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Resumen 

 

El cáncer de cuello uterino es un importante problema de salud pública en todo el mundo, 

representando la primera causa de muerte en El salvador, la neoplasia intraepitelial 

cervical (NIC) es un precursor del cáncer invasivo. La detección temprana y el tratamiento 

de esta afección conducen a una tasa de curación cerca del 100%. Objetivo: Determinar 

las características epidemiológicas y la recurrencia al año de Lesión intraepitelial de alto 

grado pos-cono. Métodos: Estudio descriptivo observacional retrospectivo en El Hospital 

Materno infantil primero de mayo 2021-2022. Los sujetos eran pacientes que habían sido 

sometidos a conización y que al resultado histológico se reportó como lesión intraepitelial 

de alto grado. Resultados: la población estuvo compuesta por 89 pacientes de las cuales 

23 de ellas presentaron recurrencia de lesión intraepitelial de alto grado correspondiente 

al 26% de la muestra, un 65% tenía limites quirúrgicos positivos y un 34% limites 

quirúrgicos negativos, el 60% estaban entre las edades de 35 a 64 años, el 73% con 

educación primaria, dentro de los métodos de planificación familiar se observó igual 

porcentaje con uso métodos hormonal vrs las que no usaban en un 34.7%, el 78% tenia 

entre 2 a 4 hijos, con inicio de relaciones sexuales menor a los 20 años en un 87%, el 

69.5% registraban de 1 a 2 parejas sexuales, y en 74% se desconocía si tenían o no 

infección por VPH. Conclusión: A pesar de la alta efectividad del cono es necesario un 

seguimiento cito-colpo-histológico debido al alto riesgo de lesiones persistentes. 
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Introducción 

 

El virus del papiloma humano (VPH) es un virus ADN bicatenario, con más de 200 

genotipos. Su infección es considerada la infección de transmisión sexual más frecuente, 

siendo causa de gran cantidad de enfermedad, tanto lesiones benignas como lesiones 

premalignas y diferentes cánceres. (1) Los virus de alto riesgo oncogénico (VPH 16 y 18) 

originan lesiones displásicas, consideradas el precursor directo de gran cantidad de 

neoplasias, especialmente de cuello de útero, ano y orofaringe, por lo que es de vital 

importancia la detección temprana del mismo. (1) 

Es de destacar que la mayoría de las infecciones por VPH remiten espontáneamente. Sin 

embargo, evidencia sólida apoyó que la infección persistente por VPH podría causar una 

transformación precancerosa y cancerosa en el cuello uterino. En un estudio 

retrospectivo multiinstitucional realizado en Italia, se revisaron las historias clínicas de 

2,966 pacientes con displasia cervical de alto grado sometidos a conización entre 2010 y 

2014. Todos los pacientes incluidos tenían al menos 5 años de seguimiento, Los 

pacientes VPH negativos tienen un bajo riesgo de recurrencia para lesiones 

intraepiteliales de alto grado; mientras que los pacientes con VPH positivo 

experimentaron un riesgo de recurrencia 8 veces mayor que los pacientes con VPH 

negativo. (2) 

La prevención representa una oportunidad en el caso del cáncer cervicouterino, ya que 

debido al periodo de evolución que existe entre la lesión primaria y la etapa invasiva, es 

factible tomar medidas para prevenirlo, detectarlo y tratarlo de manera oportuna y 

específica, y que además permitan proporcionar una mejor calidad de vida a las 

pacientes. Estudios muestran una reducción significativa del riesgo de desarrollo de 

nuevas lesiones intraepiteliales de alto grado después de la vacunación contra el VPH; 

la reducción del riesgo es del 59 % después de la vacunación pre o postoperatoria. (3) 

El presente estudio se trazó como objetivo determinar las características epidemiológicas 

y la recurrencia al año de Lesión intraepitelial de alto grado (HSIL) pos-cono en las 

pacientes que asisten a Hospital Materno Infantil primero de mayo entre el año 2021-

2022 
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Materiales y métodos 

 

Se realizó un estudio de tipo observacional descriptivo retrospectivo de las pacientes con 

diagnóstico de lesión intraepitelial de alto grado en cérvix en el Hospital Materno Infantil 

1° de Mayo en el periodo 2021-2022.  

El instrumento utilizado para la medición de los datos fue una ficha de recolección de 

datos en Excel, en la cual se tomó información encontrada en las historias clínicas de las 

pacientes con diagnóstico confirmado de lesión intraepitelial de alto grado según 

resultado de patología en pacientes vistas durante la consulta externa de ginecología y 

obstetricia del Hospital Materno Infantil 1° de Mayo, con previa autorización del Comité 

de Ética.  

