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La prevencion del cancer cervical es
esencial para todas las mujeres. La
incidencia y la mortalidad del cancer
cervical varian segun la edad, y alcanza su
nivel maximo en mujeres de alrededor de
40 afios. La deteccion de E6/E7 mRNA
constituye la informacién clinica mas
importante del riesgo de progresion a
cancer cervical. MANLAB pone a
disposicion la prestacion de esta prueba.
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La prevencion del cancer cervical es
esencial paratodas las mujeres

> Los Papilomavirus humanos (HPV) son
virus muy frecuentes que se encuentran en
la mayoria de las personas durante toda su
vida.

El HPV es la causa del 99,7% de los
casos de cancer cervical.

> La incidencia y la mortalidad del cancer
cervical varian segun la edad, y alcanza su
nivel maximo en mujeres de alrededor de
40afo0s.1,2,3

S6lo una minoria de las infecciones
por HPV evolucionara a cancer cervical

> En la mayoria de las mujeres infectadas
por tipos oncogénicos de HPV, la infeccion
desapareceré espontaneamente.
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> S6lo en el 20% de las mujeres, la infeccion
por HPV puede persistir y dar lugar a
lesiones cervicales (o CIN: cervical
intraepithelial neoplasia (neoplasia cervical
intraepitelial).4,5

Por tanto, debe identificarse clara-
mente a las mujeres con un alto riesgo de
desarrollar lesiones cervicales.
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NO todos los tipos de HPV tienen la
misma capacidad de causar cancer cervical

> Los distintos tipos de HPV se clasifican de
acuerdo con su riesgo asociado de
desarrollar lesiones cancerosas.

> En general, los HPV 16 y HPV 18
constituyen casi el 70% de los casos de
cancer cervical.

> Los tipos de HPV 16, 18, 45, 31y 33 son los
de mayor prevalencia en el cancer cervical
(carcinomas de células escamosas (CCE) y
adenocar cinomas (ADC)).

Laidentificacion de los tipos de virus
con mayor prevalencia en el cancer cervical
esesencial parauna prevencion eficaz.
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Deteccién de E6/E7 mRNA

Una prueba de E6/E7 mRNA detectala
actividad oncogénica relacionada con el
HPV.

> Las pruebas de DNA del HPV detectan la
presencia de infeccion por el virus.

> Las proteinas E6/E7 inhiben proteinas
celulares (p53, pRb) responsables de la
transformacion celular y la progresion del
cancer cervical.6

La deteccion de E6/E7 mRNA consti-
tuye la informacidn clinica mas importante
delriesgo de progresiénacancer cervical.7
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Ladeteccion de losoncogenesE6/E7
aumenta el valor médico predictivo en la
clasificacién de las citologias ASCUS/LSIL

> En un estudio con un seguimiento de 2
anos, la deteccion del mRNA de E6/E7
produjo una reduccién de 2,5 veces en el
numero de falsos positivos para lesiones
CIN2+, en comparacién con las pruebas de
ADN.

Esto conlleva una reduccion signifi-
cativadel nimero de biopsiasinnecesarias.

Ntmero de remisiones directas
a colposcopia y biopsia
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Cada nimero
es un paciente.
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> En una evaluacion de analisis de rutina
(n=491 ASCUS/LSIL), el valor predictivo
positivo (VPP) de la deteccion de E6/E7 (con
PreTect®HPVProofer, NorChip) para la
deteccién de lesiones precancerosas
(CIN2+) fue del 50%, incluso en mujeres
menores de 30 afios. 8

De acuerdo con este estudio, una
de cada dos mujeres con mRNA de E6/E7
positivo (mayores o menores de 30 afios)
tiene lesiones precancerosas subyacentes.

La deteccion del tipo de HPV que
expresa mRNA de E6/E7 puede ayudar a
mejorar el tratamiento del paciente.

> Algoritmo para la deteccion selectiva del
cancer cervical recomendado por la Danish
Health Administration.9

Mujeres de todas las edades

Seguimiento Colposcapia
con citologia biopsia
a 12 meses tratamiento

> Deteccion en casos de positividad para
DNA de HPV (tamizado primario)
>Seguimiento postratamiento

>Tamizado en pacientes con VIH

> Tamizado y seguimiento de canceres no
cervicales

>Seguimiento de vacunacion
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