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Em Portugal sdo diagnosticados
anualmente 900 novos casos de cancro
do colo do titero.

A mortalidade é de aproximadamente
300 mulheres por ano.

As mulheres infectadas por HPV tém
um risco 300 vezes superior de desenvolver
cancro do colo de iitero.

0 cancro do colo do iitero é um
dos cancros humanos mais preveniveis.
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Avancos no diagnoéstico laboratorial do HPV

0 2° cancro mais frequente na populagao feminina.

0 HPV é a sua principal causa.

0 HPV esta presente em 99,7% dos cancros do colo do utero.
Um dos cancros humanos mais preveniveis.
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COMO PREVENIR
A INFEC(;IN\O PELO HPV?

COMO FAZER O DIAGNOSTICO NO LABORATORIO DE PATOLOGIA CLINICA?

O cancro do colo do iitero
é uma complicacdo rara
de uma infeccdo frequente.

ESTAR INFORMADA
E A SUA PRINCIPAL DEFESA

* Ainfeccdo pelo HPV é a infeccdo de transmissao sexual mais comum.
« Infecta mulheres e homens sexualmente activos.

» O preservativo nao protege contra a infeccao pelo HPV.

ATENCAO
Embora a maioria das infec¢des sejam assintomaticas, uma minoria
importante das mulheres infectadas, podem desenvolver infeccdes

persistentes estando em risco de desenvolver cancro do colo do Gtero.

* Uma mulher infectada por HPV tem um risco 300 vezes
superior, ao de uma mulher ndo infectada, de desenvolver
cancro do colo de Gtero.

« Cerca de 70% das mulheres com vida sexual activa
contactam com o HPV.

« Cerca de 25% das mulheres tém entre os 18-30 anos*.

O QUE FAZER?

* Visitar regularmente o seu Ginecologista.

* Fazer controlos regulares para despistar a infeccdo pelo HPV
e a sua persisténcia.

« Se persistente, identificar genétipos de alto risco.

« Se persistente e de alto risco, caracterizar a integragdo no genoma.

*Antes dos 30 anos nao se faz a pesquisa do HPV porque a maioria (80%)
das infecgdes sdo transitorias.

TESTE DA CAPTURA HiBRIDA
Permite fazer o despiste inicial (habitualmente em paralelo
com citologia se a idade for superior a 30 anos).
» Tem uma sensibilidade clinica (94%) comprovada
e ajustada para o cancro do colo do Gtero (CIN2+).
« E um teste de rastreio para identificar infeccdes hrHPV
clinicamente relevantes.

* Ndo identifica gendtipos individualmente.

TESTE COBAS 16/18 + HR
Permite a deteccdo simultanea de 14 tipos de HPV de alto risco
e identifica especificamente os tipos 16 e 18.
« E utilizado como método primario de rastreio com citologia
reflexa no caso de HPV + ou em paralelo com citologia (co-teste).
* Apresenta um valor preditivo negativo muito proximo dos 100%.
» Melhora a estratificacao de risco de CIN3+ o que significa que

aumenta a sensibilidade na deteccdo precoce de cancro cervical.

TESTE DE GENOTIPAGEM

Permite identificar os genotipos de alto risco,

nos casos das infeccoes persistentes.

« Tem uma elevada sensibilidade analitica.

» Tem menor sensibilidade clinica do que Captura Hibrida.

» Tem maior especificidade, pois permite identificar genétipos de alto risco.
* Detecta infeccdes hrHPV persistentes e co-infeccdes.

* Permite diferentes abordagens terapéuticas.

Que informacgdes obtemos com Genotipagem?

* 70% dos casos de cancro colo do Gtero estdo associados
a infecgdo persistente por HPV 16 e 18.

* Todos os outros genotipos apenas estao associados
a30% dos casos de cancro colo do Gtero.

* 0 potencial oncogénico esta aumentado nas co-infeccoes.

TESTE mRNA E6/E7

Permite caracterizar as infeccdes persistentes quanto:

« Alintegracdo no genoma das células epiteliais do colo do dtero.
« A persisténcia de DNA viral; Replicacdo DNA viral.

« A instabilidade cromossémica induzida por E6/E7 que provoca

modificacdes no DNA da célula hospedeira.

* Tem elevado potencial como marcador de transformacao
oncogénica.

» Tem elevada sensibilidade clinica (=Captura Hibrida).

* Tem elevada especificidade para CIN2+/CIN3+.

» Permite uma superior diferenciacao entre infeccoes transitorias

e infeccdes persistentes com potencial oncogénico.

QUALQUER HPV PODE

CAUSAR CANCRO?
* S6 0s gendtipos de alto risco de HPV (hrHPV)
16, 18, 31, 33, 35, 39, 45, 51, 52, 53, 56, 58, 59, 66, 68.
« A infeccdo tem de se tornar cronica e persistente.
* O HPV tem de se integrar no genoma celular.

« E provocar alteragdes e crescimento celular descontrolado.

A pesquisa de HPV é o teste indicado para mulheres vacinadas.
Nas mulheres vacinadas, a sensibilidade e o valor preditivo
positivo da citologia diminui significativamente tornando

o teste de HPV o de eleicao neste tipo de mulheres.



