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Introduccion: El virus del papiloma humano (VPH) representa una de las
infecciones de transmisidn sexual mas comun, conociéndose mas de 100 tipos
virales que, en relacidn a su patogenia oncologica, se clasifican en tipos de alto y

de bajo riesgo oncologico.

Objetivo: Reflexionar sobre la adecuacion de la vacuna
sistematica en ninas preadolescentes frente a VPH.

Resultados:

1. Generalmente las infecciones por VPH ceden
espontaneamente en un plazo maximo de dos anos,
pero pueden persistir y producir lesiones
precancerosas de cuello uterino que si no se tratan
pueden evolucionar en 20-30 anos a un cancer
cervical. Por ello la deteccion precoz mediante
cribados sistematicos representa una estrategia de
prevencion secundaria muy eficiente para prevenir
el cancer cervical.

2. La prevalencia de la infeccion esta asociada a la
edad, siendo mas alta en las edades inmediatas al
inicio de las relaciones sexuales (entre los 15-25
anos), posteriormente se produce un descenso muy
marcado entre los 25-40 anos para estabilizarse a
partir de esta edad.

3. En Espana la prevalencia de infeccion VPH es del
29%, una de las mas bajas de Europa.

4. Existen dos vacunas frente al VPH: Gardasil, previene
contra los tipos 6, 11, 16 y 18 del VPH. Y Cervarix,
que protege frente a los tipos 16 y 18.

5. La introduccion del programa de vacunacion frente a
VPH no elimina la necesidad de cribado ya que el
cancer puede estar producido por otros tipos de
VPH no incluidos en la vacuna.

6. Aun se desconoce la duracion de la inmunidad de la
vacuna a largo plazo.

7. Se deben de promover campanas de educacion
sanitaria para evitar que la percepcion de sequridad
tras la introduccion de la vacuna, lleve a un
aumento de practicas sexuales no seguras, de forma
especial entre los adolescentes vacunados.

Método: Se realiza una revision bibliografica en
las bases de datos de fisterra y pubmed para
conocer la situacion actual de la infeccién del

VPH.

Conclusiones:
Con todos estos datos nos

preguntamos
¢ Esta justificado vacunar a todas las

ninas para prevenir un hipoteético
cancer al cabo de 30 anos, que
ademas lo estamos previniendo con el
programa de cribaje de cancer de

cervix?
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