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APLICACION DEL INTERFERON EN EL TRATAMIENTO
DE LA INFECCION POR VIRUS DEL PAPILOMA HUMANO

Dra. Beatriz Torriente Hernandez' y Dr. Rodolfo Valentin Martinez?

RESUMEN: Los virus del papiloma humano producen alteraciones en el epitelio escamoso.
Son varios los tipos que se relacionan con lesiones premalignas y malignas del cérvix uterino.
Actualmente en el mundo, con el objetivo de eliminar la infeccién por papiloma humano, se han
utilizado diversos tipos de tratamiento y varios especialistas del Hospital Docente Ginecoobstétrico
de Guanabacoa, ante la elevada incidencia del virus en un grupo de mujeres de edad mediana
decidieron evaluar la utilidad del interferén como alternativa de tratamiento. Se realizé un estudio
prospectivo, longitudinal de 72 pacientes con papiloma virus humano, diagnosticado histolégicamente,
de ellas a 36 se les tratd con un comprimido sublingual homeopatico de 100 mg de interferén alfa
recombinante durante 24 semanas y el resto se considerd grupo control, sin interferon. Ambos
grupos recibieron vitaminoterapia. En todas las enfermas se evaluaron factores de riesgo y la
confiabilidad de los medios diagndsticos utilizados. La correlacion cito-colposcopic tuvo un alto
porcentaje. La respuesta al tratamiento se considerd buena en el grupo estudiado por lo que el
interferon en la forma empleada pudiera ser una alternativa de tratamiento en la infeccion por virus
del papiloma humano.

DeCs: PAPILOMA| diagnéstico; PAPILOMA| quimioterapia; NEOPLASMAS DEL CUELLO UTERINO;
INTERFERON ALFA.

Los virus del papiloma se encuentran
distribuidos en los vertebrados del reino
animal, los mamiferos (humanos, perros,
ovejas); asi como en otras aves 'y peces.

Losvirusdel papilomahumano (VPH)
descubiertosen laactualidad suman yacer-
ca de 120 tipos, los hay que son muco-
sotrépicos y otros cutaneotrdpicos.

LosVPH 6y 11 son capacesde producir
el condilomaacuminado de comportamiento

benigno y auto limitado, Ilamados de bajo
riesgo, y raramente se asocian a cancer, en
cambiootroscomoVPH 16, 18, 31, 45, 56 son
defécil reconocimiento clinicoy de alto po-
der oncogénico sobretodo en é cervix.!

El cancer de cervix es €l resultado de
un proceso gue se inicia con una serie de
cambios citohistol6gicos que se conocen
comoNICy el VPH juegaun papel impor-
tante en este proceso.
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El cancer decervix uterino ocupaenla
actualidad el 3er. lugar y paralograr dismi-
nuir suincidencia, laprofilaxiseslaprinci-
pal, pues sdlo s se actlia sobre losfactores
deriesgo conocidosy setratan eficazmen-
te las lesiones precancerosas, se podra lo-
grar tal disminucién.?®

Hay mdltiples estudios que sittan al
VPH como un agente biol 6gico de incues-
tionable personalidad que se relaciona en
un elevado porciento con la génesis de le-
siones premalignasy malignas.

El tratamiento de estevirusno estades-
af ortunadamente bien establecido, a nivel
nacional e internacional existen maltiples
ensayos terapéuticos:; crioterapia, laser,
electrocirugiay € uso de biomoléculasen-
tre las que esta € interferén (INF) y més
actual los ensayos clinicos con vacunas.*®

El INF, agente biol 6gico dereconocida
actividad antiviral, anti-proliferativa e
inmuno modul ador, hasido un armaimpor-
tanteen el tratamiento de muchas enferme-
dades virales. Actualmente el INF se pre-
senta en forma de bulbos, cremas y table-
tas; esta Ultima desde € punto de vistadel
costo de fabricaci 6n presentaventajas eco-
némicas con relacion alos demas.®

Motivados por la gran incidencia de
este virus en las pacientesy por laliteratu-
ra revisada a respecto, asi como por las
ventajas econdémicas de |a tableta se deci-
di6 evaluar en nuestro medio lautilidad te-
rapéuticadel INF en lainfeccion por VPH
enlamujer de edad mediana.

Métodos

Se realiz6 un estudio prospectivo
longitudinal de 72 pacientes de mediana
edad, portadoras de VPH en €l periodo de
1997-2000. De este grupo solo se trataron
36 enfermas con INF afa recombinante
sistémico méasvitaminas (viaoral), al resto
(grupo control), sélo vitaminoterapia. A
todos los casos se les realizd biopsia, con
fin diagnostico previo al tratamiento.

