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OBJETIVOS:  

Conocer el número de pacientes que han precisado conización en nuestra Unidad durante 2018 a 
pesar de hallarse fuera del cribado citológico por edad, así como la indicación de la técnica y 
características sociodemográficas de las pacientes.  

METODOLOGÍA 

Se ha realizado un estudio descriptivo retrospectivo recogiendo los datos de la historia clínica de las 
pacientes conizadas en 2018 en nuestra Unidad. Se han seleccionado aquellas que no forman parte 
de la población diana del cribado citológico por edad (menores de 25 y mayores de 65 años). Se han 
excluído aquellas con antecedente de lesión cervical. Seleccionadas las pacientes, se han recogido los 
datos: nacionalidad, edad, paridad, hábitos tóxicos, motivo de consulta, citología, biopsia cervical, 
genotipo VPH, resultado anatomopatológico de la pieza de conización y seguimiento a los 6 meses.  

RESULTADOS 

En el periodo estudiado se han realizado 85 conizaciones, 3 de ellas (3,5%) en pacientes que no 
constituyen la población diana del cribado citológico por edad <25 (1 caso) o >65 años (2 casos). 
Ninguna de ellas presentaba antecedente de lesión cervical. El caso <25 años (24) es de origen 
magrebí, nulípara, no fumadora, la citología resultó HSIL con biopsia cervical CIN2, VPH 16 +, la pieza 
de conización resultó CIN3 con margen libre  y el control a 6 meses fue negativo. Por su parte, los 
casos >65 años (70 y 77) son de nacionalidad española, multíparas, no fumadoras y habían realizado 
cribado adecuado. La paciente de 70 años tenía antecedente familiar de neoplasia cervical y VPH 52 
y 68 positivo con citología LSIL y biopsia CIN2, concordante con el resultado de la pieza quirúrgica, 
margen libre. Su control a 6 meses fue negativo. La paciente de 77 años presentaba citología HSIL 
con biopsia negativa, VPH 31 +. El resultado definitivo de la pieza resultó CIN 2 con margen afecto, 
persistiendo a los 6 meses VPH 31+. La citología de control mostró HSIL con biopsia CIN3, por lo que 
precisó reconización.   
Los motivos de consulta fueron coitorragia (24 años) y metrorragia postmenopáusica (>65 años) 
 

 

CONCLUSIONES 

Actualmente el cribado del cáncer de cuello uterino mediante citología se realiza a mujeres entre los 25 y 
los 65 años de edad dado que antes de los 25 años existiría un sobretratamiento de lesiones que 
presumiblemente regresarían espontáneamente, y por encima de los 65, dada la historia natural de la 
neoplasia cervical, rara vez se llegaría a desarrollar un carcinoma invasor.  
A pesar de la escasa muestra estudiada, podemos concluir que el cribado actual cumple con sus objetivos, 
ya que las pacientes seleccionadas constituyen sólo el 3,5% de las mujeres conizadas y en ninguna se halló 
un carcinoma in situ o invasor en el estudio anatomopatológico. 
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