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RESUMEN: 

El presente estudio incluye 23 pacient.es, a las cua­
les se les diagnostic6 por estudio histopatol6gico, infe~ 

ción del cuello uterino por Papilomavirus Humano (HVP) 

grados variables de Neoplasia Intraepitelial Cervical 
(NIC) y Cáncer Cervicouterino, a las cuales se les reali­
zó HIV (Prueba de Elisa), con el objeto de comprobar si 
la inmunodeficiencia que causa la infecci6n por el virus 
del SIDA, favorece la infecci6n del cuello uterino por 
Papilomavirus Humano, 

Palabras clave: Papilomavirus Humano, virus del SIDA, In­
munodeficiencia. 

SilliW:AHY: 

The current study includes 23 patients, who were 
diagnosed through histopathological study a cervix infe_f 
tion for Human Papillomavirus (HVP) variable Cervical 
Intraephitelial Neoplasia grades (NIC) and cervical-ute­
rine cancer which were practiced HIV (Elisa's test) in 
order to verify immunodeficiency which causes infection 
because of AIDS virus, it supports the cervix infection 
for Human Papillomavirus. 

Key words: Human Papillomavirus, AIDS virus, Immunodefi­

ciency, 
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INTRODUCCION: 

El Virus del Papiloma Humano (HVP) juega un importan­

te papel etiol6gico en la Neoplasia Intraepitelial Cervi -

cal (NIC), y el cáncer cervicouterino. Esta infecci6n por 
HVP es de transmisi6n sexual, y un estudio preliminar re-­
ciente demuestra que esta infecci6n es más frecuente en p~ 
cientes inmunodeprimidas (HIV positivas), ya que la inmun~ 

supresi6n favorece la infecci6n del cuello uterino por HVP 

( 1). 

En M~xico la infecci6n del cuello uterino es muy fre­
cuente, por ello quisimos estudiar este erupo de pacientes 
con infecci6n por HVP, y tomar a todas ellas prueba para -
HIV (Elisa), para comprobar si en nuestro medio la seropo­
sitividad para el virus del SIDA, favorece dicha infecci6n. 
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MATERIAL Y METODOS: 

En el Hospital lo. de Octubre del Instituto de Segu­

ridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado 
se estudiaron de junio a septiembre de 1989, 23 pacientes 
entre 25 y 54 años de edad con vida sexual activa e infeE 
ción del cuello uterino por HVI', a las cuales se les tomó 
biopsia dirigida por prueba de Shiller (áreas yodo-negat1 
vas) y se corroboró la infección histopatologicamente, si 
guiendo los criterios de Reid. A 3 pacientes se les prac­
ticó Histerectomía Total Abdominal, por carcinoma cervic~ 
uterino in si tu y en la pieza quirúrgica se encontró in­
fección del cuello uterino por Papilomavinls Humano. 

A todas las pacientes se les practicó prueba para -
HIV (Elisa) en el Banco de Sangre del Hospital por el mi~ 
mo Químico Farmacobiólogo • 
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REStmíEN: 

La edad de las pacientes estudiadas varía entre 25 y_ 

54 años, siendo más frecuente la infección por HVP en el 
grupo de 30-34 a~os de edad, como se observa en Fig. 1, 

1 1 1 

25 - 29 30 - 34 35 - 39 40 - 44 45 - 49 50 - 54 

FIG. 1 
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El estudio citolóeico (Papanicolaou) del cuello ute­

rino que se practicó a estas pacientes reportó infección 
por HVP en 16 de ellas, lo cual corresponde a 69.5%, en 7 
pacientes no mostró evidencia de infecci6n por HVP, 30,5% 

A las 23 pacientes que incluye el estudio se les to­

mó biopsia dirigida de cérvix y el 100% presentó infección 
por HVP, confirmado histopatológicamente de acuerdo a los 
criterios de Reid, encontrando además grados variables de 
NIC y cáncer cervicouterino coexistiendo con esta infec-­
ción, lo cual demoestra una vez más el papel etiológico -
tan importante que juega el HVP en la Neoplasia Intraepi­
telial Cervical y el cáncer cervicouterino. Fig 2. 

Sin NIC . . . . . . . . . . . . . . . . . . 2 ............... 8.7% 
NIC I . . . . . . . . . . . . . . . . . . 5 ............... 21.8 
NIC II . . . . . . . . . . . . . . . . . . 6 ............... 26.1 
NIC III .................. 10 . .............. 43,4 

T O T A 1 , , , , . , ...• , ... , .•. 23 ••.. , • • . . . . . . • . 100. 0% 

Posteriormente a todas estas pacientes se les pract~ 
có prueba para HIV (Elisa), siendo los resultados negati­

vos en todos los casos. 

En la figura 3 se muestra un resumen de las pacien -

tes estudiadas y los diferentes hallazgos. 
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DISCUSION: 

La infección del cuello uterino por HVP, es una enfer 
medad de transmisión sexual, ésta infección favorece gra-­
dos variables de NIC y cáncer cervicouterino. El estudio -
citológico no es el ideal para establecer el diagnóstico -
por Virus del Papiloma Humano, ya que nos dió falso negati_ 
vo en el 30.5% de los casos. Por lo que consideramos conv~ 
niente que a las pacientes de alto riesgo se les efectúe -
colposcopía y biopsia dirigida y en relación directa al r~ 
sultado histopatológico, se efectúe la terapia indicada en 
cada caso en particular y así disminuir la morbi-mortali -
dad por cáncer cervicouterino. 

Todos los factores de riesgo asociados hasta el mome.n 
to para infección por Papilomavirus, siguen en nuestro con 
cepto bien aceptados, sin embargo no esta.11os de acuerdo en 
que la inmunodeficiencia ocasionada por infección del vi-­
rus del SIDA, tenGa una relación de causa-efecto en pacien 
tes con infección por HVP, ya que en nuestro estudio en el 
100; de los casos se reportó HIV negativo. 
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CONCLUSIONES: 

1.- En nuestro estudio, el Papanicolaou de cuello uterino 
di6 alto porcentaje de falsos negativos, por lo tanto 
no lo recomenda~os como estudio confiable para el 
diagn6stico de infecci6n por Papilomavirus Humano. 

2.- La inmunodeficiencia causada por el virus del SIDA no 
es factor condicionante para que se produzca infec -­
ci6n del cuello uterino por Virus del Papiloma Huma­
no, como pudimos demostrar en este estudio, donde el 
100/o de las pacientes tenían esta infecci6n y sin em­
bargo ninguna fué seropositiva para el virus del 
SIDA. 
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