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Estimado Editor:

Escribo para resaltar los avances críticos en nuestra comprensión del 
virus del papiloma humano (VPH) y su papel establecido en el cáncer 
de cérvix, tal como se detalla en el reciente artículo del Dr. Ngoc Tran. 
La línea de tiempo histórica de la investigación sobre el VPH revela 
hitos significativos, especialmente la aislación del VPH en 1974 por Ha-
rald zur Hausen, lo que sentó las bases para reconocer al virus como 
agente causante del cáncer cervical (1,2). 

La identificación de los tipos de VPH de alto riesgo, especialmente los 
16 y 18, subraya la urgencia de medidas preventivas. Con más de 200 
tipos de VPH caracterizados, la dominancia de estas cepas en varios 
cánceres requiere iniciativas continuas de salud pública (1,2). 

La introducción de la vacuna contra el VPH en 2006 marcó un cambio 
crucial en las estrategias de prevención del cáncer cervical. Como se 
menciona, la vacuna ha demostrado ser segura y efectiva contra las 
cepas más virulentas, contribuyendo a una disminución significativa 
en la incidencia del cáncer cervical. Junto con programas de detección 
robustos que utilizan pruebas de Papanicolaou y pruebas de VPH, te-
nemos un enfoque multifacético para combatir esta enfermedad pre-
venible (1,2).

Sin embargo, a pesar de estos avances, las disparidades en la adop-
ción de la vacuna y la detección persisten, especialmente en poblacio-
nes desatendidas. Es fundamental que continuemos abogando por el 
acceso equitativo a servicios de vacunación y detección para eliminar 
el cáncer cervical como preocupación de salud pública (1,3).

En conclusión, el diálogo continuo sobre el VPH y el cáncer de cér-
vix es esencial para refinar nuestras estrategias de prevención y trata-
miento. Agradezco la oportunidad de participar en esta conversación 
vital y espero con interés los futuros desarrollos en el campo (2,3).
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