
SEE AND TREAT EN NUESTRA MUESTRA

Ainhoa Campo Careaga1 , Diego Erasun Mora2, Ana Vazquez del Campo1, Elena Prieto Ruiz1, Alberto Muñoz Solano1, Rosa Mora Ruiz-Moyano1

1Servicio de ginecología y obstetricia. Hospital Universitario Marqués de Valdecilla. Santander.
2Servicio de ginecología y obstetricia. IDIVAL. Hospital Universitario Marqués de Valdecilla. Santander.

Introducción:
La opción terapéutica de ver y tratar esta propuesta en la guía de la asociación española de patología cervical (Guía AEPCC prevención), ante diversas circunstancias clínicas, principalmente exéresis con asa 

diatérmica en pacientes con citología HSIL y colposcopia con cambios mayores, sin biopsia previa y no posibilidad de seguimiento. No obstante, el sobretratamiento en patología cervical pre invasiva es un hecho 

constatado y la simplificación del tratamiento escisional ha facilitado y banalizado este tratamiento.

Material y métodos:

Estudio descriptivo retrospectivo longitudinal en base a los datos obtenidos de pacientes a las que se realizó técnica escisional Lletz en la consulta de colposcopia de nuestro centro entre Enero de 2016 y Diciembre 

2019. La técnica se realizó guiada por colposcopia y bajo anestesia local en todas las pacientes.

Conclusiones:
Existe sobreactuación en nuestra muestra de See and treat con sobre tratamiento. No obstante, sigue siendo una técnica escisional resolutiva de patología cervical preinvasiva.

Objetivos:
1)¿ A qué pacientes estamos realizando proceso ver y tratar?      2) Qué resultados histológicos obtenemos de las muestras? 3) ¿Mejora el aclaramiento viral respecto a mujeres con resultados CIN 2+ 

en biopsia previa? 

Resultados:            1)                                                                                                               2)          3)
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