el VALORACION DE MARGENES DE CONIZACION EN
AEPCE NUESTRO CENTRO

Del 27 al 29 de noviembre del 2025

**Ma Magdalena Nae Frangulea, **Monica Noelia Gonzalez Fadrique, **Diego M2 Pich-Aguilera Barroso, **Marina Inés Bataller Canet, **Carmela Castro Esteban, **Isabel Garcia,
** Hospital Universitario Rio Hortega Valladolid

OBJETIVOS: La afectacion de los margenes de conizacion realizados por neoplasia intraepitelial, sea cual sea el grado, esta en intima relacién con
riesgo de enfermedad residual o recidiva en comparacion con los casos de conizaciones que tienen los margenes libres de afectacion. Realizamos un
estudio en nuestro centro con el objetivo de valorar la afectacion de margenes de conizacion para mejorar la técnica quirdrgica y disminuir las
reconizaciones realizadas por enfermedad residual o recidiva,

retrospectivo de 310 conizaciones realizadas entre enero .
,97% 0,32%

de 2022 y diciembre de 2024, coincidiendo con la 80,00%

introduccion de la conizacion guiada por colposcopia. El = H-SIL
54% se realizO0 con anestesia local y control - LSIL
colposcépico, y el 46% en quiréfano con anestesia
raquidea o sedacion. Todas se llevaron a cabo con asa
de diatermia. La edad media de las pacientes fue de o ADENOCA

41,92 afos (rango: 23-71). La indicacion principal fue H- LIBRES AFEC. AFEC.
SIL histologico (90%), seguida de L-SIL persistente (5%) v ENDOCERVICAL EXOCERVICAL
y disconcordancia anatomo-patologica en 10 casos.

B NEGATIVO
@ CA EPIDERM 11,20%

CONCLUSIONES: La AEPCC establece como estandares de Calidad para las Unidades de Patologia Cervical que el el porcentaje de conizaciones con
margenes positivos para lesion debe ser inferior al 20%. En nuestro centro, solo un 70% de los margenes se encontraban libres. El borde mas
frecuentemente afectado es el endocervical. Las posibles areas de mejora serian: realizacion de las conizaciones guiadas por colposcopia (lo hemos
introducido en nuestro centro de forma reciente), realizacion de toma endocervical siempre que la zona de transformacion sea tipo 3 para adecuar el
tipo de conizacion segun el resultado. Otro punto a mejorar es evitar la excesiva fulguracion de la pieza de conizacion para tener bordes valorables.




