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DISTRIBUCION DEL CCU

| 528.000 casc

30 casos por cada
100.000 mujeres
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CCU EN COLOMBIA

4.661 casos

18,7 casos por cada
100.000 mujeres
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RELACION CCU Y VPH
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VIRUS DEL PAPILOMA HUMANO

Familia Papillomaviridae

Tamano 50 a 55 nm

Capside icosaédrica sin envoltura

ADN circular de doble cadena
(~8000 pb)

Fotografia de microscopia crioelectrénica de ul
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TIPOS DE VPH

Fanuly: papillomaviruses (Papillomaviridae)

Genus

Spectes Tvpc (s)

Properties

Alpha-papillomaviruses

ALTO
RIESGO

Beta-papillomavirses
Gamma-papllomaviruses
Delta-papillomaviruses
Kappa-papillomaviruses
Mu-papillomaviruses

Nu-papillomaviruses
Xi-papillomaviruses

-2, HPV-27, HPV-57

1 6, P

g, °HPV-1o HPV-d5, PV >’9

HPV-68, HPV-70
8 HPV-7, HPV-40, HPV-43
" 18:39;45:61,56
L )
10 HPV-6, HPV-11, HPV-13, HPV-44. HPV-T74
1 HPV-5, HPV-8 (selected from a very
type-rich genus)
1 HPV-4, HPV.6] (selected from a very
tvpe-rich genus)
4 Bovine papillomavirus-1 (BPV-1) (selected
from a type-rich genus)
1 Cottontail rabbit papillomasirus (CRPV)
1,2 HPV-1, HPV-63
1 HPV-41 (unrelated to any other HPV type)
I BPV-3, BPV-4, BPV4

SI, Young LS. The natural history of cervical HPV infection: unresolved issues. Nat Rev Cancer. 2007;7(1):11-22.

Common skin warts, frequently in genital warts of children
High-nsk malignant and bemgn mucosal lesions

High-nisk malignant and bemgn mucosal lesions

High-risk malignant mucosal lesions, some (esp. HPV-18)
more frequent in adeno- than 1 squamous carcinoma of the
cervix

Low-nisk mucosal and cutaneous lesions, HPV-7 known as
butcher’s wart virus, often in lesions of HIV infected
patients

High-nisk malignant mucosal lesions, some (esp. HPV-16)
more frequent in squamous than in adenocarcinoma of the
cervix, HPV-16 most prevalent HPV type m cenacal
malignancies

Benign mucosal lesions. HPV-6 and HPV-11 1n male and
female gemital warts, condvlomarta acuminata of cervix,
laryngeal papillomas. Some of these lesions can progress
malignantly

Cutaneous benign and malignant lesions in EV and
mmmune-suppressed patients
Cutaneous benign lesions

Fibropapillomas in cattle, sarcoids i horses. An important
cell culture model.

Cutaneous lesions. An important anmmmal model

Cutaneous lesions, frequently in footwarts

Cutaneous lesions

Papillomas of the alimentary canal. BPV-4 1s an important
model for multi-step carcinogenesis and vaccination
research




Tipo de VPH

5 26 69 82

6 66

7 8 9
9 67

11 34 73

Grupo ZA: Probablemente carcinog

rupo 1. carcinogeno
Grupo 2B: Posiblemente carcinogg




HISTORIA NATURAL DEL CCU
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CARCINOGENESIS CERVICAL

/1X cCervix
1al Infectado
Tipos/variantes Edad
Infecciones mdltiples Comportamiento sexual
Carga viral Paridad
Consumo de cigatrrillo

Dieta

ure Reviews Cancer (2007)./Castellsague X, et al., Virus res (2002)./ de Sanjosé S, et al. Best Pract Res Clin Obstet Gynaecol (2018).

Lesiones pre-
cancerosas

Anticonceptivos hormonales
Infecciones de transmision sexual
Inmunosupresion

Respuesta inmune local
Etnia
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Multiple infection Adjustex
Facton n (%) (95%,
Ethniciry
White 115 (75.6) 1.0 (=)
I ndigenows 25 (83.3) 251 (1.20-5..
Mestio )28 (63.40) 114 (0.85-].
Blhick 100 (54.9) 0.99(0.64-1,

Table 3. Negative binomial regression model.

