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INTRODUCCIÓN



Datos epidemiológicos

El CaCu ocupa el 
cuarto lugar a nivel 
mundial.

-GLOBOCAN 
(2012) 

Tomado de: http://www.iarc.fr/images/Globocan_04.jpg



Datos epidemiológicos

Presentándose un 
85% de estos casos 
en regiones menos 
desarrolladas.

-GLOBOCAN
(2012)

Tomado de: 
http://www.iarc.fr/images/Globocan_03.jpg



Datos epidemiológicos

En Colombia el CaCu es 
el 2do cáncer que afecta 
al genero femenino.

-GLOBOCAN (2012) 

Pardo C. 2018. Atlas de Mortalidad por cáncer en 
Colombia. INC



Citología cervical o Test de Papanicolaou

• Prueba de tamización
• Detección de 

anormalidad
• Bajo costo
• Especificidad (95-98%)
• Sensibilidad (41-73%)

Denny L. Best Pract Res Cl Ob. 2012;26(2):189-96.
Nanda K, et al., Ann Intern Med. 2000;132(10):810-9.

• Limitaciones entre las 
mujeres como 
barreras culturales, 
desinformación,  bajos 
recursos.



Virus de Papiloma Humano (VPH)

• Afinidad por tejido epitelial y mucosas.
• > 100 genotipos clasificados según 

actividad oncogénica en alto  y bajo 
riesgo.

Proteínas 
estructurales

Proteínas no 
estructurales

Bernard, Journal of Clinical Virology . 32 Suppl 1:S1-6. (2005).. 
Beltrán, JF. Revista CENIC. Ciencias Biológicas. 2014;45(2):108-118. 

Proteínas oncogénicas



Woodman et al. Nat Rev Cáncer. Enero de 2007; 7 (1): 11-22

90%
20%5%

~15 Años



•• Actividad sexual temprana
•• Nº. de compañeros
•• Paridad

Comportamiento sexual

•• Tabaquismo
•• Anticonceptivos hormonales
•• ITS
•• Inmunosupresión

Medioambientales

•• Genotipo
•• Carga viralVirales

-  Arévalo B, et al Rev. Méd. La Paz  2017;  23( 2 ): 45-56
- Puig-Tintore, Luis & Torné, Aureli. (2008). Historia Natural de la Infección por VPH. De la infección por VPH 
al cáncer de cérvix.. 



COBAS 4800 HPV Test
▪ Sistema automatizado PCR en tiempo real.
▪ Detectar 14 genotipos VPH en un único análisis. 

(31,33,35,39,45,51,52,56,58,59,66 Y 68) incluyendo 
16 y 18.

▪ Aprobada por la FDA.

Tomado de: http://www.accessdata.fda.gov/ 
cdrh_docs/pdf10/P100020S008a.pdf

En los últimos años, se han desarrollado técnicas de biología 
molecular complementarias a la citología, que detectan VPH. Con 
su implementación se ha logrado identificar de manera temprana 
mujeres en riesgo de desarrollar este tipo de cáncer



Objetivos

Describir socio 
demográficamente 

la población 
femenina 
estudiada.

Detectar el VPH 
mediante  
técnicas 

moleculares.    

Determinar las 
frecuencias de 
VPH – Hr -16, 

-18, -31, -33, -45, 
-51, -52 y -58

Evaluar las 
características 
operativas de 

PCR 
convencional: 

para la detección 
de VPH.

Comparar el rendimiento de la prueba molecular de PCR 
convencional para la detección de VPH – HR en muestras 

emparejadas de tejido cervical y orina



ANTECEDENTES



1928
Aurel Babes publicó su 
trabajo sobre el 
diagnóstico de CaCu 
mediante frotis.

1975
Harald zur Hausen 
propuso el VPH como 
agente etiológico de 
CaCu

80’s
Lutz Guissmann publicó 
primeras secuencias de 
VPH aisladas de 
verrugas genitales del 
VPH-6 y el VPH-11 

90’s
Primeros estudios de tipo 
epidemiológico.

