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Al director: 

 

En la década de los 80 del siglo pasado se aisló el primer retrovirus en humanos, 

el virus linfotrópico de células T humanas (HTLV), del cual en su posterior 

clasificación refieren dos tipos: HTLV-I/II o HTLV tipos 1 y 2. Aunque algunas 

características difieren, su transmisión por vías sexual, perinatal y parenteral lo 

asocian a grupos de relevancia como los donantes de sangre y los individuos 

transfundidos.  

 

También es importante destacar que los portadores del HTLV-1 específicamente 

pueden desarrollar enfermedades malignas y/o limitantes tales como la leucemia 

de células T del adulto y la paraparesia espástica tropical y mielopatía asociada 

a este virus.(1) Se ha referido además para el HTLV-1, otras asociaciones para 

algunas afecciones autoinmunes y lesiones oculares como las uveítis, entre 

otras.(2) 
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En Cuba solo se ha identificado el HTLV tipo 1 y dentro de este, al grupo 

Cosmopolita subgrupo A trascontinental.(3) En los primeros estudios 

seroepidemiológicos se estimó una prevalencia muy baja, casi nula, se identificó 

una paciente con anemia megaloblástica politransfundida.(4)  

 

En 1990 se describió el primer caso seropositivo a HTLV con leucemia. Se trataba 

de una paciente matancera con una forma aguda de leucemia/linfoma de células 

T.(5) Estos hechos demostraron la circulación de HTLV en el país y a partir de ese 

momento, se estudiaron más de 20 000 personas con diferentes comportamiento 

de riesgo, se obtuvo una seroprevalencia cercana al 0, 05 %.(6) En el 2010 ya se 

identificaban 40 casos en diferentes grupos distribuidos por todo el país, donde 

se incluían personas donantes de sangre e individuos transfundidos.(7) 

 

Estudios realizados en los años 2010 a 2018, revelaron la circulación del virus en 

el país, en personas donantes de sangre en zonas menos estudiadas, como en la 

provincia Santiago de Cuba, donde no se había identificado ningún caso. El 

análisis molecular mostró la alineación con el grupo Cosmopolita subgrupo A 

transcontinental del HTLV-1.(8,9)  

 

La seroprevalencia acumulada durante todos los años de estudio alcanzó 0, 1 % y 

en poblaciones donantes de sangre fue de 0, 023 %, se manifiesta así la circulación 

en individuos asintomáticos y que la sangre donada por ellos, puede ser una vía 

de propagación de la infección por HTLV en Cuba.(7,10) 

 

En la Convocatoria 2019 del Programa Nacional de Investigaciones en 

determinantes de la salud, riesgos y prevención en grupos vulnerables, del 

Ministerio de Salud Pública de Cuba, fue aprobado el proyecto “Evaluación 

seroepidemiológica del virus linfotrópico de las células T del humano en Cuba”. 

De sus resultados se espera obtener premisas para desarrollar estrategias de 

vigilancia que incluyan la difusión del tema, capacitación del personal de la 

salud, implementación de la pesquisa y el monitoreo de manifestaciones clínicas 
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en las áreas de atención primaria de salud, así como el establecimiento de sitios 

de vigilancia centinela. 

 

La pesquisa serológica del HTLV se debe convertir en un evento de interés en la 

salud pública cubana, teniendo en cuenta la malignidad asociada y el endemismo 

de la zona geográfica donde Cuba se encuentra. 
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