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Resumen

SEGUIMIENTO DE LA INFECCION POR HPV DURANTE UN PERIODO
DE CINCO ANOS EN LA COMUNIDAD FORAL DE NAVARRA

OBJETIVOS

Conocer la evolucion que han seguido las pacientes diagnosticadas de infeccion por HPV mediante citologia convencional y
captura de hibridos 11, valorando la tipologia virica (virus de alto riesgo e infecciones mixtas: alto y bajo riesgo), grado de displasia y
tratamientos instaurados, a lo largo de cinco afios.

MATERIAL Y METODOS

Se han estudiado un total de 214 casos de mujeres diagnosticadas de infeccion por HPV y se ha seguido cada uno de ellos
durante cinco afios, periodo de tiempo durante el cual estan registrados inform aticamente los datos correspondientes a la hibridacion.
De ellos, se han eliminado 45 casos por no haber sido posible realizar un seguimiento correcto mediante estudios seriados.

La muestra estudiada ha comprendido 156 casos (con edades comprendidas entre 18 y 69 afios), en los que se han podido
revisar sucesivos frotis ginecolégicos, datos de hibridacion (captura de hibridos Il1-Digene) y piezas quir urgicas (asas de diatermia,
piezas de conizacion e histerectomias) asi como el estado de los margenes quirdrgicos y su repercusion en la evolucion.

RESULTADOS

De las 156 mujeres con infeccién por HPV que componen la muestra:
a) 85 de ellas (54,48%) no han recibido tratamiento quirdargico y han evolucionado de la siguiente manera:
? 37 mujeres (23,71% del total de la muestra) presentaron infecciones por HPV que se resolvieron espontaneamente
en un periodo de tiempo inferior o igual a un afo.
? 48 mujeres (30,76% del total) presentaron infecciones persistentes. De ellas 36 mujeres (23,07% del total) se
habia negativizado en el momento de finalizar el estudio. La infeccion persistia en 12 pacientes (7,69% del total).
b) En 71 casos (45,51% del total) se realizé reseccion con asa de diatermia y/o conizacion, obteniéndose los siguientes
resultados:
? 28 mujeres (17,94% del total) presentaron alteraciones celulares de infeccion por HPV y/o displasia de bajo grado.
? 43 mujeres (27,56% del total) con edades comprendidas ente 21 y 49 afios presentaron displasia de alto grado.
De las 71 asas de diatermia y conizaciones realizadas:
a) En 41 casos (57,74%) los bordes quirurgicos estaban afectados. De éstos, en el periodo de seguimiento de cinco
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afios, 31 casos (75,60%) se han negativizado tanto en la citologia como en la hibridacién. En los 10 casos
restantes (24,39%) persistian cambios de infeccién por HPV en la citologia y virus de alto riesgo en la hibridacion.

b) En 30 casos (42,25%) los bordes quirdrgicos estaban libres. De éstos, en el periodo de seguimiento de cinco
afios, 29 casos (96,66%) se negativizaron tanto en la citologia como en la hibridacién. Tan s6lo un caso (3,33%) presentd
infeccion persistente por HPV en la citologia y presencia de virus de alto riesgo en la hibridacion.

CONCLUSIONES

1.- El 85,18% del total de las mujeres infectadas con virus de alto riesgo e infecciones mixtas (alto y bajo riesgo) se
negativizaron en un periodo de seguimiento de cinco afios.

2.- El 46,78% del total de las mujeres se negativizaron espontaneamente a lo largo de un periodo de seguimiento de cinco
afos. De estas pacientes, el 43,52% se negativizé en un periodo de tiempo inferior a un afio.

3.- El 38,40% de la muestra estudiada se negativizo tras tratamiento quirdrgico en el periodo de seguimiento de cinco afios.

4.- El 14,78% de todas las pacientes estudiadas presentan infeccion persistente por HPV al finalizar los cinco afios de
seguimiento. Ninguna de ellas presenta alteraciones citolégicas de displasia en los estudios seriados realizados.

5- El 75,60% de las pacientes a las que se les realizé tratamiento quirargico con afectacion de margenes en las piezas de
reseccion, evolucion6 favorablemente con negativizacion tanto de la citologia como de la hibridacion.

Introduccion

En los dltimos afios se ha demostrado que el virus del papiloma humano (HPV) juega un papel primordial en la patogénesis del
carcinoma de @&rvix puesto que es todavia el tumor maligno nés frecuente del tracto genital femenino en muchos paises,
especialmente en aquellos en vias de desarrollo. En el mundo occidental la incidencia de este tumor ha disminuido significativamente
durante las ultimas décadas gracias a los programas de deteccion precoz mediante la citologia cérvico-vaginal. Actualmente se utiliza
el test de captura de hibridos en el diagn 6stico y seguimiento de la infeccion por HPV.

