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RESUMEN

Titulo: Lesiones cervicales asociadas al HPV detectadas en el HSJB desde Enero del
2010 a Enero del 2012

Autores: Agosto Valeria, Gonzalez Cynthia Daniela, Martins Claudia.
Padrino: Dra Oviedo Abate Nadia.

Lugar y Fecha: Hospital San Juan Bautista. Division Anatomia Patoldgica. Santo
Tomé - Corrientes, 2012.

Objetivo: Determinar la incidencia de lesiones cervicales detectadas en el servicio de
Anatomia Patoldgica del HSJB desde Enero 2010 a Enero 2012, establecer las
edades y los estadios evolutivos mas frecuentes

Material y Método: Se revisaron los informes de los PAP almacenados en los
registros del servicio de Anatomia Patoldgica del HSJB. Se analizo un total de 110
pacientes con alteraciones en el cuello uterino. Se calcularon promedios y frecuencias
para las distintas variables.

Resultados: Durante el analisis de los datos se encontrd que en el grupo etario entre
18 — 29 afios es el mas afectado. Con respecto a las lesiones del cuello uterino, el SIL
de bajo grado es la mas frecuente.

Conclusiones: Fueron analizados un total de 3578 PAP en el servicio de Anatomia
Patolégica del HSJB de Enero del 2010 a Enero del 2012; en los que 110 fueron
positivos para lesiones cervicales por HPV; de estos 63 fueron biopsiados.

Palabras Claves: HPV, PAP, citologia, lesiones cervicales, edad.



ABSTRACT

Title: HPV associated lesions detected in the Hospital San Juan Bautista from January
2010 January 2012

Author: Agosto Valeria, Gonzalez Cynthia Daniela, Martins Claudia.
Mentor: Dra Oviedo Abate Nadia.
Place and Date:Hospital San Juan Bautista, Santo Tomé Corrientes, 2012.

Objective: determine the incidence of patients with cervical lesions detected in the
pathology department of the Hospital San Juan Bautista in the period of time between
January 2010 and January 2012, establish at what age and stage of development that
are more frequent.

Methodology: We reviewed the reports of the PAP stored in registers service HSJB
Pathology. We analyzed a total of 110 patients with abnormalities in the cervix.
Averages and frequencies were calculated for the different variables.

Results:During the analysis of the data was found in the age group between 18 to 29
years is the most affected. Regarding cervical lesions, low-grade SIL is the most
common.

Conclusions:There were a total of 3578 PAP in service HSJB Pathology from January
2010 to January 2012, in which 110 were positive for HPV cervical lesions, of these 63
were biopsied.

Key words: HPV, PAP, cytology, cervical injury, age.



INTRODUCCION

Los papilomas virus humanos (HPV) se incluyen en la familia papillomaviridae y se
caracterizan por su capacidad de producir lesiones proliferativas en piel y mucosas.

Algunos tipos de HPV pueden causar verrugas o condilomas, mientras otros pueden
generar infecciones subclinicas, que pueden dar lugar a cancer cervical, de vulva,
vagina y ano en mujeres, o cancer de ano y pene en hombres. Es la infeccion por
transmision sexual mas frecuente.

La infeccién persistente con algunos tipos de HPV denominados de alto riesgo puede
evolucionar y producir lesiones precancerosas y cancer invasivo. La infeccion con HPV
es la causa principal de cancer cervical.

Un individuo puede infectarse con diferentes tipos de HPV. Los virus de alto riesgo,
con mayor progresién a malignidad son tipos 16, 18, 31, 33, 45, 58 y los de bajo riesgo
tipo 6 y 11, encontrados en verrugas genitales y papilomas de laringe, no ofrecen
ningun riesgo de malignidad.

Los dos tipos mas importantes son HPV 16 y 18: HPV 16 esta asociado con casi el
60% de los casos de cancer cervical, y HPV 18 por otro 10% de los casos.

Factores de riesgo:

. Mdultiples parejas sexuales;

. Una pareja masculina con muchos compafieros sexuales presentes o pasados;
. Edad temprana en la primera relacion sexual;

. Elevado nimero de partos;

. Infeccidn persistente con un HPV de alto riesgo (tipo 16 o 18);

. Inmunosupresion;

. Uso de contraceptivos orales;

. Tabaco

El método preventivo mas usado es el Papanicolau, una técnica eficaz en diagnostico
de la enfermedad en etapas tempranas. Para la clasificacion de las lesiones asociadas
se utilizara el sistema Bethesda.

En la actualidad existen 2 tipos de vacunas para prevenir el HPV, la Gardasil y la
Cervarix.



Gardasil, los ensayos clinicos mostraron proteccién contra la infeccién inicial por los
serotipos 6, 11, 16 y 18.

Cervarix, solo brinda proteccién contra infecciones por los tipos 16 y 18.

Las mujeres pueden ser vacunadas en un rango de edad de entre 9 y 26 afios, pero lo
ideal es que sean vacunadas antes del inicio de las actividades sexuales.

El objetivo de este trabajo es, cuantificar el nGmero de casos nuevos con lesiones
cervicales asociadas al HPV para relacionar con el riego de cancer de cuello uterino
en esta poblacion. Tambien cuantificar el nimero de casos de los diferentes tipos de
lesiones, separandolos de acuerdo a los diferentes grados de SIL, establecer las
edades y los estadios evolutivos mas frecuentes.



MATERIALES Y METODOS

Se revisaron 3578 PAP realizados en el servicio de Anatomia Patoldgica del Hospital
San Juan Bautista en el periodo comprendido entre Enero de 2010 a Enero de
2012.Se seleccionaron los casos positivos para obtener incidencia, rango etario mas
afectado y distribucién de los tipos de lesiones.

