
 
HEMORRAGIA POST LLETZ , ¿ HEMOS MEJORADO? 

Hospital Universitario Marqués de Valdecilla, Santander. De Castro Momoitio, Alazne ; Erasun Mora, Diego; Prieto Ruiz, Elena ; Vázquez Del Campo Ana; Martínez Dolara, Maddalen ; Campo Careaga Ainhoa.  

 

 

 

 

 

OBJETIVOS: 
La principal complicación de la técnica escisional tipo Lletz es la hemorragia. Según los estándares de calidad, la proporción de complicaciones hemorrágicas debe ser menor al 5 %, y los casos de ingreso por 
dicho motivo deben ser menores al 2 %.  
Nuestros datos se  aproximan a los estándares de calidad pero,  a pesar de ello,  nos preguntamos si,  ¿Vamos por el buen camino?, ¿Hemos reducido el número de hemorragias post Lletz en los últimos años?, 
y si es así ¿A qué se debe dicha mejora?. 

CONCLUSIONES: 
A pesar de que los datos obtenidos se aproximan a los estándares de calidad , hemos querido ahondar más en el tema en busca de posibles factores  que aumenten el riesgo de hemorragia. Revisamos los casos en 
función de la experiencia del profesional , esperando encontrar una disminución de hemorragia asociada a mayor experiencia .  Sin embargo , el mayor número de casos corresponden al más experimentado, no 
obstante, son  datos  no significativos debido a la gran diferencia de pacientes tratados por cada profesional.  En cuanto al empleo de antisépticos , no se han obtenido datos significativos en cuanto a su  posible 
asociación  en la reducción de las hemorragias.  

 
MATERIAL Y MÉTODOS: 

 
Base de datos retrospectiva y longitudinal de pacientes a 
las que se les realizó técnica escisional Lletz entre los años 
2016 y 2019, ambos incluidos : 
- N de 478 pacientes. 
- Media de  edad 41 años. 
- Colposcopia descriptiva en un 86% de las pacientes, 22 % 

sin biopsia previa.  
-  El 57% de los Lletz  en dos planos. Un volumen superior 

a 2 cm3  en un 60 %.  
- CIN II- CIN III en un 64% y un 32% con afectación 

intraglandular. 
- Un  22,3% de márgenes afectos.  
- El 92% no tuvieron complicaciones. 
- Aclaramiento del HPV en el  el 52% . 
- Recidiva histológica en el primer año del 12 %.   

RESULTADOS: 