X variables Coeaf. P>z [95% CII* .

1-2 pregnancies —0319750 0.004 -0537142 -0.102358
3-4 pregnancies -0.327596 0.004 0553170 0.102022
>4 pregnancies =N372914 0004 -0629368 0116465

Indigencous 0.320354 0041 0013561 0627147
Mestizo ~D282646 0.001 -0444852 ~0.120641
Black -D.526085 0.000 -0.730887 0.321284



DBLACION INDIGENA DE COLOMB

Amazonas
Menor poblacién
indigena, mayor

diversidad

Andes
Mayor poblacion
indigena, menor

diversidad

PNUD) PdINUpeD. Cuaderno del Informe de Desarrollo Humano Colombia 2011. Pueblos indigenas, Dialogo
4. COLOMBIA UNA NACION MULTICULTURAL Su diversidad étnica [Internet]. DANE. 2007 [cited 26 June entre culturas. Bogotd, Colombia2012. Nava-Navarro V. O-RD, Baez-Hernandez F. Autoestima, violencia de
2019]. Available from: https://www.dane.gov.co/files/cens0o2005/etnia/sys/colombia_nacion.pdf pareja y conducta sexual en mujeres indigenas. Enferm univ [Internet]. 2017; 14:(162-9 pp.].



OBJETIVO GENERAL

Calcular la prevalencia genérica y tipo
especifica del VPH-AR en mujeres indigenas
del Amazonas y los Andes colombianos

Describir las caracteristicas
sociodemograficas de la poblacior
participante del estudio

Evaluar la asociacion entre los
factores de riesgo y la infeccion
con VPH
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A) EXTRACCION DE ADN

KIT COMERCIAL QUICK
EXTRACT SOLUTION® -
EPICENTRE

PCR CONVENCION

Aol

-GLOBINA




B) DETECCION DE ADN DEL VPH

PP |

Cebadores: MY09/MY 11,
= GP5+/GP6+ Y pU1M/pU2R
= (PCR convencional)
»/

GP5+/GP6+
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METODOLOGIA

 los modelos de regresion se evaluaron mediante ORs y reportaron con IC del 95% y valores significativos de p <0,05, por medio del programa STAT.

ASOCIACION ENTRE
DISTINTOS EVENTOS Y LAS
VARIABLES CATEGORICAS

Andlisis de regresion logistica

VARIABLES
CATEGORICAS

Estadistica descriptiva,

orcentaje. 7
P J ordinal

FUERZA DE
ASOCIACION, ENTRE
COMBINACIONES DE

VARIABLES E PAREJAS DE VPH DE
CUANTITATIVAS ACUERDO AL ORIGEN

Medianas Regresion logistica
Rangos intercuartiles
(RIC).

L FRECU ENCIAS DE, VPH Porcentaje y las diferencias en sus
GENERICO Y TIPO ESPECIFICQO Pproporciones fueron evaluadas

mediante chi2.




\RACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS Y FACTORES DE RIESGO

SEGUN LA REGION

Region del Amazonas Region de los Andes

<2 208 (70,7) 2381
n (%) n (%) >2 86 (29,3) 1001
Método de planificacion
< Salario minimo 199 (78,7) 235(85,5) Ninguno 121 (51,7) 98 (
> Sadlario minimo 54 (21,3) 40 (14,5) Hormondl 80 (34,2) 68 (
25 CON (uien convive Otro 33(14,) 169
< de4familiares 120(399) 125 (36,4)
4-T familiares 71(23,6) 40(11,7) <2 83(28,7) 144
> (e 7 familiares 110 (36,5) 178 (51,9) 3ad 128 (44,3) 1201
>4 78(27,0) 23
Andlfabeta/Primaria 145 (57,8) 203 (63,8) Historia de infecciones de
Secundaria 97 (38,6) 100(31,4) transmision sexual
[écnicalUniversitaria 9(36) 15(4,7) No 224.(76,2) 198
S 70(238) 13
Soltera 37(127) 82(243)
Casada/Unionlibre 236 (81,1) 246 (72,8) No 149 (66,8) 156 1
Separadalviuda 18(6,2) 10(3,0) S 74(332) 69 (

rama de las Naciones Unidas para el Desarrollo: “De las poblaciones en situacion de vulnerabilidad
genas son los que padecen mas pobreza y miseria; pésimas condiciones de salud, desnutricic
ermedades cronicas; muy baja cobertura educativa; y ausencia de una alimentacion equilibrad

suficiente”.



