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1. ¢QUE ES EL VIRUS DEL PAPILOMA HUMANO (VPH)?

El Virus del Papiloma Humano (VPH) es el nombre de un grupo de virus, muchos de los cuales son
transmitidos por contacto de piel a piel, particularmente durante la actividad sexual. EI VPH ha sido
vinculado tanto al cancer cervical como a las verrugas genitales. Existen aproximadamente 120 tipos
de VPH, pero dos tipos (cepas 16 y 18) son responsables por aproximadamente el 70% de todos los
casos de cancer cervical.

El VPH es la enfermedad de transmision sexual mas comun en los EE.UU., con un estimado de 6.2
millones de personas infectadas por primera vez cada afo. Se estima que un cuarto de las mujeres
adolescentes y la mitad de las mujeres en la primera mitad de la década de los 20 anos tienen el virus.
Es importante notar que actualmente no hay cura o tratamiento para el VPH, y que con frecuencia no
hay sintomas. Segtin la Sociedad Americana contra el Cancer, la infeccion generalmente desaparece
sin tratamiento alguno, y que el crecimiento de células anormales y verrugas causadas por el VPH
puede ser tratado efectivamente. También es importante comprender que el VPH no es lo mismo que
el VIH o el Herpes (Virus del Herpes Simple o VHS).!

2. ¢COMO ESTA ASOCIADO EL VPH CON EL CANCER CERVICAL?

Aproximadamente una docena de cepas de VPH pueden infectar el cérvix (la parte baja de la matriz)
de una mujer y causar que las células cambien.” Mientras que la mayoria de casos de VPH se
resuelven por si mismos, ciertas cepas de VPH podrian causar cancer cervical si no se tratan a
tiempo." Las cepas mas asociadas con el cancer cervical son la16 yla18.

Segtin los Centros para el Control y Prevencion de Enfermedades (CDC, por sus siglas en inglés),”
alrededor de 40 tipos de VPH pueden infectar el area genital de hombres y mujeres. Ademas, estos
tipos de VPH han sido vinculados a otros tipos menos comunes de cancer genital —incluyendo cancer
del ano, de la vagina y la vulva (el area alrededor de la apertura de la vagina) —. Otros tipos de VPH
pueden causar verrugas en el area genital de hombres y mujeres.
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3. ¢QUE TAN COMUN ES EL CANCER CERVICAL Y COMO IMPACTA A LAS
LATINAS?

Segtn la Sociedad Americana contra el Cancer, cada ano en los EE.UU. hay aproximadamente 10,000
casos y 3,700 muertes por cancer cervical.” La incidencia de cancer cervical para las Latinas es la mas
alta entre todos los grupos étnicos/raciales, es casi el doble de las mujeres blancas no latinas. Las
Latinas tienen la 2da tasa mas alta de mortalidad por cancer cervical (después de las mujeres negras y
afro-americanas), aunque la mortalidad para las Latinas es mas alta en las comunidades a lo largo de
la frontera entre Texas y México.” Esto es en gran parte resultado de sus bajas tasas de pruebas de
Papanicolao y deteccion de cancer cervical. Estas bajas tasas son causadas por la falta de seguro
médico, el miedo asociado con la falta de documentos de inmigracion, vergiienza, falta de
conocimiento y falta de dominio del inglés.™ Aproximadamente un 85% de las mujeres que mueren
por cancer cervical nunca han tenido una prueba de Papanicolao.

4. ¢QUE ESLA VACUNA CONTRA EL VPH?

En junio de 2006, la Administracion de los EE.UU. para los Alimentos y las Drogas (FDA, por sus
siglas en inglés) aprobo la primera vacuna —Gardasil®, producida por Merck & Company—
desarrollada para prevenir el cancer cervical causado por cuatro cepas del VPH; dos de las cuales (16 y
18) son responsables por el 70% de los casos de cancer cervical y otras dos (6 y 11) que son
responsables por el 90% de las verrugas genitales causadas por el VPH. Posteriormente, el Comité
Asesor de los CDC para las Practicas de Inmunizacion (ACIP, por sus siglas en inglés) recomendo
que la vacuna fuese administrada a todas las nifas de 11 y 12 afos, y aprob6 su administracion a
mujeres de nueve a 26 anos de edad.

La vacuna requiere un régimen de tres inyecciones en el curso de seis meses y es bastante cara,
aproximadamente $120 por inyeccion para un total de $360 por la serie. Los cargos administrativos
anadidos por el doctor pueden aumentar el costo, y existen historias de que algunas mujeres han
pagado hasta $700 por la serie de tres inyecciones.

