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. Como se relaciona el VIH al Estadisticas generales de
céncer? cancer en personas con
VIH/SIDA: Puerto Rico,
Todos estamos a riesgo de desarrollar cancer. Sin embargo, 1987-2012
las personas con VIH tienen un riesgo mayor de desarrollar

algunos tipos de cdncer especificos 1112, Estos tipos de cdncer Casos
nuevos de

cdncer

conocidos como cdnceres relacionado al SIDA son indicativos
de que el VIH ha progresado a SIDA 12, Con la infroduccion
de la terapia anti-refroviral, la incidencia de los cdnceres 2,619
relacionados al SIDA ha disminuido en las personas con VIH
(v2, - Al vivir mds tiempo, las personas con VIH, estan
desarrollando cdnceres que son comunes en personas de Casos en Casos en
mayor edad en la poblacién general 012, El uso de AICTIEIES SIS
medicamentos para tratar el VIH permite que estas personas 2,068 551
puedan recibir mejores tfratamientos de cdncer y mejorar su
supervivencia [2,

Factores de riesgo

Se desconocen las razones especificas por las cuales las personas con VIH fienen un riesgo
mayor de desarrollar cdncer 1121, Se cree que esto se debe a que las personas con VIH tienen
el sistema inmunoldgico debilitado, permitiéndole al cadncer desarrollarse y crecer con mayor
facilidad 2. De igual forma, esta debilidad del sistema inmunoldgico lleva a que estas
personas sean maAs susceptibles a infecciones que causan cdncer. A continuacion, se
mencionan algunos factores de riesgo asociados a los principales tipos de cdncer en las
personas con VIH 1121,

» Sistema inmunoldgico debilitado = Uso de tabaco

» Co-infeccidon con algun virus asociado a cancer: » Uso de alcohol
o Virus del Papilomma Humano (VPH)

Virus del Herpes Humano 8 (VHHS8)

Virus Epstein-Barr

Virus de Hepatitis B (VHB)

Virus de Hepatitis C (VHC)
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Tabla 1. Principales tipos de cdncer en la
poblacién general de Puerto Rico, 1987-2012

2

Tabla 2. Principales tipos de cdncer en las personas

con VIH/SIDA en Puerto Rico, 1987-2012*

[ ] L [ ] [ ]
ln| (N=156,666) % q‘(N=124,498) % |n| (N=2,068) % * (N=551) %
Préstata 36.9 | Mama 29.9 Sarcoma de 31.5 | Linfoma no - 25.6
Kaposi Hodgkin
Colonyrecto 12.0 | Colonyrecto 12.9 Linfoma no - 233 | Cérvix 21.2
, Hodgkin
kF;uImon.y 7.0 (,ZTuerpEggl 6.6 Préstata 5.9 | Mama 11.8
ronquios viero, Pulmon y 4.5 | Sarcoma de 6.9
Cavidad oraly 5.1 | Tiroides 5.3 bronquios Kaposi
faringe Colon y recto 3.7 | Colon y recto 2.9
Vejiga urinaria 4.2 | Pulmén y 4.4 Higadoy 3.4 | Pumonyy 2.7
bronquios ducto biliar bronquios
Estdrnago 41 | Cérvix 4.4 Cow.dod oral 3.2 Llnfomg 2.4
y faringe Hodgkin
Linfoma no - 3.4 | Linfoma no - 3.8 Linfoma 3.2| Cuerpo del 22
HOdgk|n HOdgk|n HOdgkln UTerO, NOS
: 5 ANno 2.7 | Cerebroy 1.8
Higadoy 2.7 | Estdbmago 3.2 sistema
ducto b|.I|c1r . nervioso
Leucemia 2.6 | Ovario 2.9 central
Esofago 2.4 | Leucemia 2.5 Mieloma 1.4 | Cavidad oraly 1.5
faringe
Ofros sitios 19.6 | Otros sitios 24.1 Otros sitios 17.2 | Otros sitios 21.0

Los principales tipos de cancer en las personas con VIH/SIDA son diferentes a los de la
poblacién general [Tabla 1].

En los hombres con VIH/SIDA, los principales tipos de cdncer son: Sarcoma de Kaposi y Linfoma
no-Hogkin. En las mujeres con VIH/SIDA, los principales son: Linfoma no-Hodgkin y Cérvix uterino
[Tabla 2].

Figura 1. Cdanceres r,elomongdos y no‘r,eloaonodos ql Los cdnceres relacionados dl

SIDA, antes y después de la infroduccion de la terapia SIDA domi |
- antiretroviral™ precaominaron en ias
9 o 75.5 personas con VIH para el
g periodo de 1987 al 1996 (75.5%
C .
g 60 51.7 de los casos). Mientras, para el
§ 4 42.0 periodo de 1997 al 2012 (luego
[ 014 de la infroduccion de la
© : . . .
o 20 terapia anfiretroviral)
o) predominaron los canceres no
0 0 :
5 1987-1996 eriodo 1997-2012 reIomonons al SIDA (51.7% de

los casos) [Figura 1].
m Relacionados al SIDA No relacionados al SIDA

* Del 1987-2002, los casos reportados al Sistema de Vigilancia de VIH/SIDA de Puerto Rico eran los casos de SIDA, en el 2003 comenz? el
reporte de casos de VIH; ** Canceres relacionados al SIDA: Sarcoma de Kaposi, Linfoma no-Hodgkin y Cérvix.
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509.0
663.7

En las personas con

Tasas de incidencia de cancer en

personas con VIH/SIDA, por sexo

Puerto Rico, 2008-2012 %
(promedio anual por cada 100,000 personas con
VIH/SIDA)

