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OBJETIVOS  
Es recomendable realizar un control periódico de la calidad de las actividades que se llevan a cabo en la Unidad de Colposcopia. Por este motivo, hemos 
analizado las conizaciones efectuadas en nuestro centro, un Hospital de II nivel, durante el año 2024, con la intención de evaluar los estándares de 
calidad definidos en las últimas guías de la AEPCC.  
 

MATERIAL Y MÉTODOS  
Durante el periodo comprendido entre enero y diciembre de 2024 se efectuaron un total de 79 conizaciones. Hemos realizado una búsqueda recabando 
información del resultado anatomopatológico definitivo de la conización, afectación de márgenes, resultado de citología tras 6 meses, tiempo de espera 
hasta la conización, tipo de anestesia usada  y vacunación posterior de los casos.  

RESULTADOS  
Del total de conizaciones realizadas en nuestro centro en 2024 (n=79), el 83,3% ha tenido como 
resultado anatomopatológico ≥HSIL. En un 13,6% de los casos no se ha encontrado lesión histológica 
(conizaciones en blanco). El porcentaje de conizaciones con márgenes positivos ha sido del 28,7%. El 
porcentaje de cumplimiento de tiempos de espera ha sido del 71,2%. Un 34,8%  de las conizaciones se 
realizaron con anestesia local. El 15,4% presentó citologías HSIL a los 6 meses. Por último, el 
porcentaje de cumplimiento de la pauta vacunal para HPV tras una conización ha sido del 93,9%. 

CONCLUSIONES  
Comparando los datos que hemos obtenido con los criterios de calidad expuestos en las guías de la AEPCC,  
observamos que no se han cumplido el porcentaje de: conizaciones con márgenes positivos, conizaciones realizadas con anestesia local y 
cumplimiento de tiempos de espera. Creemos que podríamos reducir el porcentaje de conizaciones con márgenes positivos instaurando la 
realización de conizaciones mediante control colposcópico. El porcentaje de conizaciones realizadas con anestesia local podría aumentarse 
trasladando el procedimiento de quirófano al ámbito de consultas externas. 
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