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Existencia de epitelio plano
poliestratificado por encima del OCE
(que generalmente es cilíndrico)

Corresponde a la respuesta 
fisiológica ante las agresiones 

repetidas como cervicitis 

Es la presencia de 
epitelio de tipo 

endocervical por fuera 
del OCE en contacto 
con el medio vaginal

Generalmente es 
asintomático, puede 
presentar leucorrea o 

sinusorragia (sangrado 
con las relaciones 

sexuales)
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PÓLIPOS

Tumores benignos más comunes 

Frecuente en multíparas y >40 años 

Existen dos tipos los pediculados y 
los sésiles 

Pueden ser asintomáticos o 
presentar hemorragias vaginales y 

leucorrea. 

TRATAMIENTO:

Extirpación: TORSIÓN 
(pediculados) y RESECCIÓN CON 

ELECTROBISTURI (sésiles)
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QUISTES

Producen por una obstrucción de las 
glándulas cervicales.

El más común es el Quiste de 
Naboth 

Generalmente son asintomáticos y no 
requieren tratamiento dependiendo de su 

tamaño 
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CERVICITIS 

Es la inflamación del cuello uterino  

CAUSAS: Infecciones o Traumas. 

ETIOLOGIA 

CLINICA: Leucorrea.

COMPLICACIONES:

Sinequias (infertilidad), metaplasia, 
EPI y hematomera 

INESPECIFICAS: 

Las mas comunes generalmente por 
cocobacilos 

ESPECIFICAS:

Gonococos, sífilis, TBC, Cándida 
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El cáncer cérvico uterino es una alteración celular que se origina en el

epitelio del cuello uterino y que se manifiesta inicialmente a través de

lesiones precursoras de lenta y progresiva evolución, debido a una

infección por algunos tipos de papiloma virus humanos (VPH) estas

pueden suceder en atapas de displasia leve, moderada o severa.

ES UN PROBLEMA DE SALUD PUBLICA 

VPH los tipos 6 y 11 pueden
provocar lesiones verrugosas en
los genitales

VPH Los tipos 16, 18, 31, 33, 35, 45 y
56 pueden provocar alteraciones
celulares en la vagina y el cuello
uterino llamadas displasias.
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CACU

PRE INVASOR

Cáncer in situ que 
invade al epitelio sin 

llegar al estroma 
subyacente

INVASOR 

Compromete la 
membrana basal

PREVENCION

PRIMARIA

VACUNA

SECUNDARIA 

TAMIZAJE CON 
PRUEBAS 

CITOLOGICAS
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• A1: Histerectomía simple

o conización si el deseo

de la paciente de

gestación no son

cumplidos.

• A2: Histerectomía radical

mas linfadenectomía

pélvica, si quiere

conservar la fertilidad

realizar traquelectomia

mas linfadenectomía

pélvica.

• IB1 – IIA1 Histerectomía

radical mas

linfadenectomía pélvica.

• IB2 – IIA2 – IIB – III- IVA

Radioterapia y

quimioterapia

concomitante.
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