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El cancer escamoso de ano (CEA)
Squamous cancer of the anus
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El cancer escamoso de ano (CEA) aun siendo un tumor
poco incidente (1,9% de todos los tumores digestivos')
esta sufriendo un incremento importante. No hay registro
en Espana de esta neoplasia?, pero en Estados Unidos los
Ultimos datos reflejan un incremento anual del orden del
2%?2. Se han identificado grupos de riesgo para el desarrollo
del CEA: personas positivas al virus de lainmunodeficiencia
humana, practicantes —hombres © mujeres— de sexo
anal, receptores de trasplantes de drganos solidos vy
mujeres con neoplasia de tracto genital inferior, previa o
sincronica®. Ademas, parece que la citologia por toma
de cepillado anal funciona razonablemente bien como
método de deteccion del CEA Y sus lesiones precursoras?,
siguiendo los mismos principios de préactica y terminologia
que para la deteccion del cancer de cérvix, dadas las
similitudes descritas y aceptadas en la historia natural de
ambos canceres, muy dependientes en su origen de una
infeccion por virus papiloma humano*, Esta circunstancia
fue ya explorada hace anos por nuestro grupo: en una
serle de 30 mujeres con neoplasia intragpitelial de cérvix,
12 presentaron neoplasia intraepitelial de anc®. La serie
era corta y por tanto sus resultados solamente debian ser
interpretados como una llamada de atencion al respecto
de esta asociacion,
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En un momento de consolidacion de los programas
preventivos de cancer, tanto de los que son de
aplicabilidad publica —mama femenina, cérvix, colon—
como en los abordables en la asistencia diaria, seria
buen aprender de lo que ahora mismo se publica en
revistas de prestigio y abordar en la practica clinica la
deteccion citologica del CEA en los grupos de riesgo
citados, practicando buenas tomas que sean leidas
con garantias diagndsticas por laboratorios entrenados.
Ello harfla posible la deteccion y diagnostico de las
lesiones intraepiteliales anales, siempre siguiendo las
recomendaciones terminoldgicas de la Lower Anogenital
Squamous  Terminology® vy la estructura de informe
marcada por el Sistema Bethesda’. Es absolutamente
necesario que el siguiente paso en esta secuencia sea
la practica de una anoscopia de alta resolucion, que
minimiza el falso negativo exploratorio®. Trabajando en
esta linea preventiva podriamos evitar el incremento en
nuestra poblacion del CEA, un tumor prevenible y tambiéen
de muy buen prondstico diagnosticado en estadios
iniciales, 85% de supervivencia a 5 afios, pronostico
gue se desmorona en estadios mas avanzados, 40% en
estadios Ill, 20% en estadios IV°.
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