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RESUMEN 

Fundamento: el papiloma virus humano (HPV por sus siglas en inglés) se considera un virus antiguo, es la 

infección de transmisión sexual (ITS) más común a escala mundial en las mujeres sexualmente activas; 
adopta forma de verrugas genitales. El HPV se relaciona con el cáncer de cuello de útero y otros tumores. 

Objetivo: determinar la prevalencia del HPV en mujeres que acudieron a la consulta municipal de patología 

benigna de cuello, en el policlínico “Jimmy Hirzel”, Bayamo, Granma, durante el año 2013. 

Métodos: se realizó un estudio descriptivo, retrospectivo, en una muestra de 1087 pacientes con diagnóstico 
de infección por papiloma virus humano, que acudieron a la referida de enero a diciembre de 2013. Los datos 

fueron obtenidos mediante la historia clínica confeccionada en la consulta y la hoja de cargo. 
Resultados: se evidenció que el 54,2 % presentó síndrome de flujo vaginal; el grupo de edades más 

afectado fue el de 25-44 años con un 53,3 % y el 70,7 % de las pacientes presentaron lesiones de bajo 

grado.  

Conclusiones: existe una gran incidencia del papiloma virus humano, significativa en aquellas pacientes que 
presentaron lesiones del cérvix, siendo más abundantes las lesiones de bajo grado. 

Palabras clave: PAPILOMA VIRUS HUMANO (HPV); INFECCIONES DE TRANSMISIÓN SEXUAL (ITS); 
CÁNCER DE CÉRVIX. 

Descriptores: INFECCIONES POR PAPILLOMAVIRUS; ENFERMEDADES DE TRANSMISIÓN SEXUAL; 

NEOPLASIAS. 

 

ABSTRACT 

Background: the human papilloma virus (HPV) is considered an ancient virus; it is the most common 

sexually transmitted infection in sexually active women all over the world, taking the form of genital warts. 

The HPV is the cause of the cervical cancer and other tumors. 

Objective: to estimate the prevalence of the human papilloma virus in women who came to the municipal 
consultation of cervix benign pathology. 

Methods: a retrospective and descriptive study was carried out with a sample of 1087 patients with human 
papilloma virus, who came to the consultation from January to December, 2013. The information was 

collected from the health history made in consultation and the service record. 

Results: it was evident that the 54,2 % of the patients with HPV showed the vaginal discharge syndrome; 

the most affected age group was from 25 to 44 years old, with a 53,3 % and the incidence of the virus in 

patients that presented low level lesions was in a 70,7 %. 
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Conclusion: it was proved that there is a great incidence of the human papilloma virus in those patients 

who came to the municipal consultation of cervix benign pathology, with a huge incidence in the ones who 

showed cervical lesions, being the low grade lesions the most significant ones. 

Key words: HUMAN PAPILLOMA VIRUS (HPV); SEXUALLY TRANSMITTED INFECTIONS; CERVICAL CANCER. 

Descriptors: PAPILLOMAVIRUS INFECTIONS; SEXUALLY TRANSMITTED DISEASES; NEOPLASMS. 

 

INTRODUCCIÓN 

El virus del papiloma humano (HPV) es la infección 

de transmisión sexual (ITS) más común a escala 

mundial y afecta del 50 al 80 % de las mujeres 
sexualmente activas. (1) Las féminas se infectan con 

el virus durante la adolescencia, en la tercera década 
de la vida y en los primeros años de la cuarta. En la 

década de los ochenta los progresos en las técnicas 

de la biología molecular permitieron descubrir que el 
HPV no era un virus individual, sino que existían más 

subtipos diferentes. Posteriormente, se estableció la 
naturaleza oncogénica de algunos de ellos. (2) El 

desarrollo de vacunas profilácticas ha sido posible a 

partir de la ingeniería genética, el objetivo final a 

largo plazo de las vacunas es la prevención del 
cáncer invasor de cuello uterino; a él se asocia la 

