HOLOGIC

Evaluacion de las de la autorrecoleccion de

muestras para la prueba de deteccion de cancer de cuello uterino por VPH

@ El hisopado vaginal es recolectado por la paciente en un entorno

de atencion médica o privado; y solo debe considerarse cuando « el riesgo principal asociado con las
la paciente y el proveedor de atencion médica (healthcare muestras vaginales obtenidas por la
provider, HCP) determinan que no es posible que el médico paciente puede surgir si las personas

sometidas a pruebas de deteccion
regulares cambian electivamente de
muestras cervicales obtenidas por el
QR La autorrecoleccién de muestras para VPH es para personas que médico a muestras vaginales obtenidas
actualmente no participan o no estan involucradas en la deteccién de por la paciente, lo que podria dar
rutina. La falta de un programa de seleccién organizado en los EE. UU. lugar a posibles casos de enfermedad

. . . . . .. cervical omitidos que, de otro modo,
dificulta la identificacion de personas con pruebas de deteccion p < .
podrian haberse detectado y evitado

insuficientes o a las que nunca se les hicieron estas pruebas. vsareh & caidnEEr R clandien aeiuel

recolecte una muestra del cuello uterino."*

(es decir, muestras cervicales obtenidas
& La deteccidn por si sola no previene el cancer; los resultados clinicamente)”. — FDA2?
positivos de la prueba de VPH deben controlarse y tratarse. Esto
requiere comunicarse con las pacientes y garantizar que se realicen
todas las visitas de seguimiento.*

Se prefieren las muestras de cuello uterino recolectadas por el médico - ASCCP*

Ventajas y desventajas de pacientes
y proveedores con respecto a la
autorrecoleccién para pruebas de VPH

Pérdida para el seguimiento: Inquietud notable con una pérdida para el “..las muestras vaginales obtenidas por
seguimiento casi 4 veces mayor en comparacion con la recoleccién del la paciente parecen menos sensibles y

JORT . Z especificas en comparacion con las muestras
médico, como se observa en el programa nacional holandés.* P ) ) P .
cervicales obtenidas por el médico”.

— FDA con respecto a la autorrecoleccion
de muestras para VPH?3

Prueba de clasificacién: No se puede realizar en una muestra vaginal.
Se recomienda realizar un examen con espéculo para la obtencién de
una muestra del cuello uterino por parte del médico para pruebas de
clasificacion.

Repeticién de pruebas: Se recomienda cada 3 afios después de los
resultados negativos para VPH utilizando muestras vaginales obtenidas o .

. . . . . recolectadas por el médico han sido el
por la propia paciente debido a la falta de datos longitudinales de ST e i an o BeEles
seguridad y efectividad.* Unidos para la deteccién del céncer de

cuello uterino durante mds de medio siglo,
y mas del 80 % de las mujeres informan

« VPH 16/18 positivo: requiere evaluacién de diagndstico que participan la recoleccion de muestras

inmediata (p. ej., colposcopia) y vigilancia continua.” de Cuel/o, u?er/no (eal/zada regu/armente
por el médico, y tienen la ventaja de que

. VPH positivo, genotipificaciéon desconocida. se obtienen células cervicales...” _ Asccp?

“Las muestras de cuello uterino

La citologia es necesaria en los siguientes escenarios®:

« VPH HR12 (otro) positivo.
. VPH 45, 33/58, 31, 52, 35/39/68, 51 positivo.



Los examenes de deteccion de VPH solot omiten el cancer de cuello uterino

Deteccién con Papanicolau

+ VPH juntos (pruebas o
1en5 conjuntas) identificada 95 o

de los canceres 7 0 o de los canceres de cuello
de cuello uterino uterino se detectaron

no se detectaron de los canceres no mediante prueba de
con la prueba de se detectaron con la Papanicolaou + VPH juntos
VPH solo™*® prueba de VPH solo" (pruebas conjuntas)>®

Creencias del proveedor médico sobre la eficacia de la modalidad de las pruebas

de deteccién®
21a 29 afios 30 a 65 afios

“Pocos proveedores creian en la eficacia 100 100
de la prueba primaria del VPH (pVPH) para
reducir la mortalidad por cdncer de cuello
uterino y habia menos probabilidades de 60
que recomendaran la prueba primaria de
PVPH en el grupo de edad y el intervalo
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® pVPH ® Pruebas @ Citologia sola
conjuntas

Preferencias de la paciente por la autorrecolecciéon de muestras para pruebas de VPH’

QU @ QU

Todas las mujeres, Las pruebas conjuntas fueron el La autorrecoleccién de muestras Las mujeres con pruebas
independientemente de método de prueba de deteccién ~ para pruebas de VPH fue el insuficientes prefieren las

la modalidad de prueba preferido entre las mujeres método de prueba menos pruebas conjuntas a la

de deteccidn, prefieren con pruebas adecuadas e preferido entre las mujeres autorrecolecciéon de muestras
iniciarlas a los 21 afios insuficientes que se hicieron las pruebas de para pruebas de VPH.

deteccion de forma adecuada

Aumentar el nimero de pruebas de deteccién de cancer de cuello uterino por parte
de los proveedores de atencion médica y educar a las mujeres sobre las mejoras en

la exactitud son fundamentales para evitar este tipo de cancer prevenible.

* Segln se describe en las pautas de la ASCCP de 2019, se recomienda la obtencion de datos citolgicos de cuello uterino en la visita de colposcopia porque se requieren pruebas de diagndstico y vigilancia
adicionales.
" Un resultado positivo en la prueba de deteccién del VPH puede hacer necesaria una evaluacion posterior con citologia y/o colposcopia.
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