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Introduccioén:

HSIL histoloégico en pacientes con resultado de screening
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Determinar cuantas mujeres remitidas a nuestra consulta de patologia cervical por citologia LSIL presentaban un diagndstico histoldgico inmediato de HSIL o mas y analizar factores

relacionados.

Métodos:

Realizamos un analisis retrospectivo de todas las pacientes que fueron
remitidas a nuestras consultas de Patologia Cervical por primera vez entre el
1 de enero de 2023 y el 31 de julio de 2023 con resultado de citologia
realizada por su matrona o ginecélogo de area LSIL y estudiamos cuantas
de estas pacientes presentaban un diagnostico histolégico inmediato de
HSIL

Resultados:

Entre el 1 de enero y el 31 de julio de 2023 fueron remitidas a
nuestras consultas 163 pacientes por resultado de citologia LSIL
para realizacion de colposcopia. 76,23% de estas citologias
habian sido realizadas por impronta y 23,77% en medio liquido.
De estas 163 pacientes, 27 de ellas tuvieron un resultado
histolégico de HSIL tras valoracion colposcopica y realizacion de
biopsia. (17,55%)

Se les realizé conizacion al 93,33% de ellas y el 75,64% tuvieron
un resultado definitivo en la AP de la conizacion de HSIL.

De todas las pacientes con citologia LSIL cuya AP realizada en
consulta fue de HSIL, un 45% eran portadoras de VPH no 16/18.
Por otro lado, un 17,24% de todas las pacientes a las que
valoramos por un resultado citologico LSIL + VPH no 16/18
presentaron una biopsia inmediata informada como HSIL

Conclusiones:

Entre el 1 de enero y el 31 de julio de 2023 fueron remitidas a nuestras
consultas 163 pacientes por resultado de citologia LSIL para realizacion de
colposcopia. 76,23% de estas citologias habian sido realizadas por impronta
y 23,77% en medio liquido.

De estas 163 pacientes, 27 de ellas tuvieron un resultado histologico de
HSIL tras valoracion colposcopica y realizacion de biopsia. (17,55%)

Se les realizd conizacién al 93,33% de ellas y el 75,64% tuvieron un
resultado definitivo en la AP de la conizacion de HSIL.

De todas las pacientes con citologia LSIL cuya AP realizada en consulta fue
de HSIL, un 45% eran portadoras de VPH no 16/18.

Por otro lado, un 17,24% de todas las pacientes a las que valoramos por un
resultado citolégico LSIL + VPH no 16/18 presentaron una biopsia inmediata
informada como HSIL.
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