Se buscó en los expedientes las características tanto epidemiológicas como resultados 

de patología histológica de cada paciente reportadas en su historia clínica. En total se 

revisaron 420 expedientes a quienes se les realizó el procedimiento de cono, de las 

cuales 115 pacientes obtuvieron como resultado lesión intraepitelial de alto grado, 

tomando una muestra con intervalo de confianza del 95%, se calculó una muestra total 

de 89 pacientes, dicha base de datos se procesó en Microsoft Excel utilizando estadística 

descriptiva representada en porcentajes y gráficos de barras correspondiente a las 

características epidemiológicas como: edad, paridad, raza, escolaridad, lugar de 

procedencia, número de parejas sexuales, métodos de planificación familiar, sexarquía, 

recurrencia, historia de lesión previa y  presencia de VPH. 

 

Resultados 

 

La presente investigación fue realizada en el Hospital Materno Infantil 1° de Mayo en el 

periodo 2021-2022, dicha muestra fue de 89 mujeres a quienes se les hizo un diagnóstico 

histopatológico de lesión intraepitelial de alto grado. A continuación, se describen los 

resultados obtenidos de las variables antes propuestas en el estudio. 
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Edad 

Se incluyeron pacientes en un rango de edad entre los 18 y 71 años, representando 3 

grupos etarios. El rango de edad más frecuente encontrado en el estudio fue entre 36 y 

64 años, correspondiendo al 52.8% de nuestra población. Seguido por el rango de edad 

de 18 a 35 años con un resultado 43.8%. Posteriormente se encontró en el rango de 

mayor de 65 años un porcentaje de 3.3% sumando un total del 100% (gráfico 1). La media 

de edad en este estudio fue de 47 años. Dentro de las pacientes con lesión de alto grado 

recurrente el 65.2% se encuentra entre las edades de 36 a 64 años, con una media de 

44 años  

 

 

Fuente:  Datos obtenidos de expedientes del registro de archivo clínico del HMI 1 de 

mayo. N=89 pacientes. 

Procedencia  

En relación con el área de residencia, se identificó que la mayoría de la población 

pertenece al área urbana en un 86.5% ante un 13.4% del área rural del país. Las 

pacientes con lesión de alto grado recurrente el 78.2% eran del área urbana.  
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Gráfico 1. Rangos de edad en pacientes con lesion de alto 
grado en Hospital Materno Infantil 1° de Mayo (2021-2022)
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Tabla 1. Área de procedencia en pacientes con lesión de alto grado en Hospital 

Materno Infantil 1° de Mayo (2021-2022) 

Área de 

procedencia 

URBANO RURAL TOTAL 

77 12 89 

Porcentaje 86.5% 13.4% 100% 

Fuente:  Datos obtenidos de expedientes del registro de archivo clínico del HMI 1 de 

mayo. N=89 pacientes. 

Nivel de educación  

El nivel de escolaridad se categorizó en 4 secciones, alcanzado un mayor porcentaje el 

nivel básico en un 64%, seguido de bachilleres en 24.7%, universitario 6.74%, y solo un 

4.5% de pacientes analfabetas que se obtuvieron de los expedientes clínico. Las 

pacientes que recurrieron en lesión intraepitelial de alto grado pos-cono el 74 % tenían 

un nivel de educación básica. 

 

 

Fuente:  Datos obtenidos de expedientes del registro de archivo clínico del HMI 1 de 

mayo. N=89 pacientes. 
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Gráfico 2. Nivel de escolaridad en pacientes con lesion de alto 
grado en Hospital Materno Infantil 1° de Mayo (2021-2022)
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Métodos de planificación familiar  

De los 89 expedientes que se revisaron se encontró que el 39.3% de pacientes utilizan 

método hormonal, un 25.8% estaba esterilizada, el 5.6% utilizaba DIU, 2.2% método de 

barrera y un 27% no utilizaba método de planificación familiar. En el ámbito de recurrencia 

se identificó igual porcentaje entre método de planificación hormonal y aquellas que no 

utilizaban método en 34.7%. 

 

Fuente:  Datos obtenidos de expedientes del registro de archivo clínico del HMI 1 de 

mayo. N=89 pacientes. 

 

Paridad  

Dentro de nuestra población en estudio se encontró que las pacientes con lesión de alto 

grado tenían con mayor frecuencia entre 2 a 4 hijos en un 62.9%, seguido de aquellas 

con 0 a 1 hijos con un 33.7% y por último en un 3.3% las que tuvieron 5 o más hijos. En 

aquellas que se encontró recurrencia un 78.26% tenían entre 2 a 4 hijos. 
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Gráfico 3. Metodos de planificacion familiar en pacientes 
con lesion de alto grado en Hospital Materno Infantil 1° de 

Mayo (2021-2022)
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Tabla 2. Valores de paridad en pacientes con lesión de alto grado en Hospital 

Materno Infantil 1° de Mayo (2021-2022). 