5. ¢QUE ESLA VACUNA? ¢COMO FUNCIONA?

La vacuna esta compuesta por particulas no infecciosas parecidas al VPH que producen una
respuesta de anticuerpos que previenen que las personas receptoras contraigan las cepas 6, 11,16 y 18
del VPH. Como hace notar la FDA, debido a que la vacuna contiene solamente una proteina, y no el
virus real, la vacuna no causara infeccion por VPH.™

6. ¢COMO OBTENGO LA VACUNA?

Muchos ginecologos o pediatras tienen la vacuna disponible, aunque reportes recientes indican que
algunos doctores no estan adquiriendo la vacuna por su alto precio. El acceso a la vacuna contra el
VPH financiado publicamente varia de estado a estado, aunque todas las adolescentes de escasos
ingresos entre los 9 y 19 afios que ya sea no tienen seguro, son elegibles para el Medicaid, son
indigenas americanas o nativas de Alaska tienen acceso a través del Programa Federal de Vacunas
para Ninos (VEC, por sus siglas en inglés). Para las mujeres mayores de 19 afos que tienen seguro
médico privado, el 96% de los planes privados cubren la vacuna; para las mujeres que no tienen
seguro y son elegibles para el Medicaid, es imperativo que ellas verifiquen si el estado donde residen
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ha elegido proporcionar cobertura opcional para la vacuna. Programas adicionales financiados
publicamente o por Merck podrian estar disponibles para proporcionar acceso a la vacuna para
mujeres de escasos ingresos, pero estos programas no estan disponibles en todo el pas.

7. ¢CUANDO DEBERIA RECIBIR LA VACUNA?

La FDA ha aprobado el uso de la vacuna en ninas y mujeres de 9 a 26 afios de edad. Seria ideal recibir
las inyecciones antes de iniciar la actividad sexual, pero también se recomienda que las mujeres que
son sexualmente activas reciban la vacuna, hasta los 26 anos de edad. La FDA no ha aprobado el uso
de la vacuna en mujeres mayores de 26 aios, y no se recomienda para mujeres que estan embarazadas.
También, las mujeres que ya tienen el VPH siempre se pueden beneficiar con la vacuna porque esta
dirigida a ciertas cepas en particular, las que la mujer puede no haber contraido todavia. Sin embargo,
la vacuna contra el VPH no trata infecciones por VPH que ya existen.

8. YO SOLO TENGO RELACIONES SEXUALES CON OTRAS MU]JERES, ¢NECESITO
RECIBIR LA VACUNA?

iSi! Las mujeres lesbianas y bisexuales también corren riesgo de contraer el VPH. Segin
investigaciones realizadas por la Red Nacional para Informacion sobre Inmunizaciones, los cambios
cervicales precancerosos y cancerosos han sido encontrados en mujeres que tienen relaciones
sexuales exclusivamente con mujeres.™ Las mujeres lesbianas y bisexuales con frecuencia practican el
sexo oral, penetracion vaginal con los dedos, y/o comparten juguetes sexuales™; lo cual podria
contribuir a la transmision del VPH. Ademas, las mujeres que tienen relaciones sexuales con mujeres
enfrentan barreras a los servicios preventivos de salud reproductiva, incluyendo el encontrar
proveedores de salud con actitudes negativas o sentenciosas, y percepciones equivocadas sobre la
diversidad de sus necesidades de salud.™

9. ¢QUE SIGNIFICA ESTA NUEVA APROBACION DE LA VACUNA CONTRA EL VPH
PARA LAS LATINAS?

Aunque es vista en la comunidad médica como un gran adelanto para la salud de las mujeres, la
vacuna contra el VPH todavia esta fuera del alcance de muchas mujeres, con su precio de $360 para el
régimen recomendado de tres inyecciones. Las barreras al acceso de la vacuna contra el VPH son
complejas para las mujeres latinas e inmigrantes, quienes pueden tener un dominio limitado del
inglés, no tener seguro médico y/o pueden carecer de documentos de inmigracion (indocumentadas).
Las Latinas tienen menos probabilidad de recibir servicios adecuados de atencion a la salud
reproductiva y con frecuencia se abstienen de recibir pruebas de Papanicolao y de deteccion que son
criticas y podrian proporcionar una deteccion temprana de las células anormales precancerosas que
ocasionan el cancer cervical. Mas de la mitad de todas las mujeres en los EE.UU. diagnosticadas con
cancer cervical no habian tenido una prueba de Papanicolao en los pasados tres anos. Los
investigadores han encontrado que las Latinas tuvieron mayor probabilidad que las otras mujeres de
ser diagnosticadas con cancer cervical en una etapa avanzada, mayormente por la falta de educacion
sobre la importancia de la prueba de Papanicolao y su relacion con la deteccion temprana de las
células precancerosas. La falta de educacion es con frecuencia el resultado de la pobreza, las barreras
del idioma y el estigma cultural sobre discutir cuestiones de sexo y sexualidad en la comunidad
latina.
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10. ¢COMO DEBERIA SER PROPORCIONADA LA VACUNA?

