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La literatura reciente avala el uso del test de RNAm APTIMA-HPV (AHPV), basado en la detección molecular de los oncogenes E6/E7, para el 
cribado de cáncer de cérvix a intervalos de 5 años en mujeres entre 30 y 65 años. Los estudios transversales y longitudinales muestran una 
sensibilidad similar y mayor especificidad de AHPV que los tests de DNA-HPV. Sin embargo, hasta el momento solo hay un estudio 
transversal de AHPV en nuestra población con 5053 mujeres. Presentamos resultados del estudio longitudinal de esta población tras un 
seguimiento de 4-7 años, algunos parcialmente presentados en otras reuniones científicas

Se puede considerar seguro el intervalo de cribado de 5 años con un test de APTIMA-HPV negativo con RNA basado en 
el Valor Predictivo Negativo tan bajo (99.5%) observado en este estudio longitudinal
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Población de estudio en mujeres entre 25 y 65 años en seguimiento clínico activo con cotest APTIMA-HPV y citología ThinPrep®  (n= 5053) 
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RIESGO DE DESARROLLAR CIN2+ DURANTE EL SEGUIMIENTO DE CRIBADO 

Grupo selección

n= 1985

RNAm APTIMA-HPV Negativa
Citología ≥ ASCUS

(n= 85)

RNAm APTIMA-HPV y
Citología Negativa

(n= 4515)

RNAm APTIMA-HPV Positiva
(n= 453)

Riesgo de 2.9% *

Riesgo de 10.1% *
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Grupo selección 

n= 69

Grupo selección sin CIN 2 basal

n= 298

* Tras seguimiento de 4-7 años 

Riesgo de 0.5% *
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