Las variables seleccionadas fueron: la edad y los tipos de lesiones localizadas en el
cuello uterino asociadas al HPV. La edad fue obtenida de las fichas del servicio de
Anatomia Patoldgica, asi como los tipos de lesiones encontradas.

Para el grupo etario se dividié en cuartiles,siendo cada 11 anos la diferencia etaria (18
—29,30-41, 42 - 53, 54 — 65). Se clasificaron las lesiones cervicales en (L-SIL, H-
SIL y No Determinadas) requiriendo este ultimo la repeticion del estudio posterior al
tratamiento.

De la recoleccion de datos realizada, se registro un total de 110 PAP positivos, siendo
todas encontradas en perfectas condiciones de ser analizadas, por presentar la
completa informacion respecto a las variables.

Sobre la muestra seleccionada se obtuvo el porcentaje de la distribucién segun las
lesiones del cuello uterino asociadas al HPV y la distribucién segun la edad.
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Vagina O LAS LESIONES
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RESULTADOS

De los 3578 resultados de PAP analizados, en 110 casos (3%) se encontraron
evidencias de lesiones asociadas al HPV que van desde L-SIL hasta carcinoma
infiltrante de cérvix.

La incidencia de estos tipos de lesiones es la siguiente

Tipo de lesion Frecuencia Porcentaje
L-SIL 60 55%
H-SIL 34 31%

No determinado 16 14%
Total 110 100%

Distribucion de Lesiones

mL-SIL
m H-SIL

No determinado

Se encontraron 60 casos de L-SIL (55%), 34 casos de H-SIL (31%), y 16 casos de
resultado no determinado (14%) los cuales requirieron la repeticion del estudio
posterior al tratamiento.




La moda se encontrd en los 24 afios de edad. El grupo etario con mayor nimero de
casos positivos fue el comprendido entre los 18 y 29 afios con 45 casos (34%),
seguido de 30 casos (15%) entre 30 y 41 afios, 24 casos (20%) entre 42 y 53 afios y
11 casos (18%) entre 54 y 65 afos.

Grupo etario Frecuencia Porcentaje
18-29 45 34%
30-41 30 15%
42-53 24 20%
54-65 11 18%

Distribucion segun la edad
50 34%

40 -

15%

20%

20 -

18%

18-29 30-41 42 -53 54 -65




DISCUSION

El presente trabajo se enfoca en demostrar la incidencia de lesiones asociadas al HPV
en el Hospital San Juan Bautista, Santo Tome, Corrientes; conociendo la mayor
frecuencia de estas en la zona con respecto al resto del pais y la alta mortalidad
producida por la neoplasia cervical, que segun estudios epidemioldgicos y viroldégicos
se asocia en un 100% de los casos a infecciones por este virus

Los genotipos mas comunes en el pais son el 16 y 18, pertenecientes al grupo de alto
riesgo oncogénico y responsables del 70% de cancer cervicouterino, seguidos de los
genotipos 6 y11 causantes de verrugas genitales

Se presenta una limitacion para conocer la verdadera incidencia de infeccion
cervicouterina por HPV en la poblacién, debido a que no se dispone de las pruebas
necesarias para su demostracién, al igual que la diferenciacion entre los diferentes
genotipos virales, pero se puede evidenciar una alta frecuencia de lesiones de alto
grado, principalmente a edades avanzadas.

De los resultados obtenidos se encuentra que un 3% de la poblacion estudiada
presenta lesiones asociadas al HPV y dentro de esta se presenta una gran tendencia
de casos positivos en personas jévenes (menores de 29 afios). Si bien en la mayoria
se hallan lesiones de bajo grado, es conocido que estas son de caracter progresivo,
por lo cual muchas de ellas seguirian su evolucién natural a carcinoma infiltrante de no
tomarse medidas terapéuticas correspondientes.

Es importante aqui el rol de la prevencién, considerando que esta patologia es
prevenible y a su vez puede ser diagnosticada de forma precoz ya que se encuentra a
disposicién de la poblacion los estudios de screening necesarios. En este sentido
serian Utiles estrategias para el diagnostico precoz, educacion a la poblaciéon acerca
de salud sexual, informacién acerva del HPV, aconsejar el uso de métodos de barrera
para prevenirlo al igual que en otras enfermedades de transmision sexual, cuales son
los factores que aumentan el riesgo de adquirirla, como inicio temprano de actividades
sexuales, numero de parejas, uso de anticonceptivos orales, entre otros, y cuales son
las complicaciones que presenta su infeccion, haciendo énfasis en la neoplasia
cervicouterina. En este sentido, juega un papel importante el lanzamiento de la vacuna
bivalente que brinda profilaxis contra los genotipos de mayor riesgo oncolégico (16 y
18) y esta disponible de forma gratuita para todas las nifias que hayan cumplido 11
afos de edad nacidas a partir del 1° de enero del afio 2000.



CONCLUSIONES

La incidencia de lesiones asociadas al HPV dentro de la poblacién estudiada en el
periodo comprendido entre Enero del 2010 a Enero del 2012 es de 110 casos dentro
de una muestra de 3578 resultados analizdos, lo cual representa el 3% del total.

Se encontré una mayor frecuencia de casos positivos dentro del rango etario
comprendido entre los 18 y 29 afios con 45 casos (34%) de los cuales 39 casos
(86.66%) pertenecen a lesiones de bajo grado y 6 casos (13.33%) a lesiones de alto
grado. La moda se presento en los 24 afios.

El tipo de lesion mas frecuentemente encontrada es SIL de bajo grado (L-SIL)
representando un 55% del total de los resultados positivos.

Dentro de los diferentes rangos etarios se encontré una mayor incidencia de lesiones
de alto grado en el rango de 42 y 53 afios con un total de 12 casos, presentando 8
casos de carcinoma infiltrante.
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