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DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO DE LA DISPLASIA
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Determinar las caracteristicas demograficas de la poblacion con displasia
cervical. Prevalencia del virus del papiloma humano (VPH) en las lesiones
displasicas. Tipo de lesion displasica. Concordancia entre el diagnostico
citolégico y la biopsia dirigida por colposcopia. Recidivas y progresién de la
enfermedad.

Estudio retrospectivo, de enero 2003 a diciembre 2005, de 74 displasias
cervicales de las que 71 han sido conizadas con asa diatérmica. Se
realizan tres controles, a los 3, 6 y 12 meses, mediante citologia y
colposcopia. En ausencia de persistencia o recidiva se devuelven a
atencion primaria para controles habituales. La presencia del VPH se
determind por los cambios citopaticos tipicos. La introduccién de sondas
moleculares para la determinacién del virus y el genotipo, es de reciente
aplicacion y limitado a la atencion primaria.

Edad media: 35 afios (rango: 18-60). Nuliparas: 19 (26%); Multiparas: 55
(74%). Tabaquismo: 36%; Método anticonceptivo: Hormonal: 26 (32%);
DIU: 25 (31%); Preservativo 24 (30%).

Tipo de displasia: ASCUS: 5 casos (6'7%); LSIL: 5 (6'7%); HSIL (CIN 2-3):
58 (78’5%); Displasia en gestante: 1 (1°35%).

Cambios citopaticos por VPH: 97%; Concordancia citologia-biopsia: 84%
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1) La infeccidon por VPH tiene una elevada prevalencia entre las pacientes
con displasia cervical. 2) La citologia es un buen método de screening con
buena concordancia con la biopsia guiada por colposcopia. 3) El método
diagnéstico-terapéutico utilizado obtiene una elevada tasa de curacién, con
ausencia de complicaciones y baja progresion a carcinoma.



