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Las mujeres del África subsahariana con infección por el virus
de la inmunodeficiencia humana (VIH) tienen un alto riesgo de
padecer  lesiones  escamosas  intraepiteliales  de  alto  grado
(HSIL) y cáncer en el cuello de útero. Por otra parte, también
tienen riesgo de recurrencia de las lesiones tras la escisión
electroquirúrgica con asa (LEEP).

Por ello, se plantea un ensayo clínico doble ciego y aleatorio
con 180 mujeres sudafricanas con VIH con medianas de 39 años

de edad y CD4 de 489 células /mm3, diagnóstico de HSIL cervical
por  biopsia  y  con  distribución  vacuna/placebo  de  1:1.  Se
dividieron  para  recibir  vacuna  tetravalente  o  placebo  en
régimen de tres dosis (0, 4 y 26 semanas). Se sometieron a
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LEEP en la semana 4 y se realizaron biopsias y citologías
cervicales a las semanas 26 y 52. El end-point primario del
ensayo fue la presencia/ausencia de HSIL en esas semanas.

La proporción de las 174 mujeres que experimentaron el end-
point mencionado fue similar en ambos grupos, 53% vs 45% (RR:
1.16 con IC 95%: 0.87-1.6). Las recurrencias se asociaron a un
diagnóstico de HSIL mediante biopsia por LEEP y a la detección
de HSIL en los márgenes de las muestras obtenidas por LEEP.

Los  autores  concluyen  que  la  vacunación  no  evita  la
recurrencia en mujeres con VIH y que se necesitan mejores
tratamientos  para  las  HSIL  (estas  mujeres  suelen  tener
lesiones  de  gran  tamaño  difíciles  de  extirpar  en  toda  su
extensión). Llaman la atención acerca de los motivos por los
cuales sus hallazgos son distintos a otros que sí encuentran
una reducción de las recurrencias.

•  La  vacunación  contra  el  VPH  antes  del  procedimiento  de
escisión electroquirúrgica con asa no previene las lesiones
escamosas  intraepiteliales  cervicales  recurrentes  de  alto
grado en mujeres con VIH