prevención de los otros cánceres relacionados con el 
HPV, tales como: vulva, vagina, ano, pene y 

orofaringe. (3, 4) La infección por HPV se puede 

expresar en forma clínica, subclínica o latente. La 

infección subclínica es de gran importancia, pues al 

no ser aparentes las lesiones se facilita el contagio y 

pueden incluir tanto lesiones benignas como lesiones 
con potencial premaligno. (5, 6) En la actualidad, el 

aspecto más importante de la infección es la 
correlación de algunos de estos virus (HPV 
oncogénicos) con alteraciones epiteliales del cuello 

uterino, las que se conocen como neoplasias 
intraepiteliales cervicales, que a su vez se clasifican 

en tres grados. La displasia leve es la forma más 

común y se le considera como una respuesta a la 

agresión del virus. (7) Más del 80 % de las 
infecciones por HPV son pasajeras, otras pueden 

progresar a cáncer cervicouterino, pues es causado 
por una infección persistente del virus. (8) Teniendo 

en cuenta que el cáncer de cuello uterino pertenece 

a los problemas de importancia práctica y real, que 

impiden lograr el mantenimiento de la salud y la 

capacidad de trabajo de la mujer, así como la 

repercusión que reviste para la sociedad, se decidió 

la realización de esta investigación, con el fin de 
evaluar la prevalencia del HPV en mujeres que 

acudieron a la consulta municipal de patología 
benigna de cuello, relacionar la incidencia que existe 

entre HPV y la sepsis vaginal, determinar la relación 

entre el HPV y los grupos de edad e identificar la 

presencia de HPV en pacientes con lesiones del 
cuello uterino. 

 

MATERIALES Y METODOS 

Se realizó un estudio retrospectivo descriptivo, 
seleccionando a todas aquellas pacientes que tenían 

el diagnóstico de HPV en la consulta municipal de 

patología benigna de cuello, del Policlínico: “Jimmy 

Hirzel”, durante el año 2013. El universo, 1475, lo 

constituyó el número de mujeres que asistieron a la 

consulta, la muestra fue de 1087, que resultaron 
estar infectadas por HPV. 

Para crear la base de datos se tuvieron en cuenta 
variables como la edad, sepsis vaginal y lesiones de 

cuello uterino. Los datos fueron obtenidos a través 
de la historia clínica individual y la hoja de cargo 

médica de las consultas realizadas en este período, 

se procesaron por conteo simple y se tabularon 

utilizando valores absolutos y porcentajes. 

 

ANALISIS Y DISCUSION DE LOS RESULTADOS 

En la tabla 1 aparece la relación entre la sepsis 

vaginal y el HPV, donde se evidencia una mayor 
incidencia en el síndrome de flujo vaginal 

inespecífico, con un 54,2 %. De manera general se 
puede decir que el 84,4 % de las pacientes con HPV 

en el momento de la consulta presentaban sepsis 

vaginal, coincidiendo con otros trabajos revisados, 

donde se plantea que más del 70 % de las pacientes 
presentaron sepsis vaginal, facilitando la trasmisión 

del virus. (9, 10) 

 

TABLA 1. Relación entre HPV y la sepsis vaginal 

Casos vistos con HPV 

Sepsis vaginal 

Total % Cándida Vaginosis bacteriana SFV Inespecífico 

Total % Total % Total % 

1087 185 20,1 235 25,6 498 54,2 918 84,4 

 

La infección por Chlamydia trachomatis (vaginosis 

bacteriana) puede proporcionar las células, blanco 

para la adquisición del HPV mediante su mecanismo 

de inducción de metaplasia cervical. Por otra parte, 

esta puede causar alteraciones inmunológicas 

locales, pudiendo interferir con la vigilancia 
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inmunológica de la infección persistente por 

diferentes tipos de HPV. Estas dos alternativas son 

apoyadas por estudios de cohorte, que demuestran 

que la infección por Chlamydia trachomatis es un 

factor de riesgo para la infección persistente por 

HPV. (11) 