Paridad 0 a 1 2 a 4 5 o mas Total 

30 56 3 89 

Porcentaje 33.7% 62.9% 3.3% 100% 

Fuente:  Datos obtenidos de expedientes del registro de archivo clínico del HMI 1 de 

mayo. N=89 pacientes. 

Sexarquía  

La población en estudio se dividió en cuatro grupos etarios, presentando el mayor 

porcentaje de inicio de relaciones sexuales entre las edades menor a 20 años 

representando un 83.1%, siguiendo el grupo de 21-25 años con un 14.6% y finalmente 

los últimos dos grupos de 26-30 años y mayor de 30 años con un mismo porcentaje 1.1%. 

Con respecto a las pacientes que recurrieron se encontró que el 87% pertenece al primer 

grupo etario de 18 a 20 años.  

 

Tabla 3. Inicio de relaciones sexuales en pacientes con lesión de alto grado en 

Hospital Materno Infantil 1° de Mayo (2021-2022) 

Sexarquia  Menor a 20 

años  

21 a 25 

años  

26 a 30 

años 

Mayor a 30 

años  

Total  

74 13 1 1 89 

Porcentaje 83.1% 14.6% 1.1% 1.1% 100% 

Fuente:  Datos obtenidos de expedientes del registro de archivo clínico del HMI 1 de 

mayo. N=89 pacientes. 

Número de parejas sexuales  

Con respecto al número de parejas sexuales la mayoría de las pacientes en estudio 

tenían entre 1 y 2 parejas sexuales, equivalente a un 60.7%, el siguiente grupo en orden 
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descendente tenía entre 3 - 5 parejas sexuales representando un 35.9% y el resto más 

de 5 parejas sexuales en un 3.3%. Respecto a las pacientes con lesión recurrente el 

69.6% tenían entre 1 a 2 parejas sexuales.  

 

Tabla 4. Número de parejas sexuales en pacientes con lesión de alto grado en 

Hospital Materno Infantil 1° de Mayo (2021-2022) 

Número de 

parejas 

sexuales  

1 a 2  3 a 5   Mas de 5  Total  

54 32 3 89 

Porcentaje 60.7 % 35.9 % 3.3% 100% 

Fuente:  Datos obtenidos de expedientes del registro de archivo clínico del HMI 1 de 

mayo. N=89 pacientes. 

Virus del papiloma humano  

El 61.7% de pacientes en estudio se desconoce la presencia o ausencia de VPH, un 37% 

se registraba positivo, y solo 1.1% se reportó negativo. Dentro de las pacientes que 

presentaron recurrencia solo 26% tenían VPH positivo y un 74% desconocido. 

 

Tabla 5. Virus del Papiloma Humano en pacientes en pacientes con lesión de alto 

grado en Hospital Materno Infantil 1° de Mayo (2021-2022) 

Presencia 

de VPH  

SI  NO  DESCONOCIDO   Total  

33 1 55 89 

Porcentaje 37 % 1% 62% 100% 

Fuente:  Datos obtenidos de expedientes del registro de archivo clínico del HMI 1 de 

mayo. N=89 pacientes. 
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Recurrencia de lesión  

Dentro de los 89 expedientes clínicos revisados se encontró que un 26 % presentó 

recurrencia de lesión de alto grado post cono, dentro de este porcentaje se encontró que 

un 65% tenía limites quirúrgicos positivos y un 34% con bordes negativos, además se 

encontró que un 57% la colposcopia control se reportó negativa a lesión intraepitelial de 

alto grado, sin embargo, hubo un 10% no continuó controles y un 7% se refirió a gineco 

oncología. 

Tabla 6. Valores de pacientes que recurrieron en LEI AG post cono en Hospital 

Materno Infantil 1° de Mayo (2021-2022) 

Recurrencia   SI  NO  No continuo control  Referencia   Total  

23 51 9 6 89 

Porcentaje 26% 57% 10% 7% 100% 

Fuente:  Datos obtenidos de expedientes del registro de archivo clínico del HMI 1 de 

mayo. N=89 pacientes. 

Historia de lesiones previas  

Con respecto a las pacientes en estudio el 98.8% no tenían lesiones de alto grado previas 

que se habían dado de alta, solo una paciente que representa el 1.2% ya se le había 

realizado dos conos previos en otro centro de salud y se dio de alta. Vuelve a consultar 

nuevamente en nuestro centro presentando recurrencia. 