DISTRIBUCION DE LOS HALLAZGOS CITOLOGICOS EN
INDIGENAS DEL AMAZONAS

Numero de citologias con
resultados positivos

17.2
Clasificacion Bethesda para las
muestras con resultados positivos de
citologia vaginal
mero de citologias
con resultados L %
negativos ASCUS 18 39,1
LEIBG 16 34,8
LEIAG 6 13.0
228 . OTRAS 6 13.0

Pésimas condiciones de



DISTRIBUCION DE LOS HALLAZGOS CITOLOGICOS EN
INDIGENAS DE LOS ANDES

Numero de citologias
con resultados positivos

61

Clasificacion Bethesda para las
muestras con resultados positivos de Numero de citologias
citologia vaginal con resultados
negativos
n %
ASCUS 8 40.0
LEIBG 10 50.0
LEIAG 0 | ==
OTRAS 2 10.0 93.9

Factores que influyen en la obtencion de falsos negativo:
en la toma y procesamiento de las muestras, inadecuada
identificacion de células malignas o problemas en la interp
de los resultados, falta de experiencia de los citotecndlogc



ASOCIACION ENTRE LOS HALLAZGOS CITOLOGICOS Y
LA REGION DE PROCEDENCIA DE LAS MUJERES

REGION

AmaZonas Andes .
OR ajustado  IC 95% p  ORajustado IC95% )

11lazgo citologico

Normal Referencia Referencia
Anormal 13,7 4.04-42.,65 0,001 0,07*% 0,01-0,22 0,(




PREVALENCIA DEL VPH- AR

REVALENCIA
GENERAL

/,4% (n=305)

Proporcion de prevalencia VPH (%)

2011
IARGO 49,6%; SOTO
DE LEON 49,9%

60%

50%

40%

30%

20%

10%

0%

A mazonas

Region de Procedencia

49,6

Andes



DISTRIBUCION TIPO ESPECIFICA

50%

45%

Especie: 9 §
40% Especie: 7 &
Especie: 5 |
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;E 30%
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) 25%
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- 20%
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Tlpo de VPH

schi S, Clifford GM. Human papillomavirus types from infection to cancer in the anus, according to sex and HIV status: a systematic review and meta-analysis. Lance
Clifford GM, Smith JS, Plummer M, Munoz N, Franceschi S. Human papillomavirus types in invasive cervical cancer worldwide: a meta-analysis. Br J Cancer.



DISTRIBUCION TIPO ESPECIFICA POR REGION

50%
45% B Amazonas | Andes
4(¥%%
33%
300%%
%
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20% E
15% . 13 6
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ASOCIACION ENTRE LOS TIPOS DE VPH- AR Y LA REGION

REGION DE PROCEDENCIA

Amazonas Andes

n (%) @zi‘h IC 95% P n (%) @H{:i‘ﬁ IC 95% P
Negativo 211 70.1% Ret. 215 62,7% Ref.
Positivo 90 29.9% 0,25% 0,08-0,72 0.012 128 37.3% 3.96* 1,35-11,61 0,012
Negativo 229 76.1% Ref. 278 81,0% Ref.
Positivo 72 23.9% 5,26* 1,82-15,22 0,002 65 19.0% 0,18* 0,06-0,54 0,002
Negativo 287 95.3% Ref. 333 97.1% Ref.
Positivo 14 4.7% 6,85* 1,02-45,6 0,047 10 2.9% 0,14% 0,02-0,97 0,047
VPH-35
Negativo 274 91.0% Ref. 331 96.5% Ref.
Positivo 27 9.0% 27,7% 1,82-39.25 0,016 12 3.5% 0,03* 0,00-0,54 0,016
VPH-39
Negativo 256 85,0% Ref. 262 764% Ref.
Positivo 45 15,0% 0,15* 0,05-0,46 0.001 81 23,6% 6,25* 2,13-18,32 0.001
VPH-56
Negativo 291 96,7% Ref. 299 87,2% Ref.
Positivo 10 3.3% 0,13* 0,02-0,85 0,033 44 12.8% 7,27* 1,16-45,23 0,033

