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La construccion de conocimiento y su incorporacion en la
practica clinica tienen un largo e interesante caminopara
quienes la generan,pues resulta un gran orgullo podercon-
tribuir a que el tomador de decisiones en salud tenga la
mejor evidencia posible para generar nuevos estandares de
manejo.

Este nimero de la Revista Colombiana de Cancerologia
presenta tres articulos que pueden ser ejemplo de ello. En
primer lugar, se muestra una nueva evidencia acerca de la
distribucion de los genotipos del virus del papiloma humano
en mujeres de Bogotacon anomalias en la citologia cervi-
couterina, lo que contribuye al conocimiento de la historia
natural de la infeccion y de las lesiones precursoras del can-
cer de cérvix; permite entender el potencial de prevencion
que tienen las vacunas contra el virus del papiloma humano
(VPH)en paises como el nuestro.

El articulo exponela distribucion de los tipos de VPH en
las lesionesintraepiteliales de alto grado y muestra la fre-
cuencia de los diferentes tipos de papiloma, con especial
atencional virus de papiloma 58; esta informacion ya habia
sido presentado en los estudios de la cohorte de Bogota?
de historia natural de la infeccion por el virus del papiloma
humano. Estos datos resultan relevantes dado que la vacuna
nonavalente' que fue aprobada por la Agencia de Medica-
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mentos de Norteamérica cubre otros virus oncogénicos (ya
no solamente 16 y 18) que incluye precisamente el virus
58 de alta frecuencia en lesiones preneoplasicas. Es impor-
tante analizar con cautela el impacto potencial de la vacuna
nonavalente pues en este trabajo no se incluyeron los casos
de cancer por lo que el impacto de la vacuna podria estar
subestimado.

Si contemplamos la prevencion primaria (vacunacion)
como la mas exitosa herramienta en el control de enfer-
medades transmisibles, junto con las nuevas vacunas que
permiten un espectro mas amplio de prevencion y con
programas organizados de vacunacion con altas tasas de
cobertura como las que tenia el pais en 2012 y 2013, unido al
inicio de la tamizacion con test para la deteccion del ADN del
virus de papiloma, el control del cancer del cuello uterino
en nuestro pais podra ser una realidad.

No obstante, como el camino para la generacion de cono-
cimiento es largo, la incorporacion de toda esta informacion
en el dia a dia del clinico y del tomador de decisiones en
nuestro sistema de salud nos impone un gran reto en la
difusion de los nuevos avances y hallazgos,sobre todo en
este tema para romper paradigmas en la prevencion del
cancer de cuello uterino. Estos paradigmas no solo estan
en las mujeres que ahora saben que el paso inicial de la
enfermedad es una infecciéon persistente de transmision
sexual(que no es facil de manejar al interior de la relacion
de pareja)sino también en los paradigmas de los profesiona-
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les de salud,pues estamos acostumbrados a un solo camino
de actuar en la prevencion de esta enfermedad.

Dado los acontecimientos del ano 2014 en el municipio
del Carmen de Bolivar?, sumado el mal manejo mediatico de
los medios de comunicacion y la comunidad médica avida de
protagonismo,se perdid6 mucho de lo logrado en educacion
sobre el cancer de cuello uterino, la infeccion por virus de
papiloma humano y las herramientas de prevencion. Por lo
que retornar al camino y aumentar la confianza va a ser el
reto principal.

En segundo lugar, también encontramos en este nimero
una publicacion de Citologia en base liquida para muestras
no ginecolodgicas, que nos permite ampliar esta técnica en
la deteccion citoldgica. Ya nosolo con las muestras de cér-
vix para lo cual la evidencia y el camino recorrido son muy
amplios, en especial con la incorporacion de los test de virus
de papiloma humano*, si no que ahora nos muestra evidencia
local de su utilidad en otros extendidos celulares. De manera
que, la muestra incluida en este estudio mostro un rendi-
miento similar a la citologia convencional, con una tasa de
concordancia adecuada, permitiéndole al patologo muestras
con mejor celularidad y corrigiendo los artefactos que difi-
cultaban su lectura adecuada, en particular en los aspirados
con aguja fina.

Por Gltimo,un tercer articulo que muestra la descripcion
de un tumor miofibroblastico (que son neoplasias mesen-
quimales infrecuentes, en especial en el tracto genital
femenino). Es un reto para el clinico establecer conductas
de manejo en enfermedades infrecuentes, pues usualmente
lo que encuentra son casos anecddticos ya que la evidencia
por lo general se construye con los tipos histologicos fre-
cuentes, donde los estudios y la evidencia permiten unificar

y estandarizar un manejo. Sin embargo, me parece valida la
conclusion del estudio en donde se plantea con prudencia
considerarel enfrentarse al tumor miofibroblastico no como
una neoplasia benigna, sino como una neoplasia de potencial
maligno incierto, con posibilidad de ser agresiva localmente
y con la capacidad de producir metastasis y desenlaces fata-
les.

Los autores de este nimero generan conocimiento como
una actividad esencial de todo individuo en relacion con su
entorno, como lo es captar o procesar informacion acerca
de lo que les rodea para generar en nuestro caso evidencia,
que luego sera usada en beneficio de nuestros pacientes.
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