Material y Métodos

Se han estudiado un total de 214 casos de mujeres diagnosticadas de infeccion por HPV y se ha seguido cada uno de ellos
durante cinco anos, periodo de tiempo durante el cual estan registrados inform aticamente los datos correspondientes a la hibridacion.
De ellos, se han eliminado 45 casos por no haber sido posible realizar un seguimiento correcto mediante estudios seriados.

La muestra estudiada ha comprendido 156 casos (con edades comprendidas entre 18 y 69 afios), en los que se han podido
revisar sucesivos frotis ginecoloégicos, datos de hibridacién (captura de hibridos Il-Digene) y piezas quirurgicas (asas de diatermia,
piezas de conizacién e histerectomias) asi como el estado de los margenes quirdrgicos y su repercusion en la evolucion.

Resultados

De las 156 mujeres con infeccion por HPV que componen la muestra:
a) 85 de ellas (54,48%) no han recibido tratamiento quirdrgico y han evolucionado de la siguiente manera:
? 37 mujeres (23,71% del total de la muestra) presentaron infecciones por HPV que se resolvieron espontaneamente
en un periodo de tiempo inferior o igual a un afio.
? 48 mujeres (30,76% del total) presentaron infecciones persistentes. De ellas 36 mujeres (23,07% del total) se
habia negativizado en el momento de finalizar el estudio. La infeccién persistia en 12 pacientes (7,69% del total).
b) En 71 casos (45,51% del total) se realizé reseccion con asa de diatermia y/o conizacion, obteniéndose los siguientes
resultados:
? 28 mujeres (17,94% del total) presentaron alteraciones celulares de infeccion por HPV y/o displasia de bajo grado.
? 43 mujeres (27,56% del total) con edades comprendidas ente 21 y 49 afios presentaron displasia de alto grado.
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De las 71 asas de diatermia y conizaciones realizadas:

a) En 41 casos (57,74%) los bordes quirdrgicos estaban afectados. De éstos, en el periodo de seguimiento de cinco
afios, 31 casos (75,60%) se han negativizado tanto en la citologia como en la hibridacién. En los 10 casos restantes
(24,39%) persistian cambios de infeccién por HPV en la citologia y virus de alto riesgo en la hibridacion.

b) En 30 casos (42,25%) los bordes quirdrgicos estaban libres. De éstos, en el periodo de seguimiento de cinco
afios, 29 casos (96,66%) se negativizaron tanto en la citologia como en la hibridacién. Tan s6lo un caso (3,33%) present6
infeccion persistente por HPV en la citologia y presencia de virus de alto riesgo en la hibridacion.

Figura 1 - Citologia cervico-vaginal con presencia de coilocitos.
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Figura 2 - Células disqueratdsicas orangéfilas con ntcleo picnético en un caso con hibridacién positiva para virus de alto riesgo.
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Figura 3 - Displasia de alto grado: grupo de células con superposicion nuclear, desproporcion nicleo-citoplasma y nicleo grande con

cromatina tosca
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Figura 4 - Displasia de alto grado en el epitelio escamoso con afectacion del epitelio glandular endocervical
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Figura 5 - Displasia de alto grado (CIN II) con lesiones coilociticas en el epitelio superficial
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Discusi 6n

Entre nuestros resultados es de resaltar que del total de la muestra, el 85,18% de las mujeres infectadas por virus de HPV se
negativizaron en un periodo de seguimiento de cinco afios. Un 14,78% de todas las mujeres presentaban infecciéon persistente.

Dichos resultados concuerdan con datos de la literatura (6) que apuntan a que el 80-90% de las infecciones por HPV se resuelven
espontaneamente y entre un 10-20% persisten, siendo estas pacientes las que constituyen un grupo de alto riesgo para la progresion
neoplasica.

El grupo de pacientes donde persisti6 la infeccion por HPV de nuestro estudio (14,78%), no presentaban alteraciones de displasia
en los estudios citolégicos realizados en el periodo de seguimiento de cinco afios. Estos resultados pueden ser debidos a que el
periodo de seguimiento realizado haya sido insuficiente (2).

Conclusiones

1.- El 85,18% del total de las mujeres infectadas con virus de alto riesgo e infecciones mixtas (alto y bajo riesgo) se
negativizaron en un periodo de seguimiento de cinco afios.
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2.- El 46,78% del total de las mujeres se negativizaron espontineamente a lo largo de un periodo de seguimiento de cinco
afios. De estas pacientes, el 43,52% se negativizé en un periodo de tiempo inferior a un afio.

3.- El 38,40% de la muestra estudiada se negativiz6 tras tratamiento quirdrgico en el periodo de seguimiento de cinco afios.

4.- El 14,78% de todas las pacientes estudiadas presentan infeccion persistente por HPV al finalizar los cinco afios de
seguimiento. Ninguna de ellas presenta alteraciones citolégicas de displasia en los estudios seriados realizados.

5- El 75,60% de las pacientes a las que se les realizé tratamiento quirudrgico con afectacion de margenes en las piezas de
reseccion, evolucion6 favorablemente con negativizacién tanto de la citologia como de la hibridacion.
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