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OBJETIVOS: 

- Evaluación de las lesiones intraepiteliales 
vulvares de alto grado (HSIL vulvar) 
determinando factores de riesgo 
predisponentes 

- Evaluación del tratamiento realizado, en 
términos de eficacia 

- Valoración del porcentaje de recidiva 
posterior. 

MATERIAL Y MÉTODOS: 

- Base de datos que incluía pacientes con 
diagnostico de HSIL vulvar.  

- Parámetros analizados: edad, factores de 
riesgo predisponentes al desarrollo: 
tabaco, antecedente de displasia cervical 
intraepitelial en cérvix o inmunosupresión 
(diabetes, VIH, etc). 

- Se evaluó el tipo de tratamiento realizado 
a cada paciente. 

RESULTADOS 

N = 35 

26% Fumadoras 

20% lesión cervical HSIL 

12% inmunosupresión 
1 oncológica 

3 VIH 
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VIN Usual / HSIL 
asociado a HPV 

VIN Diferenciado 

Diagnóstico Histológico 

14 (40%) 

9 (26%) 

5 (14%) 

3 (9%) 

2 (3%) 
2  

(3%) 

Tratamiento 

Vaporización láser CO2 Resección local 

Resección + vaporización márgenes Vulvectomía simple 

Hemivulvectomía Imiquimod tópico 

Vaporización 3/14 (21,4%) 

Resección local 0/9 (0%) 

Resección + vaporización 2/5 (40%) 

Vulvectomía 1/3 (33,3%) 

Hemivulvectomía 1/2 (50%) 

Imiquimod 0/2 (0%) 

Tasa de recidiva 

A tasas de recidiva similares, se 
prefieren tratamientos conservadores. 

CONCLUSIONES 