El NLIRH promueve un estandar de atencion que proporciona a las Latinas todas las opciones
posibles para prevenir el cancer cervical. Este estandar de atencion incluye: pruebas de deteccion del
VPH y del cancer cervical en forma regular durante las citas con la/el ginecologa/o, informacion
completa sobre sexualidad, acceso asequible a las tecnologias de salud reproductiva como la vacuna
contra el VPH e informacion exacta sobre la prevencion del VPH y otras infecciones de transmision
sexual. El NLIRH apoya el acceso completo de las Latinas a las nuevas tecnologias reproductivas
cuando estas estan acompanadas de informacion imparcial y una implementacion que esté libre de
politicas y practicas coercitivas. Ademas, los formuladores de politicas deberian promover
legislaciones que proporcionen acceso universal a la vacuna a través de financiamiento publico como
el Titulo X, Medicaid y el Programa Estatal de Seguro Médico Infantil (SCHIP, por sus siglas en
inglés), asi como la cobertura de ninas y mujeres de 9 a 26 anos de edad por medio de los seguros
privados.

11. YO NO QUIERO RECIBIR LA VACUNA; ¢EXISTEN OTRAS FORMAS DE PREVENIR
EL VPH?

El VPH es muy comun, y tanto hombres como mujeres son portadores del virus. Todavia existe
mucho que estudiar sobre el VPH, pero segtn los CDC, la tinica forma de evitar contraer el VPH es
abstenerse de toda actividad sexual.™ El VPH puede ser transmitido por contacto de piel a piel, y
estudios recientes han encontrado el VPH bajo las ufias de las manos de los hombres. Mientras que
utilizar un preservativo durante la relacion sexual puede reducir la transmision del VPH, no
proporciona proteccion completa porque las areas no cubiertas por el mismo pueden estar expuestas
al virus™ Sin embargo, el uso del preservativo es altamente recomendado porque protege contra
otras infecciones de transmision sexual (ITS).

La mejor manera de evitar desarrollar cancer cervical es hacerse la prueba de Papanicolao en forma
regular —recomendablemente una vez al aiio comenzando con el inicio de la actividad sexual—. Las
pruebas de Papanicolao son el método mas efectivo para detectar las células precancerosas que llevan
al cancer cervical. Para las mujeres mayores de 30 afos, existe una prueba de VPH que se puede
realizar junto con la de Papanicolao como parte de una deteccion rutinaria de cancer cervical. ™

Estudios adicionales han mostrado que mantener un estilo de vida saludable con una dieta rica en
frutas y vegetales puede ayudar a reducir el riesgo de desarrollar cancer cervical.™ Es mas, las mujeres
que no fuman tienen un riesgo menor que aquellas que si lo hacen. Segn la Sociedad Americana
contra el Cancer, se han descubierto derivados del tabaco en el moco cervical de mujeres que fuman,
lo que ocasiona dafo al ADN de las células del cérvix.™ Esto expone a las mujeres a un riesgo de
desarrollar cancer cervical que es el doble del de las que no fuman.*™

NATIONAL LATINA INSTITUTE FOR REPRODUCTIVE HEALTH 4
50 Broad Street, Suite 1825, New York, NY 10004
www.latinainstitute.org - nlirh@latinainstitute.org



http://www.latinainstitute.org/
mailto:nlirh@latinainstitute.org

NATIONAL LATINA INSTITUTE FOR REPRODUCTIVE HEALTH

ENFRENTANDO LA CONTROVERSIA: ¢POR QUE EL ASUNTO DE LA
VACUNA CONTRA EL VPH SE HA VUELTO TAN POLITICO?

1. ¢QUE PASA CON LOS NINOS? ¢POR QUE NO SE LES PUEDE VACUNAR?

