UNA NUEVA DIANA EN LA
DETECCION PRECOZ DEL
CANCER DE CERVIX.
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AYUDANOS A PREVENIR EL CANCER DE CUELLO DE UTERO.
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EL VIRUS DEL PAPILOMA HUMANO

VIRUS DEL PAPILOMA HUMANO

PROCESO DE INFECCION POR VPH

Y EL CANCER DE CERVIX

El cancer de cérvix (o de cuello del Utero) es el segundo tumor mas frecuente
en la mujer a nivel mundial, después del cancer de mama. Se diagnostican
mas de 490.000 nuevos casos al afio y con una tasa de mortalidad algo
superior al 50%. A diferencia de otros tipos de cancer, afecta a una poblacion
mas joven, a mujeres entre 30 y 60 afios.

No todas las mujeres infectadas
con VPH de alto riesgo van a sufrir
un proceso carcinogeénico, en la
mayoria de los casos el virus
desaparece por la accion del
sistema inmunitario en un periodo
de 8 a 12 meses. El riesgo
comienza cuando la infeccion
persiste’ Sélo un 10-20% de las
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El VPH es el agente causal del cancer de cuello de utero.
Existen mas de 100 tipos de VPH y aproximadamente 25 afectan al tracto INFECCION
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En Espafia se estima que alrededor de un 5% de la poblacion esta infectada*. URAEIEIR

Prestigiosas sociedades cientificas, tanto nacionales como internacionales,
recomiendan completar el cribado citolégico con un test de VPH, al menos
en las mujeres a partir de los 30 afos.



PROCEDIMIENTO

¢ QUE ES HPV OncoTect ?
TOMA DE MUESTRA

:COMO FUNCIONA?

HPV OncoTect es un método revolucionario de diagndstico in vitro ¢ QUE MUESTRA NECESITO PARA HPV OncoTect?
para la deteccion precoz del cancer de cuello de utero. El método ha sido
desarrollado por la Clinica Universitaria de Stanford (California, EEUU) y esta
siendo utilizado en paises como Estados Unidos y Canada, asi como en
diversos paises de Europa, Sudamérica y Asia.

Para la realizaciéon de HPV OncoTect se emplea una muestra de citologia
vaginal en medio liquido. La toma se realiza con un cepillo tipo cervex-brush.

El procedimiento es sencillo, se introduce la parte apical del cepillo por el
canal endocervical hasta que las cerdas externas estén en contacto firme
con el exocervix, entonces se gira el cepillo 360° un total de 5 veces en el
sentido de las agujas del reloj. El cepillo se aclara bien en el interior del vial

:POR QUE ELEGIR J 56 dosecha,

HPV OncoTect ?

e |dentifica la causa real de desarrollo de cancer de cérvix, la produccion ¢POR QUE SUPONE UN AVANCE HPV OncoTect™?

de las proteinas oncogénicas E6 y E7. . - e
. _ . . _ o La prueba consiste en una novedosa técnica de hibridacion in situ del ARNm
e Detecta las infecciones producidas por todos los tipos de virus oncogénicos. de las regiones E6 y E7 del virus oncogénico y posterior analisis mediante

e Se puede emplear a lo largo de toda la vida de la muijer. citometria de flujo.

e Identifica las infecciones persistentes de VPH, no aquellas que desaparecen La técnica se basa en el hecho de que las oncoproteinas E6 y E7 se
espontaneamente, evitando asi los casos innecesarios de ansiedad en sobreexpresan tras la integracion del VPH en el ADN gendmico. Este hecho
la mujer. nos permite detectar los cambios moleculares de la transformacion celular que

se da en la etapa mas temprana del desarrollo del cancer cervical, posibilitando

e |dentifica casos de infecciones con resultados negativos para otros test. a
su deteccion precoz.

e Aumenta el valor predictivo positivo del cribado basado en test de ADN
de VPH, pasando de un 15-25% a un 90% utilizando HPV OncoTect.?

DETECTA ARNm DE REGIONES E6 Y E7 DE LOS VPH DE ALTO RIESGO
LO QUE INDICA ACTIVIDAD ONCOGENICA
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TEST DE ADN HPV OncoTect’
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§ X e cancer de cérvix. ncoproteinas y icti
Virus del Papiloma i T T Y T i de E6y E7 restrictivos
Humano. VPH. Detectan presencia del anormal en la célula.

VPH con o sin tipaje.



INTERPRETACION HPV OncoTect

DE RESULTADOS EL TEST DE CRIBADO DEFINITIVO

Es indicador de enfermedad significativa: Solo identifica a aquellas mujeres
con un alto riesgo de desarrollar lesiones severas o cancer, por lo tanto tiene
un mayor valor predictivo positivo respecto a otras técnicas.’ Este dato es muy
importante, a fin de evitar pruebas adicionales y tratamientos innecesarios
que suponen un alto coste econémico a la sanidad y emocional para el paciente.

A diferencia de otras técnicas, HPV OncoTect'no destruye la célula, de tal
manera que permite cuantificar el porcentaje de células que sufren un proceso
de transformacion anormal. Este porcentaje es un indicador muy util para
conocer el potencial de progresidon de una lesion.

Excelente sensibilidad y especificidad: La sensibilidad de HPV OncoTect®

es superior a la de la citologia, con una especificidad semejante. Diversos
estudios han demostrado una sensibilidad de alrededor del 92%, incluyendo
a mujeres de todas las edades. La sensibilidad de la citologia oscila entre el
30-87% segun los estudios!*

ALGORITMO PARA USO COMBINADO

DE CITOLOGIA JUNTO HPV OncoTect’

Sencillez y fiabilidad: HPV OncoTect’como técnica, ofrece numerosas
ventajas frente a los métodos tradicionales, entre las que cabria destacar un
resultado de mayor valor predictivo, mayor rapidez en la obtencién del mismo,
un menor coste y una asombrosa facilidad de uso.
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HPV OncoTect’se posiciona como el método ideal para el cribado de VPH en
mujeres, que permitira reducir drasticamente el nimero de casos de cancer
de cuello de utero que aparecen cada afio en todo el mundo, asi como evitar
un numero importante de pruebas que se realizan en la actualidad, incluso

SIEL TEST RESULTA NEGATIVO

Significa que no se ha
detectado sobreexpresion de
los oncogenes E6 y E7 de
cualquiera de los VPH de alto
riesgo oncogénico, lo cual
elimina practicamente el riesgo
de sufrir cancer de cuello de
Utero en los préoximos afios.

SI EL TEST RESULTA POSITIVO

Significa que el VPH esta
sobreexpresando los oncogenes
E6 y E7, responsables de alterar
la actividad normal de la célula,
lo que permite evitar el desarrollo
de lesiones epiteliales de mayor
importancia.

de manera repetida, ante la falta de especificidad de las técnicas actuales.

LA DETECCION PRECOZ DEL CANCER DE CUELLO DE UTERO
REDUCIRIA EN CASI UN 100% SU INCIDENCIA Y DESARROLLO
ENTRE LAS MUJERES ESPANOLAS.

AYUDANOS A PREVENIR EL CANCER DE CERVIX.
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* Estimacion basada en estudios de poblacién general
estratificados por edad en areas urbanas de Catalufia
y datos demograficos del INE de poblacion entre 20 y
59 arios.
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