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I. INTRODUCCION

El carcinoma del cuello uterino diagnosticado durante el embarazo es un desafio dificil
para la paciente y su médico. Tradicionalmente, este cancer ha sido considerado una
enfermedad potencialmente fatal que justifica un tratamiento rapido. Se consideraba que

una demora en el diagnéstico o en el tratamiento comprometia la supervivencia materna.

Cuando el cancer del cuello uterino se diagnosticaba lejos del término, por lo general se
recomendaba el tratamiento definitivo, con independencia de los efectos sobre el feto en
desarrollo. Lamentablemente, esta politica a menudo indicaba que el embarazo se debia

sacrificar en un esfuerzo por curar a la madre de su cancer.

Muchas de las modalidades diagnésticas y terapéuticas empleadas para el cancer de
cuello uterino pueden tener un impacto adverso en el feto en desarrollo. Puede ser
necesario concluir el embarazo para acelerar el tratamiento o para evitar que la
terapéutica oncoldgica pueda producir una lesién fetal o incluso el aborto. Sin embargo,
hay poca informacién objetiva relacionada con el efecto del cancer del cuello uterino

sobre el embarazo o el impacto del embarazo sobre la historia natural del cancer de
cuello uterino.

El carcinoma del cuello uterino es el proceso maligno ginecolégico mas frecuente asociada
con el embarazo. La incidencia varia con la inclusién de casos de carcinoma in situ y de

aquellas pacientes que son diagnosticadas en el periodo post parto.

Entre el 10 y el 15 por ciento de casos de cancer cervical se producen durante la edad
reproductiva. A pesar de ello, sélo el 3 % de los canceres del cuello uterino se

diagnostican durante el embarazo y el 0,05 % de todos los embarazos se complican por
un cancer del cuello uterino.



IT OBJETIVOS

a. OBJETIVO GENERAL
Identificar factores de riesgo que causan morbimortalidad maternofetal en pacientes
embarazadas que cursan con cancer de cervix.

Evaluar los métodos de diagnéstico, conducta y seguimiento.

b. OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Determinar la incidencia del carcinoma in situ y del cancer de cuello uterino
invasor durante el embarazo.
Identificar el nivel sociocultural.
Determinar factores asociados al cancer de cervix y embarazo relacionados con
los antecedentes gineco-obstétricos.
Identificar la edad gestacional del embarazo en que ocurren las complicaciones.
Identificar las complicaciones que presenta la madre y el producto durante el
embarazo.
Conocer el modo de terminacion del embarazo.
Evaluar el manejo segun la edad gestacional con que cursa el embarazo.

Indicar el tipo mas frecuente de procedimiento diagnéstico.
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Conocer el tipo histopatolégico mas frecuente.

10. Conocer las caracteristicas del recién nacido de madres con cancer de cervix y
embarazo en relacién al peso.

11. Evaluar el manejo durante el puerperio.

12. Comparar el manejo realizado en nuestro servicio segtn el estadio del cancer de

cervix con datos establecidos en la bibliografia.

III JUSTIFICACION

Actualmente en nuestro medio el cdncer de cuello uterino diagnosticado durante el
embarazo ha aumentado considerablemente en frecuencia, de ahi nace la inquietud de
realizar la presente investigacion.

El presente trabajo esta enmarcado en lo que es el cancer de cervix y embarazo y dentro
del mismo pretende investigar factores de riesgo y complicaciones que se presentan para
tomar medidas preventivas.



