درفود گورار  نلودنوود.   1/54او یوه را  

درفد بوود. در ایون    5/51 او یه HPVدرفد و  3/51سیتو ویی او یه 

(. 11مورفووی شوود ) هوور  اثووربزش -او یووه، هرینووه  HPVمطا وووه، 

Fakhreldin  وElmasry،   در بررسوووی آزموووون بازهوووابیHPV  در 

 ح اسووویت  عربوووی، ی در اموووارا  متحووود  ASCUSبیلوووار  251

 گووویی مثبووت   پوویش درفوود، ارز  2/11درفوود، ویژگووی   1/41

درفوود آن در  5/19گووویی مناووی برابوور  درفوود و ارز  پوویش 1/62

هشزید حوایوا  سورویکس را گورار  نلوود. ویژگوی آزموون در       

ی  (. در مطا ووه 5مکای ه با سیتو ویی کلتر بود )در  +CIN3هشزید 

ALTS  درفوود از بیلوواران  1حوودودASCUS  حووایوا ،CIN 2  و

 حاحوور، پیاموودهای پرخطوور در    ی ه(. در مطا ووو1بووالاهر داشووتند ) 

 هر است. درفد از بیلاران دید  شد که پایین 11/4

 ی بالا ن بت به درنه ی کو پوسکوپی در هلایر اختبلا  با درنه

 ی کند. در بررسی زیرگروهی از بیلواران مطا ووه   هر علو می پایین بوی

Castle   و هلکاران، انتزار کو پوسکوپی در هریای بیلوارانASCUS 

 ی (. در مطا ووه 23ارنح شناخته نشد ) Cobas HPVن بت به آزمون 

ALTS درفد از بیلاران  93، کو پوسکوپی فوری بیلاران، هنهاCIN3 

 (.1گیری هشزید داد  بود ) را پس از دو ساب پی

 ی به دست آمد  در مطا وه HPVمنای  ی گویی کنند  ارز  پیش

وا  پرخطوور در درفوود(، بیوانگر ایوون اسوت کووه حوای    5/51حاحور ) 

کم اسوت. کو پوسوکوپی، نیازمنود بوه      ASCUSنلویت کلی بیلاران 

کارگیری نیروی متزصد است و بار مرانوا  را بوه نظوا  سوبمت    

کند؛ نتایج آن واب ته به مهار  کاربر است؛ ان ا  آن بورای   هحلیو می

آور است. عبو  بور ایون، امکوان دارد، در بیوپ وی      مرانوین احطرار

هلیوو  اسوکواموا در حواب هورمیم یوا       رحم، منواطکی از اپوی   ی دهانه

هشزید داد  شوود و در نتی وه،    CINمتاپبزی اسکواموا به عنوان 

 هشزید بیش از حد و درمان بیش از نیاز را به دنباب داشته باشد.  

هرینوه   HPV برابور  3-4در کشور آمریکا، کو پوسکوپی حودابو  

در هدوین راهنلاهوای بوا ینی    دارد. پس کاستن موارد غیر حروری آن

گوااری و   مد نظر برار گرفته است. در کشور ما، با هونه به نظا  هورفه

 HPVهور از   ان ا  کو پوسکوپی پایین ی خدما ، هرینه ی پوشش بیله

است. دسترسی به این خدمت نیر با ف  انتظار به ن وبتا بابوو ببووب    

انتزوار   ،ASCUS فراهم است. از این رو، در هریای مولووب بیلواران  

رسود. ایون در حوا ی اسوت کوه بور        هر به نظر می این گرینه، کم هرینه

اساا شواهد به دست آمد  در این مطا وه و با هونه بوه پوایین بوودن    

در مکای وه بوا سوایر     ASCUSشیو  پیامودهای پرخطور در بیلواران    

رسود   ، به نظر موی HPVمطا وا  و ارز  اخباری منای بالای آزمون 

هور باشود. آزموون     بیلاران مناسوب  ی این آزمون در هریای او یهانتزار 

HPV ما که شیو  کلتر حایوا  پور خطور    ی در نواموی مانند ناموه

 (.13، 19، 15دارند، مایدهر ارزیابی شد  است )