Figura 2. Tasas de incidencia de cdancer en personas
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g 4500 2012, hubo una
S 4000 disminucién anual de
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o < incidencia anual de
S A 3000 ) i 5
= cancer [Figura 2].
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. VIH/SIDA [Figura 2].
= e = Hombres, APC=-5.1* cceeece Mujeres, APC=-2.9*

*p<0.05; APC= cambio porcentual anual

General, APC=-4.8*

Figura 3. Casos de cdncer diagnosticados en
personas con VIH/SIDA: Puerto Rico, 1987-2012°

5 140 En las personas con
Q - VIH/SIDA, el nUmero
5120 -
S | - de casos de
2100 R 11 cdanceres
4 B relacionados al SIDA
> [ | . . . .
0 80 i ha disminuido,
c mientras que los
2 60 | .
2 casos de canceres
8 40 no relacionados al
ge) SIDA han aumentado
o .
5 20 [Figura 3].
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m Relacionados al SIDA ®mNo relacionados al SIDA  m No especificado

}Fuente de datos: Archivo de incidencia del Registro Central de Cancer de Puerto Rico (6 de abril de 2016); tasas calculadas son crudas.
El cambio porcentual anual (APC por sus siglas en inglés) se calculé utilizando el método de ponderacién de minimos cuadrados.

* Del afio 1987-2002, los casos reportados al Sistema de Vigilancia de VIH/SIDA de Puerto Rico eran los casos de SIDA, en el 2003 se
comenzo el reporte de casos de VIH. Canceres relacionados al SIDA: Sarcoma de Kaposi, Linfoma no-Hodgkin y Cérvix.
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Figura 4: Porciento de casos nuevos de cancer Figura 5: Porciento de casos
en personas con VIH/SIDA, por grupo de edad: nuevos de cdncer en
Puerto Rico, 1987-2012 personas VIH/SIDA, por sexo:
65+ 7.9% Puerto Rico, 1987-2012*

N
o
o~
N

Edad de diagnédstico (anos)

21-44 53.5%
<D Medlgno:
43 anos ® Hombre
0 10 20 30 40 50 60 Mujer

Porciento de casos nuevos de cdncer

La mayor proporcion de casos nuevos de cancer en personas con VIH/SIDA se
diagnosticd en personas de 21 a 44 anos de edad (53.5%) [Fig. 4]. Los hombres
representaron el 79.0% de los casos nuevos de cancer en esta poblacion [Figura 5].

Cernimiento

El cernimiento se refiere a las pruebas que se realizan para detectar el cdncer en personas
gue no tienen sinfomas o signos Bl. Para algunos tipos de cancer comunes en las personas
con VIH no existen métodos de cernimiento que permitan reducir el riesgo de morir por
estos, por lo que se recomienda que estas personas asistan regularmente a su médico para
determinar si hay presencia de algun sinfoma o signo relacionado a estos canceres Bl. A las
mujeres con VIH, quienes fienen un riesgo mayor de desarrollar cancer cervical, se les
recomienda que se realicen dos pruebas del Papanicolaou (prueba del Pap) en el ano que
se les diagnostico el VIH (dejando franscurrir seis meses entre el primero y el segundo), y si
ambos resultan negativos, pueden proceder a redlizarse la prueba anualmente Bl. Otros
métodos de cernimiento para las personas con VIH se encuentran bajo investigacion.
Dentro de estos se encuentra la prueba del Pap anal, la cual es recomendada por
organizaciones de expertos, y estd siendo evaluada para determinar si es efectiva para
detectar el cdncer anal en etapas tempranas 131, Para otros tipos de cdncer, como el
cdncer de mama y colorrectal, se recomienda que la persona siga las guias de cernimiento
establecidas por la Sociedad Americana del Cdncer y por el “United States Preventive

Services Task Force”.

}Fuente de datos: Archivo de incidencia del Registro Central de Cancer de Puerto Rico (6 de abril de 2016).
* Del afio 1987-2002 los casos reportados al Sistema de Vigilancia de VIH/SIDA de Puerto Rico eran los casos de SIDA, en el 2003 se comenzo a

reportar los casos de VIH.
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Prevencién

Segun la Sociedad Americana del Cdncer, el riesgo de desarrollar cdncer en personas con
VIH es elevado si estas no fienen su infeccion bajo control, es decir, cuando el conteo de
células CD4 estd bajo Bl. Debido a esto, es importante que la persona con VIH cumpla con
su fratamiento para el VIH Bl. A continuacion, se mencionan diferentes métodos de
prevencion para los principales tipos de cdncer en personas con VIH 1131,

Dejar de consumir tabaco ayuda a reducir el riesgo de desarrollar
cdncer de pulmoén, cdncer de cavidad oral y faringe, cdncer de
higado, y cdncer cervical.

Dejar de consumir alcohol y no utilizar drogas inyectables puede ayudar
a disminuir el riesgo de desarrollar cancer de higado.

La vacuna contra el virus de Hepatitis B puede ayudar a proteger
confra una posible causa del cancer de higado. De igual forma, existe
la vacuna contra el virus del papillomma humano (VPH) que reduce el
riesgo de desarrollar cdncer de cérvix, de vagina, vulva y de ano. En
personas con el sistema inmune comprometido, como los que tienen
VIH, se recomienda que estas reciban 3 dosis de la vacuna de VPH y
tienen hasta los 26 anos para vacunarse. Cabe destacar que para que
la vacuna de VPH sea mds efectiva, se recomienda que esta sea
administrada antes de que la persona se encuentre activa
sexualmente.

Para reducir el riesgo de desarrollar ofros tipos de cdncer, se
recomienda mantener un peso saludable, realizar actividad fisica
regularmente, mantener una dieta saludable y hacerse las pruebas de
cernimiento de cdncer recomendadas.
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