Se determinó el papel de 
las proteínas del VPH E6 y 
E7 en la inactivación de los 
genes supresores de tumor 
p53 y pRb,

2000
Se mostró claramente 
que la infección por VPH 
precedió a la formación 
de CaCu por infección 
persistente.

2013 
Fundación Instituto de 
Inmunologia de Colombia
Comparación de pruebas 
para la detección de VPH 
en cérvix y orina de mujeres 
infectadas con Virus de 
Inmunodeficiencia Humana 
(VIH)

2016 Alba Combita
“Comparación entre 
muestras de orina y 
cervicales para la 
detección y 
tipificación del ADN 
del VPH en mujeres 
jóvenes en Colombia”



METODOLOGIA



PCR POR 
CEBADORES 

TIPO 
ESPECIFICOS

PCR POR 
CEBADORES 

GENERICOS PARA 
DETECCIÓN DE 

VPH

EXTRACCIÓN
 DE ADN

Análisis por Biología molecular

216 mujeres
(15-74 años

Muestra 
de tejido 
cervical

Muestra 
de orina

“Quick Extract 
Solution 1.0”

“Quick-DNA 
Urine Kit”

• GP5+/GP6+
• MY09/MY011
• pU-1M/pU-2R  

VPH 16,18,31, 
33,45,51,52 y 
58

Verificar 
calidad de 
ADN por 

medio del gen 
de la B - 
globina

Los productos amplificados se visualizaron en geles de agarosa 
mediante corrido electroforético y posteriormente, expuestos a luz 
ultravioleta para registro fotográfico. 

MACROPROYECTO: “DESARROLLO DE UN PLAN DE MANEJO PARA EL CONTROL DEL 
CANCER DE CERVIX EN EL DEPARTAMENTO DE AMAZONAS”



Análisis estadístico
Análisis de regresión logística 

binomial Asociación

Tipos de infección de 
VPH

Factores de riesgo

Infección por VPH Infección VPH 16 y 
VPH 18 Infección VPH-HR

Infecciones detectadas por cualquier 
método (PCR o COBAS), y cualquier fuente 

de muestra (Cervical y orina)

•  Todos los análisis 
estadísticos se realizaron 
empleando el programa 
STATA14®.



RESULTADOS



Características sociodemográficas de la población estudiada



Factores asociados con las infecciones por VPH
VALOR P: <0,05



Frecuencia de infección de VPH-HR en muestras 
de tejido cervical y orina

16,59%14,35%10,65%



Detección VPH – HR de acuerdo a la fuente 
de muestra

74,1%

40,7%

56,5%
47,8%



Frecuencia de VPH 16, 18 y VPH - HR según los 
dos tipos de muestra y de COBAS

78,26%
90,32% 88,57%

56,52%

38,02%



Frecuencia de infecciones únicas y múltiples 
en muestras emparejadas y COBAS

10,64%5,55% 2,31%

97, 68%
89, 3%94, 4%



Detección de VPH - HR en orina, tejido cervical y cobas 
de acuerdo al hallazgo citológico



Detección de VPH – HR de acuerdo al hallazgo 
citológico y tipo de muestra

Detección de VPH según la fuente de muestra
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Características 
operativas en la 
detección de 
VPH en 
muestras de 
orina y cérvix



DISCUSIÓN



El Amazonas representa una 
prioridad para implementar

programas de control de CaCu, 
debido a una tasa de mortalidad

reportada superior a la
nacional.

Desinformación

Detección de 
VPH temprana.

Aceptabilidad 
de las mujeres

Mayor 
adherencia a 
programas de 
prevención de 

CaCu

La práctica de la citología es menor 
con porcentajes 84.5% en el 
departamento del Amazonas 





CONCLUSIONES



FACTOR DE RIESGO 

La mayoría de la 
población inicio su 
vida sexual antes de 
los 18 años (n=143)

DETECCION DE VPH

Mayor frecuencia de 
detección en tejido 
cervical de VPH – 
45 y VPH 16, en 
orina de VPH 18 y 
31

SENSIBILIDAD Y 
ESPECIFICDAD

Frente a VPH  Hr en 
orina se obtuvo 
mejor especificidad, 
aunque con mayor 
sensibilidad en 
muestras de tejido 
cervical

Realizar  mayores 
investigaciones, para la 
estandarización en el 

transporte, 
almacenamiento y 

extracción de las muestras 
de orina para VPH, con el 

fin de disminuir la 
variabilidad en los 

resultados

Recomendaciones



Gracias…


