LESIONES
PRECURSORAS
DEL CANCER
ANAL

Erene Flores Rodriguez
Servicio de cirugia general y del aparato digestivo.
Hospital Universitario Alvaro Cunqueiro. Vigo.
0 #cirugiavigo



NUESTRO
“LATE MOTIV”

88% Ligados a VPH (16 Y 18)
a raiz de la formacioén de
lesiones precursoras

Hombres que tienen sexo con
VIH principal factor hombres principal poblacién de
de riesgo control

Cribado poblacional
principal herramienta de
control




La similitud existente entre el ca. De cérvix y el ca de
ano (tanto desde un punto de vista Histopatoldgico
como por su relacion con el VPH), hizo que los
precursores de la AAR, a mediados de la década de los
90, vieran en la metodologia empleada para el estudio
de ca de cérvix y de sus lesiones precursoras, una
herramienta util para el estudio del ca de ano y de las
lesiones, que por aquel entonces aun sin evidencia
suficiente, se pensaba que podian ser sus precursoras.

ESTRATEGIA

DETECTAR

Detectar a la poblacién
con factores de riesgo
para el desarrollo de
lesiones precursoras o
con antecedentes que
limiten la capacidad de
respuesta de su propio
organismo ante el VPH y
sus lesiones

EVALUAR

Evaluar su situacion:

presencia de VPH y
existencia de AIN
mediante AAR

TRATARY
CONTROLAR

Aplicar medidas para
erradicar el VPH y tratar
las lesiones
diagnosticadas en la AAR




ALGORITMO




II NUEVAS

HSH-VIH LESIONES:
AIN1y AIN2

AAR BASAL AAR

CONTROL NUEVAS
3 meses del
tratamiento LES|ON ES
AIN1y
CONDILOMATOSIS VPH-AR TRATAMIENTO

AIN2
(LSIL) (no 16, no 18) EF en quiréfano \

JAVAY
CONTROL

3 meses del
tratamiento
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