Actualmente se estan realizando estudios en nifos para ver si la vacuna es efectiva. Aunque los
hombres no pueden desarrollar cancer cervical, estan infectados de VPH el cual permanece sin
sintomas en ellos, todavia lo pueden transmitir a sus parejas. Es mas dificil darle seguimiento a los
hombres y el cancer cervical porque para participar en el estudio, los investigadores deben dar
seguimiento también a sus parejas sexuales y su incidencia de cancer cervical.

El VPH impacta a los hombres de una forma diferente. Segtin el New England Journal of Medicine, un
equipo de investigadores de la Universidad Johns Hopkins confirmo que la infeccion por VPH via
sexo oral es la causa principal de cancer de la garganta, el cual afecta 11,000 hombres y mujeres en los
EE.UU. cada ano.™" E1 VPH es también una causa principal de cancer anal y verrugas genitales. No es
claro si la vacuna contra el VPH podria prevenir el cancer anal, del pene o de la garganta, o si sera
efectivo en ninos, pero la informacion y las investigaciones estan siendo realizadas.

2. ¢QUE TIPO DE EFECTOS SECUNDARIOS SE HAN ENCONTRADO?

Segtin los CDC™, el efecto secundario mas comtn es dolor en el sitio de la inyeccion. Los CDC,
trabajando con la FDA, continuaran monitoreando la seguridad de la vacuna después que se esté
usando en forma general. A pesar de rumores que han estado circulando, no hay timerosal o mercurio
en la vacuna contra el VPH. La vacuna esta hecha de proteinas de la capsula externa del virus (VPH).
No hay material infeccioso en esta vacuna. Ademas, las alegaciones de tres muertes asociadas con la
vacuna han sido probadas no tener relacion a ésta y un portavoz de la FDA declara que las muertes
ocurrieron independientemente de la vacuna.™

3. ¢{REALMENTE PROBARON LA VACUNA EL TIEMPO SUFICIENTE PARA SABER DE
LOS EFECTOS SECUNDARIOS A LARGO PLAZO?

Segin Merck & Co., Gardasil® ha sido estudiado por mas de una década en mas de 25,000
individuos, incluyendo 1,124 mujeres adolescentes de 9 a 15 afos de edad. ™ Estos estudios no han
mostrado efectos secundarios serios. El efecto secundario mas probable puede ser la
necesidad de un refuerzo a los cinco anos (parecido al de la vacuna contra el Tétanos),
aunque no es un hallazgo concluyente.

4. ¢QUE HAY DE LA CONTROVERSIA CON MERCK Y SU PRESION
PARLAMENTARIA? ¢ESTAN TRATANDO DE HACER DINERO SOLAMENTE?

La industria farmacéutica es lucrativa, lo que significa que las companias invierten mucho dinero en
la investigacion de nuevas tecnologias. Muchas de esas tecnologias no se convierten en medicinas
efectivas, pero cuando la tecnologia prueba ser efectiva (y es aprobada por la FDA) la compaia tiene
que recuperar sus pérdidas en todas las investigaciones experimentales asi como producir ganancias.
Esto resulta en el alto precio de las medicinas. Los altos precios con frecuencia resultan en que la
nueva tecnologia queda fuera del alcance de muchas mujeres en nuestra comunidad.
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Merck encabezo una fuerte campana para hacer que la vacuna fuera obligatoria en las escuelas
publicas, y termin6 teniendo que dejar de presionar por una legislacion estatal debido a la
controversia. Mientras que la presion parlamentaria farmacéutica es controversial, la verdad es que la
vacuna es una herramienta importante para luchar contra una forma mortal de cancer, y necesitamos
legislacion que ayude a aumentar el acceso ala misma.

5. ¢QUE HAY DE LA HISTORIA DE ABUSOS CONTRA LAS MUJERES DE COLOR?
¢COMO SABEMOS QUE ESTO NO ES OTRA FORMA DE GENOCIDIO CONTRA
NUESTRA COMUNIDAD?

