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Vacunación frente al cáncer de cérvix en mujeres fuera 
de los programas de vacunación sistemática, con o 

sin infección por el virus del papiloma humano o lesión 
cervical. Encuesta de opinión y recomendaciones
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Presentación

Josep M. Lailla Vicens

President e de la Sociedad Española de Ginecología y Obst et ricia

En relación al art ículo “ Vacunación f rent e al  cáncer de cér-

vix en muj eres fuera de los programas de vacunación sist e-

mát ica, con o sin infección por el virus del papiloma humano 

o lesión cervical . Encuest a de opinión y recomendaciones” ,  

considero que el t rabaj o realizado es fundamental para es-
tablecer las bases de un programa de difusión y,  especial-
ment e,  en l a implant ación de l a vacunación para l a 
prevención de la infección del virus del papiloma humano 
(VPH) en toda España.

La principal misión del médico es la prevención y,  fun-
dament alment e,  l a prevención pr imar ia de t odas l as 
pat ologías que,  o bien por su prevalencia o por su t ras-
cendencia,  t ienen una elevada incidencia en la alt eración 
de la salud de la población,  y sin duda éste es el caso del 
cáncer de cuel lo uterino,  ya sea en sus formas preclínicas 
o en su manifest ación clarament e invasiva.  Hast a el  mo-
ment o present e,  sólo se disponía de un buen mét odo de 
prevención secundaria,  como era el  cribado poblacional 
mediant e la ci t ología cervical ;  pero en el  moment o ac-
t ual podemos actuar ant icipándonos a la lesión cervical y 
así evit ar diagnóst icos que obligan a un intervencionismo, 

que sin lugar a dudas last ra la salud sexual y reproduct iva 
de la muj er.

En mi condición de Presidente de la Sociedad Española de 
Ginecología y Obstet ricia (SEGO) destacaría 2 aportaciones 
de este t rabaj o: primera, la evidencia cient ífi ca de la nece-
sidad de reforzar el plan de vacunación sistemát ica en las 
niñas y adolescentes españolas, y segunda, disponer de una 
valoración fi dedigna del grado de conocimiento que t ienen 
nuest ros profesionales de la acción, efect ividad e indicacio-
nes de esta vacuna. Ent iendo que a part ir de aquí y tomando 
como base este art ículo debemos t rabaj ar conj untamente 
en 2 direcciones,  cómo aport ar evidencias que permit an 
consolidar esta vacuna dent ro del plan de vacunación espa-
ñol,  y mej orar y extender la formación cient ífi ca en este 
aspecto, no sólo a los ginecólogos sino también a pediat ras 
y médicos de famil ia,  sin olvidar a las comadronas,  por la 
infl uencia que t ienen sobre las familias, para apoyar la deci-
sión de la vacunación. La SEGO, como no podía ser de ot ra 
manera,  apoya y se ofrece para iniciar estos t rabaj os que 
deben redundar,  sin duda, en una mej or salud sexual y re-
product iva de la muj er.


