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Objetivo: Determinar los factores epidemiológicos de las mujeres con citología 

ASCUS y compararlos con las mujeres con citología LSIL 
 

Material y 
Método: 

Estudio retrospectivo observacional de 384 mujeres derivadas a la consulta 
desde Agosto 2005 a Octubre de 2006. Se compara la epidemiología de las 
pacientes con citología ASCUS (141 pacientes) con los de aquellas con 
citología de LSIL (342 pacientes). Las variables analizadas fueron: edad, 
comienzo de relaciones sexuales, nivel socio-económico, consumo de 
alcohol, tabaco y drogas, anticoncepción, antecedentes de ETS, prurito y 
leucorrea y resultados citológicos en los dos años previos al diagnóstico. 
 

Resultados: Se obtuvieron diferencias significativas en las siguientes variables: 
 ASCUS L-SIL p  ASCUS L-SIL p 
EDAD    ALCOHOL    
>35 67,0% 3,2% <0,05 NO 51,7% 54,1% NS 
20-35 32,1% 47,3% <0,05 ESPORADICO 41,1% 43,5% NS 
<20 0,9% 49,4% <0,05 FRECUENTE 7,1% 2,4% <0,05
NIVEL SOCIO- ECONOMICO  EDAD 1º COITO   
BAJO 56,6% 22,6% <0,05 <18 48,2% 60,5% <0,05
MEDIO 42,5% 73,3% <0,05 >18 51,8% 39,4% <0,05
ALTO 0,8% 3,9% NS     
TABACO     CITOLOGÍA PREVIA   
SI 43,9% 10,9% <0,05 NINGUNA 48,6% 34,9% <0,05
NO 56,0% 89,1% <0,05 NORMAL 36,7% 43,3% NS 
    SOSPECHOSA 14,7% 21,8% NS 

 
Las mujeres con resultado citológico de ASCUS tienen más de 35 años, sin 
citologías previas, de nivel socioeconómico bajo y fumadoras. Al contrario 
que las que presentan una citología de LSIL, que son más jóvenes, con un 
comienzo precoz de relaciones sexuales y mejor nivel socio-económico 
 

Conclusiones: Las diferencias epidemiológicas observadas pueden explicarse por las 
distintas causas que desarrollan las alteraciones celulares. 
El LSIL incluye los cambios citopáticos por VPH, que suele infectar en las 
primeras relaciones sexuales, en edades más tempranas que el ASCUS. 
La  intervención de factores ajenos al VPH (procesos inflamatorios, atrofia 
por déficit de estrógenos, cirugía, radioterapia, etc.) puede explicar la edad 
mas avanzada de las mujeres con citología de ASCUS.  
 

 