رسد در هدوین راهنلاهای  با هونه به نتایج این مطا وه، به نظر می

را بوا ونوود    HPVآزموون  هووان   ، میASCUS با ینی بومی در هریای

بالاهر بوه عنووان خوط اوب مراببوت  حوا. کورد. ا بتوه ان وا           ی هرینه

 -وری سبمت با هود  بررسوی هرینوه   آ مطا وا  هکلیلی ارزیابی فن

اثربزشی آزمون و گن اندن آن در خدما  هحت پوشوش بیلوه بورای    

 شود.  این گرو  از بیلاران، هوفیه می

هوای   حاحر، هوداد به ن بت کم نلونه ی های مطا وه از محدودیت

شوود بوا    گیوری بیلواران بوود کوه هوفویه موی       مورد بررسی و عد  پی

های دیگور   بیشتر، هکلیو شود. از محدودیت ی مطا وا  با ح م نلونه

از مراکر مزتلو  بوود؛ بوا     ASCUS های این مطا وه، پایر  گرار 

ز هنهوا هوسوط   های موورد نیوا   کو پوسکوپی و بیوپ ی ی این حاب، کلیه

یک نار ان ا  گرفت که پایایی بیشتر نتایج را به دنبواب دارد و هوور    

در  CIN 3کنود. انتزوار پیامود     گران را خنثوی موی   هوافق بین مشاهد 

ما، بوه علوت    ی برخی مطا وا  ارنح دان ته شد  است، اما در ناموه

کم بودن پیامدهای پرخطر سرویکس، استااد  از آن، نیواز بوه طراحوی    

 هر دارد. گیری طولانی بیشتر و زمان پی ی مطا وا  با ح م نلونه

 

 گیری نتیجه

و ارز  اخبواری   ASCUSبا هونه به شیو  کم حایوا  پرخطور در  

ی بوانوان   هواند در هریای او یه می HPVکارگیری ه منای بالای آزمون، ب

پاسخ مناوی   ،کلک کند. به عبارهیدر پا  اسلیر  ASCUS با گرار 

حوایوا  پویش سورطانی یوا     اطلینان کافی از عد  ونوود   ،این آزمون

 دهد. به دست می سرطانی

 

 تشکر و قدردانی

مصوور   356391 ی هحکیکاهی بوه شولار    ی نامه این مکا ه حافو پایان

 .باشد دانشگا  علو  پرشکی افاهان می
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Abstract 

Background: In recent years, human papillomavirus (HPV) test has been approved in triage of women with 

Atypical Squamous Cells of Undetermined Significance (ASCUS). However, due to the low prevalence of 

cervical cancer, high costs and limited access to test, the effectiveness of this test in our country is ambiguous. 

Methods: In a diagnostic accuracy study, 245 women who were diagnosed as ASCUS in cervical cytology 

based on Bethesda 2001 criteria, were then assessed with colposcopy. Cervical biopsy was taken when needed. 

They were classified according to the results to high risk [Cervical Intraepithelial Neoplasia (CIN) > 2] or 

normal. Cobas® HPV Test was conducted for participants. Considering the colposcopy-biopsy as the golden 

standard, the performance of the HPV test was determined for detecting precancerous lesions. 

Findings: 24 patients had CIN1, 10 patients CIN ≥ 2, and 4 patients had CIN ≥ 3. The sensitivity and specificity 

of the HPV test was 80% and 77%, respectively. Positive predictive value (PPV) and negative predictive value 

(NPV) was 12.9% and 98.9%, respectively. 

Conclusion: Considering the low prevalence of high-risk lesions in this series of women with ASCUS cytology, 

and the high NPV of the HPV test, it seems that its application can be helpful in the initial triage of patients with 

this pathology. In other words, the negative result of this test provides sufficient assurance that there are no 

precancerous or cancerous lesions. 
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