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Estudio  para  estimar  la  efectividad  de  la  vacuna  de
papilomavirus humano frente al CIN2+ en mujeres americanas que
recibieron una o más dosis de vacuna y fueron diagnosticadas
de esta patología entre 2008 y 2012. La efectividad la miden
por intervalos desde la recepción de esta dosis y el screening
que condujo a la detección de la lesión, mediante un estudio
indirecto de cohortes. Los datos los obtuvieron mediante un
sistema centinela de vigilancia poblacional en cinco áreas de
los Estados Unidos, que proporcionó datos de la vacunación y
del cribado cervical. Simultáneamente se genotipó el virus
lesional mediante muestras biópsicas archivadas.

En  ese  periodo  de  tiempo  la  prevalencia  de  CIN2+  decayó
significativamente  de  un  53.6%  a  un  28.4%  en  mujeres  que
recibieron al menos una dosis de vacuna (p de la tendencia
<0.001), pero no en mujeres no vacunadas (57.1% versus 52.5%)
(p de la tendencia=0.08) ni en las mujeres con estado vacunal
desconocido (55.0% versus 50.5% con p de la tendencia= 0.71).
La efectividad vacunal estimada para la prevención de lesiones
de alto grado por tipos 16 y 18 fue de 21% (IC 95%: 1-37), del
49% (IC 95%: 28-64) y del 72% (IC 95%: 45-86) en las mujeres
que iniciaron la vacunación con 25-36 meses, 37-48 y >48 meses
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antes de la citología diagnóstica. Como limitaciones exponen
la ausencia de un grupo negativo de control lo que puede
sobrestimar  el  efecto  positivo  de  la  vacuna  si  existe  un
reemplazo.

Por otra parte este estudio puede infraestimar los efectos
vacunales en el caso de que las vacunas protejan frente a
tipos no incluidos en la misma, lo cual es poco probable ya
que  la  vacuna  tetravalente  es  la  más  utilizada  y  en  los
ensayos ha mostrado una mínima protección cruzada.
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