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Del 27 al 29 de noviembre del 2025

- Edad media: 43 anos (mas frecuente: 34 — 44 anos)

- Los resultados de serotipos se muestran en el grafico 1.

- Los resultados de AP en pieza de conizacion se muestran en la tabla 1.

- Los resultados de afectacion de margenes quirurgicos se muestran en el grafico 3.

Describir las conizaciones cervicales
realizadas en nuestro centro durante los afnos
2023 y 2024, y evaluar el cumplimiento de dos
estandares de calidad en la Unidad de
Colposcopia segun las guias de la Asociacion
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Carcinoma escamoso infiltrante.

De las pacientes sometidas a conizacion, la franja etaria predominante fue de 35 a 44 ainos y serotipo mas prevalente el HPV 16.

En cuanto a los estandares de calidad segun la AEPCC:

« El porcentaje de conizaciones sin displasia fue del 10,1%, cumpliendo con la recomendacion actual (<15%).

« El porcentaje de margenes positivos fue del 21%, ligeramente por encima del estandar (<20%).

Este hallazgo sugiere la necesidad de optimizar la técnica quirurgica, especialmente en lesiones de mayor extension, asegurando una escision

adecuada que minimice el riesgo de reintervencion.
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