En el grupo estudio €l tratamiento tuvo
una duracion de 24 semanas, durante las
cuales se utilizo un comprimido sublingual
homeopatico de 100 mg de interferén afa
recombinante diariamente 30 minutos an-
tes del desayuno, con seguimiento por 3
afos de todos los casos. Ademés se les
informo que debian tener rel aciones sexua
les con conddn durante el periodo detrata
miento y del seguimiento aun, con relacio-
nes sexuales extramatrimoniales. El trata-
miento se extendid alaparejamasculina.

Resultados y discusion

La correlacion citologia-col poscopia
con la histologia fue buena, siendo el 88,9
%Yy el 97,2 % del total respectivamente, por
tanto se considerd igual que otros autores,
gue en manos expertas, estos medios diag-
nasticos son de gran confiabilidad (tablas
1y 2) para€l diagnoéstico de VPH.

La respuesta a tratamiento es el as-
pecto quesedetallaenlatabla3. Enel gru-
po estudio se obtuvo una buena respues-
ta, el 66,6 % delos casosrespondid al trata-
miento sinrecidivadurantelostresafiosde
seguimiento; sdloenel 13,6 % reapareciola
lesién después de una franca urgencia, por
lo que se repiti6 el tratamiento sin resulta
dos aentadores.

Esimportante sefialar como en €l gru-
po control, en el que no se utilizo tratamien-
toaguno, lalesién semantuvo en el 58,3 %
delasmujeres(tabla3).

Al parecer lainfeccion por VPH favorecié
guelos sintomas genitourinarios del clima-
terio fueran intensos en lamayoria de las mu-
jeres de ambos grupos estudiados (tabla 4).

Finalmente se puede concluir que la
correlacion cito-colposcépica con la
histologia fue buena y que la terapéutica
utilizada es una alternativa aceptable ate-
ner en cuentaante lainfeccion del VPH en
lamujer de edad mediana.
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TABLA 1. Correlacioén cito-histolégica de diagnéstico VPH

Portadoras VPH Total Citologias positivas Citologias negativas
No. % No. %
Grupo estudio 36 31 86,1 5 13,8
Grupo control 36 33 91,6 3 8,3
Total 72 64 88,9 8 11,1

Fuente: Expedientes clinicos
Libros Control Biopsias
Tarjetas de Citologia

TABLA 2. Correlacion colpo-histologica del diagnéstico VPH

Portadoras VPH Total Colposcopias positivas Colposcopias negativas
No. % No. %

Grupo estudio 36 34 94,4 2 5,5

Grupo control 36 36 100 0

Total 72 70 97,2 2 2,7

Fuente: Expedientes clinicos
Libro Control Biopsias
Tarjetas de Citologia

TABLA 3. Resultados del tratamiento con Interferén en mujer de edad mediana portadora de VPH

Respuesta Tratamiento
Grupo estudio Grupo control Total
No. % No. % No. %
Positiva (sin recidiva) 24 66,6 9 25 33 46,0
Positiva (con recidiva) 5 13,6 6 16,6 11 15,2
Negativa 7 19,4 21 58,3 28 38,8
Total 36 100 36 100 72 100

Fuente: Expedientes clinicos
Libro Control Biopsias
Tarjetas de Citologia

TABLA 4. Distribucion de la muestra por los sintomas genitourinarios

Sintomas genitourinarios Total Diagnéstico Histolégico. VPH. Tratamiento
Grupo estudio Grupo control
No. % No. %
Intensos 49 27 75 22 61,1
Moderados 12 2 5,5 10 27,7
Leves 11 7 19,4 4 11,1
Total 72 36 100 36 100

Fuente: Expedientes clinicos
Libro Control Biopsias
Tarjetas de Citologia
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SUMMARY: Human papillovirus infection cause alterations in the scamous epithelium. Several
types of them are related to pre-malignant and malignant lesions in the cervix. At present, various
types of therapies have been used worldwide to treat this disease. Several specialists from the
teaching gynecological and obstetric hospital of Guanabacoa, in the face of the high incidence of the
virus in a group of middle-aged women, decided to assess the usefulness of interferon as a choice of
treatment. A prospective longitudinal study of 72 patients histologically diagnosed with human
papillomavirus was made; 36 of them were treated with an homeopathic tablet of 100mg of
recombinant alpha interferon which was administered beneath the tongue for 24 weeks whereas
the group control, which was also affected by the virus, received no interferon. Both groups were
applied vitamin-based therapy. Risk factors and reliability of diagnostic means were evaluated for
all the patients. The cyto-colposcopic correlation was high. The response to treatment was regarded
as good in the studied group, thus interferon in the above-mentioned form could be a choice of
treatment for human papillomavirus infection.

Subject headings: PAPILLOMA| diagnosis; PAPILLOMA| drug therapy; CERVIX NEOPLASMS;
INTERFERON- ALPHA.
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