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TEXTO DE LA COMUNICACIÓN 
 
Antecedentes 
 
La infección genital por el Virus del Papiloma Humano (VPH) es la infección de 
transmisión sexual más común en la actualidad, aproximadamente el 80% de los 
individuos sexualmente activos serán infectados a lo largo de su vida1. Su transmisión 
está muy ligada a la actividad sexual2. La mayoría de estas infecciones son 
asintomáticas y desaparecen en uno o dos años sin tratamiento; otras pueden ocasionar 
lesiones benignas como las verrugas genitales; y un pequeño porcentaje de ellas se 
puede volver persistente en el tiempo, y suponer un alto riesgo de desarrollar 
neoplasias2, siendo el principal agente causal del cáncer de cuello de útero (CCU)3-5. A 
nivel mundial, este cáncer es el cuarto más común entre las mujeres6, y ocasiona 
266.000 muertes cada año7. En España, su incidencia y mortalidad son de las más bajas 
de Europa, supone el 3,7% de todos los cánceres femeninos8 y la mayoría afecta a 
mujeres de entre 35 y 50 años9. Además de la infección persistente por VPH, existen 
otros factores implicados en la progresión de esta infección y la aparición de lesiones 
previas al cáncer de cérvix. Entre esos factores se incluye el uso de anticoncepción 
hormonal de manera prolongada 3, 10, el tabaquismo4, 11, la alta paridad12 o la presencia 
de otras infecciones de transmisión sexual 13,14. También se deben considerar factores 
relacionados con el propio virus, ya que existen algunos genotipos de alto riesgo 
oncogénico como el VPH 16 y 18, que son los causantes de la mayoría de los CCU del 
mundo3,6.  
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Estado Actual 
 
Según un estudio realizado en el norte de España15, la prevalencia de infección por VPH 
se situaba en torno al 29%. Se ha documentado una mayor presencia de esta infección 
en mujeres menores de 30 años4, y un descenso progresivo con la edad. Sin embargo, 
varios estudios13, 16, 17 han detectado un incremento en edades cercanas a la menopausia, 
en torno a los 45 años. Existe cierta controversia sobre los factores implicados en este 
repunte de la infección por VPH en las mujeres al final de la vida reproductiva, entre los 
que se incluyen el patrón de actividad sexual16 o el papel del pH vaginal17.   
La determinación del VPH suele estar ligada a la presencia de alteraciones detectadas en 
la citología cervical dentro del Programa de Detección Precoz del CCU. En Asturias, 
este programa18 va dirigido fundamentalmente a las mujeres de entre 25 y 65 años que 
hayan tenido o tengan relaciones sexuales. El Servicio de Salud del Principado de 
Asturias (SESPA) oferta gratuitamente la realización de citologías en los centros de 
salud, en las consultas de ginecología de los hospitales públicos, y en los centros de 
orientación familiar. 
 
Objetivo 
 
Describir los factores de riesgo asociados a la infección por el VPH en mujeres mayores 
de 45 años en Asturias. 
 
Metodología 
 
Se propone realizar un estudio descriptivo transversal. 
Los criterios de inclusión serán ser mujer, con una edad mayor o igual a 45 años, residir 
en el Principado de Asturias y acudir a la consulta de ginecología del Hospital 
Universitario Central de Asturias (HUCA). Se excluirán las pacientes mayores de 65 
años, que nunca hayan tenido actividad sexual, que el día de la consulta tengan una 
infección activa que pueda alterar los valores del pH vaginal, y aquellas de las cuales no 
podamos obtener los resultados de las pruebas realizadas (error, pérdida...). Para realizar 
el cálculo muestral se tuvieron en cuenta los siguientes valores: prevalencia estimada 
VPH positivo en la población a estudio (14%), nivel de confianza del 95% y una 
precisión del 5%, resultando una muestra final necesaria (ajustado a las pérdidas (15%)) 
de 192 mujeres.  
La investigación tendrá lugar en el HUCA (Oviedo). El laboratorio de virología del 
HUCA es el laboratorio de referencia para las determinaciones del VPH en todas las 
áreas sanitarias del Principado de Asturias, exceptuando el Área III (Avilés) y V 
(Gijón). 
Antes de iniciar este trabajo se solicitará permiso al Comité de Ética de Investigación 
del Principado de Asturias y a la gerencia del hospital implicado. La captación de las 
mujeres tendrá lugar en la consulta de ginecología del HUCA. Se realizará un muestreo 
no probabilístico consecutivo por conveniencia. Los profesionales de enfermería en este 
dispositivo informarán a las mujeres y les entregarán el consentimiento informado. Para 
realizar el estudio se les entregará un cuestionario diseñado ad hoc con las siguientes 
variables: variables sociodemográficas, relacionadas con la actividad sexual y la 
anticoncepción. Se incluirán variables relacionadas con el VPH como el genotipo viral, 
Además se registrarán los resultados de la citología, determinación de VPH y medición 
del pH vaginal. La medición de este parámetro se realizará aplicando una tira específica 



de pH vaginal durante la exploración ginecológica. Se respetarán los principios éticos 
recogidos en la Declaración de Helsinki y la Ley de Protección de Datos vigente 
El análisis de los datos recogidos se realizará mediante el programa estadístico SPSS 
v.22.0 para Windows.  
 
Plan de trabajo 
 
El diseño de este proyecto tuvo lugar entre enero y mayo de 2017. Se realizó una 
búsqueda bibliográfica previa sobre el tema de estudio en las principales bases de datos 
científicas incluyendo las investigaciones publicadas en los últimos 7 años.  
Posteriormente, se procedió al diseño de la metodología y a la elaboración del 
cronograma (Tabla 1) y un presupuesto estimado en 1640 €. La fase de recogida de 
datos tendrá una duración aproximada de 1 año. Posteriormente se accederá a la historia 
informatizada para completar las variables necesarias. En 2018 se espera disponer de 
todos los datos del estudio e iniciar su explotación a partir de la base de datos. 

Finalmente se presentarán los resultados de esta investigación en congresos de 
relevancia nacional y /o publicaciones en revistas de impacto.  
Tabla 1. Cronograma 
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