Tabla 7. Valores de pacientes con lesiones previas de LEI AG previo a cono en 

Hospital Materno Infantil 1° de Mayo (2021-2022) 

Lesiones 

previas  

SI  NO  Total  

1 88 89 

Porcentaje 1.20% 98.8% 100% 

Fuente:  Datos obtenidos de expedientes del registro de archivo clínico del HMI 1 de 

mayo. N=89 pacientes. 
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Discusión 

 

Con base a nuestro estudio que identifica las características epidemiológicas de las 

pacientes con HSIL y su recurrencia se observó que en la variable utilizada de edad 

describe un mayor porcentaje entre las edades de 36 a 64 años, con una media de 47 

años, en la misma edad se sitúan las pacientes que presentaron recurrencia, con 

respecto a un estudio que se realizó en China que describe que las pacientes con edad 

≥50 años tienen factor de alto riesgo para la lesión residual de HSIL después de la 

conización (4), se observa que en nuestra población el rango de edad es más bajo. 

Las siguientes variables estudiadas fueron el área de residencia mostrando un 86.5% 

pertenecían al área urbana, el nivel de educación con un 64% estudios básicos coinciden 

con un estudio realizado en México que describe que las pacientes con mayor incidencia 

de HSIL son aquellas con nivel de escolaridad básico en un 48%, en asociación a otro 

estudio realizado en Perú que se observa el grado de instrucción predominante fue básica 

(70,8%), siendo la única característica estadísticamente significativa  (5) (7). 

El tipo de método anticonceptivo que más se utilizaba en las pacientes que presentan 

HSIL es hormonal correspondiendo al 39.2 % y en menor porcentaje el uso de 

preservativo en un 2.20% que tiene relación con un estudio realizado en México, que 

muestra que el uso de método hormonal fueron más frecuentes en el grupo con márgenes 

afectados, aunque sin ser estadísticamente significativos. El uso de preservativo y la 

vacunación contra el VPH fueron más frecuentes en el grupo de márgenes libres o no 

afectados, con asociación significativa en ambos casos. (6) 

En cuanto a la paridad se observo que el 62.9% tenían de 2 a 4 hijos, con inicio de 

relaciones sexuales menor a los 20 años en un 83% con una moda de 18 años, en 

pacientes que presentaron recurrencia de igual manera se sitúa en el mismo grupo etario 

con una moda de 17 años y con numero de parejas sexuales de 1 a 2 en un 60.7%, los 

hallazgos encontrados tiene correlación con un estudio realizado en Perú que demuestra 

que la mayoría de pacientes con HSIL tenían mayor de dos gestas en un 76.4%, con un 

inicio temprano de relaciones sexuales aumentando 2.21 veces el riesgo de recurrencia, 

contrastando con el numero de parejas sexuales, ya que en este estudio se observo que 
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el 70.8% presento múltiples parejas sexuales (3 o más) aumentando el riesgo hasta 3.03 

veces (7). 

Otra variable estudiada fue la presencia del VPH, en la mayoría de las pacientes en 

estudio se desconocía si tenía o no infección por el virus en un 62%, solo el 37% tenían 

prueba confirmatoria, por o cual esto nos resta datos, debido a que un estudio realizado 

en Italia mostró que los genotipos más importantes que predijeron la 

persistencia/recurrencia de la displasia cervical fueron HPV-16(100%), HPV-59(51.2%), 

HPV-52(47.7%) y HPV-18(32.8). El diagnóstico previo al tratamiento de todos esos 

genotipos se correlacionó con un mayor riesgo de persistencia/recurrencia de la displasia 

cervical. Estos datos pueden ser útiles durante el asesoramiento de los pacientes y para 

implementar nuevos programas de vacunación. (8) 

 

La recurrencia de HSIL pos-cono se presento en un 26% dentro de estos el 65% tenían 

bordes quirúrgicos positivos y el 34% bordes quirúrgicos negativos en correlación con un 

estudio realizado en China se muestran valores elevados de recurrencia debido a que en 

el estudio se observó que la tasa de recurrencia fue del 1,3% (13/1 005) y la tasa de 

progresión fue del 0,3% (3/1 005). Sin embargo se coincide que la tasa de recurrencia 

fue más alta en el grupo de margen positivo que el de margen negativo. El examen 

citológico postoperatorio combinado con la detección de VPH-HR tiene una alta 

sensibilidad y un alto valor predictor negativo de recurrencia de HSIL con ambos 100,0%. 

Los factores de riesgo alto para la recurrencia de HSIL dentro de los 24 meses posteriores 

a la LEEP en pacientes con HSIL incluyen: VPH positivo, citología anormal y margen 

endocervical positivo. (9) 
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