En la tabla 2 se muestra el total de pacientes 

estudiados con HPV por grupos de edad; el mayor 

por ciento lo representó el grupo de 25-44 años con 
53,3 %. Los resultados obtenidos fueron similares a 

los de los trabajos revisados, aunque se difiere algo 
en los rangos de edad, como es el caso de Herrera y 

colaboradores, donde el mayor porciento se 
evidenció en las pacientes de 20-30 años, (12) al 
igual sucede con Rocha y colaboradores, que 

obtuvieron un 80 % en las pacientes de 26-30 años 
y más. (9) 

Algunos autores reportan que el inicio precoz de la 

actividad sexual las hace más vulnerables a infección 
por HPV, debido a que en las adolescentes existe 

una inmadurez de la zona de transformación 
cervical, señalando que la edad de más frecuente 

contagio con el HPV es entre los 15 y 25 años. (13) 

Otros plantean que en las menores de 25 años es 

más acentuada la presencia del virus. (14) Es 
necesario aclarar que las pacientes menores de 25 

años que asistieron a la consulta en este período 

fueron 163, por lo que el 100 % se encuentra 

afectada por el virus en la fase clínica, coincidiendo 

con lo antes planteado. 

 

TABLA 2. Distribución del HPV por grupos de 

edad 

Grupos de edad 
No de casos 

vistos con HPV 
% 

Menos de 25 años 163 14,9 

25-44 años 580 53,3 

45-64 años 344 31,6 

 

La tabla 3 muestra que de las pacientes estudiadas 

con HPV 1024 presentaron lesiones a nivel del 

cérvix, que representan un 94,2 %; con una alta 

incidencia de las lesiones de bajo grado (LBG), con 

un 70,7 %. Es importante resaltar que aunque no 

predominaron las lesiones de alto grado, en este 
período se diagnosticaron diez adenocarcinomas del 

cuello uterino, con lesiones de papiloma virus 
humano. 

 

TABLA 3. Relación entre el HPV y las lesiones de cuello uterino 

Casos 

HPV 

Ectopia Metaplasia LBG LAG 
Total % 

Total % Total % Total % Total % 

1087 199 19,4 41 4,0 724 70,7 60 5,8 1024 94,2 

 

En relación con las lesiones de bajo grado, se 

coincidió con Telma y colaboradores, que se refieren 

a la incidencia del virus en dichas lesiones, pudiendo 

causar cambios leves en el cuello del útero de una 
mujer. (15) Estos cambios no conducen al cáncer, no 

son perjudiciales y desaparecen con el tiempo, (16) 
demostrando que las lesiones de bajo grado pueden 

retornar al estado normal y que esta infección sola 

es insuficiente para causar cáncer cervical; no siendo 

así para las lesiones de alto grado, que requieren de 

la persistencia del HPV y de la progresión de los 

cambios en las células epiteliales, (11) por ello se 
debe de insistir en una conducta sexual responsable 

para prevenir las infecciones por HPV, lo que 
contribuirá a reducir o erradicar la neoplasia cervical, 
principalmente en mujeres jóvenes. 

Estos resultados discrepan de los obtenidos por 

Tames y colaboradores, que hacen referencia a la 

baja incidencia del virus en pacientes con lesiones de 

bajo grado. (13) 

En todos los trabajos consultados se aprecia una 
relación directa entre la infección por el HPV y la 

aparición de las lesiones intraepiteliales. 

 

CONCLUSIONES 

Existe una gran incidencia del Papiloma Virus 

Humano en pacientes que asistieron a la consulta en 
el periodo estudiado. Predominaron las féminas de 

mediana edad, con síndrome de flujo vaginal 
inespecífico, existiendo una mayor repercusión del 

virus en aquellas que presentaron lesiones de bajo 
grado. 
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