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ANTECEDENTES / OBJETIVOS

La neoplasia intraepitelial vulvar de alto grado (VIN) es una lesión infrecuente, con riesgo de progresión a carcinoma invasor y 

relación estrecha con VPH de alto riesgo. Su presentación en mujeres previamente tratadas por cáncer de cérvix constituye un 

escenario inusual y escasamente descrito, lo que limita la definición de pautas de seguimiento. El objetivo es presentar el caso de 

una paciente con antecedente de cáncer de cérvix de células claras en la que se identificó un VIN de alto grado, destacando la 

relevancia de la exploración de genitales externos en el control oncológico integral.

MÉTODOS

Se expone el caso de una mujer de 67 años con antecedente de carcinoma 

de cérvix de células claras localmente avanzado, tratado con quimioterapia, 

radioterapia y braquiterapia con respuesta completa. En seguimiento 

posterior se realizó cotest con citología negativa y HPV positivo, siendo el 

resultado en siguiente control a los 3 meses citología LSIL y VPH positivo 

para 16/52, colposcopia sin hallazgos. En la vulvoscopia se objetivaron 3 

lesiones en región paraclitoridea de carácter aterciopeladas y leucoplásicas, 

realizándose biopsia dirigida con estudio anatomopatógico e 

inmunohistoquímico. 

RESULTADOS

En estudio anatomopatológico se confirmó 

neoplasia intraepitelial vulvar de alto grado. 

La paciente se encuentra en tratamiento 

con Imiquimod, actualmente en la novena 

de las doce sesiones previstas, con buena 

tolerancia clínica y adecuada evolución.

CONCLUSIONES / RECOMENDACIONES

La identificación de una VIN de alto grado en una paciente con antecedente de 

cáncer de cérvix pone en relieve la necesidad de una exploración minuciosa y 

sistemática del tracto genital inferior durante el seguimiento oncológico. La 

vigilancia integral, junto al empleo de terapias conservadoras como el Imiquimod 

en casos seleccionados, puede favorecer el diagnóstico precoz y optimizar el 

manejo de lesiones precursoras.
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