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¢ Bibliografia ASC-H?

« Poco frecuente (0.27-0.6%)
« Riesgo de lesion HSIL-CIN — 26-68%

¢, ASC-H en nuestro medio?

« Aumento subjetivo de las citologias ASC-H

. Acompafiado de otros cambios citoldgicos — Se ha precisado participacion de revision de los
casos junto con anatomia patoldgica para su correcto manejo

« Analisis descriptivo serie de 6 casos de pacientes captadas entre 07.2022 - 01.2023

Caso 1

Caso 2

Caso 3

Caso 4

Caso 5

Caso 6

|

Edad

27 afios

48 afios

40 afios

44 anos

31 afios

44 anos

Alteracion
citologica

LSIL/
HSIL/
ASC-H

LSIL/
HSIL/
ASC-H

HSIL /
ASC-H

HSIL /
ASC-H

HSIL /
ASC-H

HSIL /
ASC-H
VPH

VPH

16+

51/61+

16+

51+
31, 66+

16, 35+

Colposcopia

Cambios
mayores

Cambios
mayores

Cambios
menores-
mayores

Cambios
mayores

Cambios
mayores

Cambios
mayores

Biopsia

CIN Il

Biopsia
Benigna

CINI /
Benignas

CIN I

CIN I

CIN Il

Resultado
LLETZ

CIN 11-111

No
realizado

No
realizado

CIN I-II.

CIN 1

CIN 1

Segimiento

Biopsia posterior
CIN |

Seguimiento perdido

COTEST negativo al afio

COTEST negativo al afio

COTEST negativo a los 6
meses

COTEST negativo al afio

v" Vacunacion — 0% Tabaco = 16.6%

v’ Citologia informada solo como ASC-H - 0%
v Coexistencia alteraciones bajo/alto grado - 33.3% v* Biopsia HSIL-CIN - 66.6%

v VPH 16 - 50%
v VPH 51 - 33.3%

En nuestra muestra y teniendo en cuenta la limitacion de

Su pequeio tamafo concluimos que:

+ Latasade lesidon subyacente cuando nos
encontramos ante un ASC-H se acerca mas a la
descritaen el caso del HSIL que en el caso del
ASC-H.

* Unode losinconvenientes es el diagndstico
concomitante con otro tipo de alteraciones
citologicas, que hace disminuir su especificidad
dificultando el manejo.

 El manejo multidiciplinar y la reevaluaciéon de las
citologias junto con los servicios de anatomia
patoldqgica facilita el manejo de dicha alteracién poco

prevalente.
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