La historia ha demostrado que las mujeres de color fueron coaccionadas con frecuencia para recibir
esterilizaciones y fueron usadas como conejillos de indias en ensayos de anticonceptivos. Muchas de
estas practicas coercitivas estuvieron vigentes hasta la década de los 70 y fueron vistas como parte del
movimiento eugénico diseminado que discriminaba contra la gente de color. Esta historia ha llevado a
muchas Latinas a desconfiar del sistema médico y a sospechar de las nuevas politicas médicas que
violan su autodeterminacion reproductiva. Sin embargo, las propuestas de obligacion legislativa, los
estandares de ¢éticas y los procedimientos de investigacion clinica han cambiado con el
establecimiento de la Oficina para la Proteccion de los Seres Humanos en la Investigacion. Ademas, la
aprobacion de la FDA es un proceso muy extenuante y todas las vacunas deben ser probadas a fondo
antes de considerarlas seguras y efectivas. Esta vacuna ha sido recomendada para ser usada en todas
las ninas y mujeres hasta los 26 anos de edad (con algunas excepciones limitadas), y los esfuerzos
para expandir el acceso a la vacuna deberian ser adoptados. La triste realidad es que el cancer cervical
impacta a las mujeres de color en forma desproporcionada; las Latinas tienen las tasas mas altas de
cancer cervical (casi el doble de las mujeres blancas no latinas), seguidas por las mujeres negras y
afro-americanas y las asiaticas y de las islas del Pacifico. Las mujeres negras y afro-americanas tienen
mayor probabilidad de morir de cancer cervical, seguidas de las Latinas. Esto es debido a las
tremendas disparidades de salud que existen en nuestro pais, que son perpetuadas por la raza, clase,
condicion socioeconomica, dominio del idioma inglés y situacion de inmigracion. La vacuna contra el
VPH podria ayudar a reducir algunas de las disparidades que existen para las mujeres con cancer
cervical, y serviria como una herramienta para proteger la fertilidad de las mujeres de color al prevenir
las cirugias para el tratamiento del cancer, como la histerectomia. Sin embargo, el acceso a la vacuna
contintia siendo un reto. A menos que los estados acttien para expandir el acceso de las mujeres de
escasos ingresos y sin seguro a la vacuna, las disparidades del cancer cervical en este pais
continuaran.

6. ¢POR QUE LAS NINAS NECESITAN RECIBIR LA VACUNA TAN JOVENES? ¢QUE
HAY DE LAS MUJERES MAYORES DE 26 ANOS?

La vacuna contra el VPH ha probado ser mas efectiva en las nifias que la reciben antes de iniciar su
actividad sexual. Segan los CDC™, en todo el pais, el 6.2% de las estudiantes de escuela secundaria
tuvieron su primera relacion sexual antes de los 13 anos de edad; para las Latinas la tasa es de 3.6 %.
Cuando las estudiantes llegan al grado 12, el 46% habra tenido relaciones sexuales, incluyendo un
44.4% de las Latinas. La actividad sexual aumenta la probabilidad de exposicion al VPH, por eso se
recomienda administrar la vacuna a las adolescentes de 11-12 anos, y nifas a partir de los 9 anos
pueden recibirla.
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Con respecto a las mujeres mayores de 26 anos, actualmente se esta investigando la eficacia y
seguridad de la vacuna. Otra compania farmacéutica, GlaxoSmithKline, esta probando actualmente
una vacuna contra el cancer cervical en mujeres de hasta 55 anos de edad. Sin embargo, por el
momento, la vacuna Gardasil® esta aprobada por la FDA para ninas y mujeres de 9 a 26 anos de edad.

7. ¢LA VACUNA PROMUEVE LA PROMISCUIDAD?

iNo! Aunque los grupos religiosos y conservadores han pregonado que la vacuna promoveria la
promiscuidad y que apoyar las vacunaciones generales va en contra de su mensaje de “abstinencia
solamente”, el ptiblico en general (incluyendo padres, proveedores de atencion a la salud y educadores
sexuales) han rehusado ese mensaje.™ Los estudios han mostrado que la gente joven no se abstiene
de la actividad sexual debido al miedo a contraer VPH (la vacuna no protege contra otras
enfermedades de transmision sexual) y que no hay evidencia cientifica de que la vacuna contra el
VPH promueva la actividad sexual.

8. SI PLANEO ABSTENERME DE LAS RELACIONES SEXUALES HASTA QUE ME CASE,
¢TODAVIA NECESITO ESTA VACUNA?

Si. Mientras que abstenerse de tener relaciones sexuales es uno de los mejores métodos de evitar
contraer el VPH, esto puede ser enganoso. Los individuos que se abstienen de la relacion sexual pero
practican otras formas de actividad sexual, como el acariciarse unos a otros y otras forma de contacto
intimo con la pareja, todavia pueden estar expuestos al virus a través del contacto de piel a piel.
Ademas, los individuos que se han abstenido de cualquier actividad sexual podrian casarse o
comprometerse a una relacion de por vida con una pareja que ha sido expuesta al VPH a través de
actividad sexual previa.

Para mayor informacion sobre el cancer cervical, el VPH y la vacuna, visite el sitio de Internet del
Instituto Nacional de Latinas para la Salud Reproductiva en www.latinainstitute.org
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