
INTRODUCCIÓN: la presencia de células endometriales en citologías de
mujeres posmenopáusicas se asocia, según la literatura, a un 5% de
patología endometrial maligna. Por tanto, ante este resultado citológico se
recomienda realizar estudio dirigido del endometrio mediante ecografía,
añadiendo una biopsia en caso de sospecha.

OBJETIVOS: Analizar los casos de citologías con células endometriales en
mujeres posmenopáusicas de nuestro centro, correlacionándolos con la
detección o no de patología endometrial.

MATERIAL Y MÉTODOS: estudio descriptivo retrospectivo en el que se
analizaron las citologías con presencia de células endometriales en mujeres
menopáusicas de nuestra área sanitaria, entre el 1 de enero de 2020 y el 31
de diciembre de 2022. Se examinó la edad, la presencia o no de metrorragia
(MPM), el grosor endometrial por ecografía transvaginal, la realización o no
de biopsia endometrial, así como sus resultados. Se excluyeron aquellas
pacientes con células neoplásicas en la citología o AGC NOS.

DISCUSIÓN: La frecuencia de diagnóstico de patología endometrial en mujeres posmenopáusicas con citologías que muestran células endometriales no
está clara. Se ha considerado que aproximadamente un 5% de las pacientes son diagnosticadas finalmente de una neoplasia endometrial maligna. En
nuestro estudio, hemos obtenido un diagnóstico oncológico en un 15% de los casos, lo que supone un aumento en relación a lo expuesto en la literatura.
No obstante, debemos considerar que todos estos casos se dieron en pacientes con MPM y dicho síntoma se considera el mayor predictor de cáncer
endometrial. No obtuvimos ningún caso de malignidad en pacientes asintomáticas que se realizaron la citología por cribado.

TÍTULO: Análisis descriptivo retrospectivo de las citologías con
presencia de células endometriales en mujeres posmenopáusicas y su
correlación con patología endometrial.
Rodríguez-Rubio Corona C, Del Valle Rubido C, Salvador Osuna M, Díaz González E, Pérez Míes B, Lázaro-Carrasco de la Fuente J.

Total CML cels. endometriales n= 26

Edad media (años) 63 (51-88)

Biopsias endometriales n= 20 (77%)

Endometrio >3 mm n=17 (65%)

Asintomáticas (cribado) n=14 54%
Patología maligna 0 0%
Patología benigna 14 100%
- Atrófico 2 8%
- Endometrio proliferativo 2 8%
- Ninguno 8 31%
- Tto hormonal 
(tamoxifeno) 2 8%

RESULTADOS:

MPM n=12 46%
Patología maligna 4 15%
- Adenoca colorrectal 1 4%
- Adenoca
endometrioide 3 11%
Patología benigna 8 31%
- Pólipo endocérvix 1 4%
- Pólipo endometrio 6 23%
- Pólipo endometrio 
hiperplasia atípica 1 4%

Asintomáticas MPM