Grupos Etnicos



ASOCIACION ENTRE FACTORES DE RIESGO Y LA REGION

< Salario minimo

salario minimo
Escolaridad
AndfabetalPrimaria
Secundaria

T écnico/Universitario
Estado Civil

Soltera

Unién Libre/Casada

enarada/'\/1aa
M étodo anticonceptivo

Sin mé&odo
Hormona
Otro+

VPH POSITIVAS

Amazonas Andes
OR ajustado IC 95% p OR ajustado |C 95% p
Referencia Referencia
0.93 0.27-3.19 0.912 0.26* 0.07-0,97 0.46
Referencia Referencia
1,54 0,55-4,24 0,404 2,78 1,15-6,71 0,708
0,4 0,15-4,64 0,468 0,66* 0,07-0,96 0,023
Referencia Referencia
2,49 0,44-1,38 0,296 0,37 0,01-1,02 0,056
31.05* 1.55-62.10 0.025 0.07 0.01-1.23 0.07
Referencia Referencia
2,54 0,93-6,96 0,069 0,46 0,13-1,57 0,219
3,29* 2,96-3,67 0,004 0,69 0,24-1,95 0,494

El conddn disminuye el riesgo de adquisicion de VPH , mas no es
un método de prevencion. El DIU, aumenta el riesgo de desarrollar
CCU 50 vece, genera a nivel epitelial procesos inflamatorios



HPV 16

HPV 18

HPV 31

HPV 33

HPV 35

HPV 39 o
HPV 45 m Infecci
HPV 51 |

HPV 52

HPV 56

HPV 58

ins D, Molijn A, Struijk L, van de Sandt M, Doorbar J, et al. 00% 200% 400% 60,0% 80,0% 100,0%

ne lesion--individual components of CIN lesions contain a
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TRIBUCION DE LAS
“CCIONES UNICAS Y
TIPLES DE ACUERDO
L TIPO DE VPH-AR

Tipo de VPH




)CIACION ENTRE FACTORES DE RIESGO Y LAS INFECCIOI

MULTIPLES
Amazonas Andes
OR ajustado 1C 95% P . OR |C 95% P
ajustado
Soltera Referencia Referencia

Unién libre/Casada 1,55 0,38-6,25 0,537 0,41* 0,17-0,97 0,04
Separada/Viuwda  12,7* 1,35-19,44 0,026 0,14 0,01-2,12 0,15
<16 Referencia Referencia
> 16 2,42* 1,02-5,75 0,045 1,8 0,82-3,93 0,13
Sin método Referencia Referencia
Hormonal 1,83 0,73-4,58 0,194 0,43 0,15-1,22 0,11
Otr 5,28* 1,48-18,78 0,01 0,68 0,27-1,68 0,4¢



ASOCIACION ENTRE PAREJAS DE TIPOS DE VPH-AR D
ACUERDO A LA REGION

Menor asociacion, . Mavyor asociacidn



CONCLUSIONES Y
PERSPECTIVAS



LA PREVALENCIA DE
INFECCION Y
COINFECCION POR
VPH-AR HALLADA EN
MUJERES INDIGENAS
FUE ALTA



LA DISTRIBUCION
TIPOESPECIFICA
DIFERENTE DE
CUERDO A LA REGION
DE PROCEDENCIA



FACTORES DE RIESGO
DIFERENTES PARA
CADA REGION, SIENDO
LAS MUJERES DE LA
—“GION DEL AMAZONAS
LAS DE MAYOR
SUCEPTIBILIDAD A LA
INFECCION Y
"OINFECCION CON VPH



PRIMER ESTUDIO
DESARROLLADO EN
COLOMBIA, DONDE SE
INCLUYE UNA GRAN
BLACION DE MUEJRES
INDIGENAS->VACUNAS



PERSPECTIVAS

Para futuros estudios
se debe plantear la
deteccidn de otros
tipos virales, como
aguellos de bajo
resgo



