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CÁNCER DE 

CUELLO UTERINO 

Es un cáncer que se forma 

en los tejidos del cuello 

uterino 

 El cáncer de cuello 

uterino casi siempre es 

causado por la 

infección por el VPH, 

habiéndose detectado 

el VPH en el 99% de los 

tumores del cuello 

uterino 

QUÉ DIFERENTES 

TIPOS DE CÁNCER DE 

CUELLO UTERINO 

HAY 

Existen tres categorías de 

cáncer de cuello uterino 
TUMOR 

ESCAMOSO: 

Este es el subtipo más 

común, representa entre el 

70% y el 80% de los 

cánceres de cuello uterino 

TUMOR 

Glandular (adenocarcinoma): Este 

subtipo representa entre el 20% y el 

25% de los cánceres de cuello uterino 

. El adenocarcinoma comienza 

en las células cervicales que 

producen moco y otros líquidos 

OTROS TUMORES 

EPITELIALES 

Estos subtipos menos frecuentes 

incluyen el carcinoma adenoescamoso, 

los tumores neuroendocrinos y el 

carcinoma indiferenciado 

NEOPLASIA INTRAEPITELIAL 

CERVICAL NO INVASIVA 

Es un término que se utiliza para describir 

los cambios anormales en las células 

escamosas del cuello uterino 
NIC 1 Hasta un tercio del grosor del 

revestimiento que cubre el cuello 

uterino tiene células anormales 

NIC 2 

Entre un tercio y dos tercios del 

revestimiento que cubre el cuello 

uterino tiene células anormales 
NIC 3 

 El espesor total del revestimiento 

que cubre el cuello uterino tiene 

células anormales. 

CÁNCER DE 

CUELLO UTERINO 

EN ESTADIO 

TEMPRANO 

El cáncer de cuello uterino se describe 

como un cáncer en estadio temprano si el 

tumor no se ha diseminado más allá del 

cuello uterino 

Estos cánceres normalmente 

son operables y el tratamiento 

primario suele ser la cirugía para 

extirpar el cáncer. 

CÁNCER DE CUELLO 

UTERINO LOCALMENTE 

AVANZADO 

Se considera localmente avanzado si 

se ha diseminado fuera del cuello 

uterino hasta los tejidos 

circundantes 

CÁNCER DE CUELLO 

UTERINO 

METASTÁSICO 

El cáncer de cuello uterino se describe como 

metastásico cuando se ha diseminado a otras 

partes del cuerpo, como los pulmones 
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¿CUÁLES SON LOS 

SÍNTOMAS DEL CÁNCER 

DE CUELLO UTERINO? 

. Los síntomas que se pueden 

observar en la enfermedad 

avanzada incluyen 

Sangrado vaginal anormal entre períodos 

menstruales o durante/después de mantener 

relaciones sexuales o hacer ejercicio. 

• Dolor pélvico. • Secreción vaginal. • 

Dolor o incomodidad durante el sexo 
QUÉ CAUSA EL 

CÁNCER DE CUELLO 

UTERINO 

La causa más significativa del cáncer de 

cuello uterino es la infección 

persistente por VPH 

CÓMO SE DIAGNOSTICA EL 

CÁNCER DE CUELLO UTERINO? 

El diagnóstico de cáncer de cuello 

uterino se basa en los resultados de los 

siguientes exámenes y pruebas: 

EXAMEN CLÍNICO 
Si experimenta síntomas de cáncer de cuello 

uterino, su médico llevará a cabo un examen 

clínico. Examinará su cuello uterino y su 

vagina y comprobará si hay anormalidades 

BIOPSIA DE 

CONO 

e cono se utilizan para 

ayudar a diagnosticar el 

cáncer de cuello uterino y 

para tratar las células 

anormales del cuello 

uterino. 

¿CUÁLES SON LAS OPCIONES DE 

TRATAMIENTO DEL CÁNCER DE CUELLO 

UTERINO 

Dependerá del tamaño, localización y 

estadio del tumor, así como de su estado 

general de salud y su estado físico. 

CIRUGÍA 

Es la extirpación de todas las células 

cancerosas. Esto puede incluir la conización 

(extirpación de una sección del cuello 

uterino en forma de cono) 

QUIMIORRADIOTERAPIA 
es una combinación de 

quimioterapia y radioterapia 

QUIMIOTERAPIA se puede utilizar para tratar a algunas 

pacientes con cáncer de cuello uterino 

localmente avanzado y como tratamiento 

paliativo en la enfermedad metastásica. 

TERAPIAS 

DIRIGIDAS 

Son medicamentos 

que bloquean las vías 

de señalización 

específicas de las 

células cancerosas que 

las estimulan a crecer 


