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Neoplasia intraepitelial es un término que no solo
requiere ser conocido sino bien interpretado
como un cambio preinvasivo que reulne
caracteristicas de malignidad contenidas
solamente en el espesor de un estrecho epitelio.*

Por tanto, todo 6rgano en el que exista algln
tejido epitelial, ya sea de revestimiento y/o
glandular, puede desarrollar una neoplasia
intraepitelial. Esta formulacién diagndstica ofrece
ventajas tales como:

1. No usa el término “cancer” en una
proliferacion neoplasica preinvasiva. Asi
el término “carcinoma” es reservado para
tumores epiteliales malignos invasivos.

2. Reduce el peligro de tratamientos
excesivos.

3. Toda neoplasia intraepitelial incluye un
potencial invasivo o sea que posee riesgo
para desarrollar un carcinoma invasivo.

El médico de asistencia debe conocer todos estos
detalles y ademas saber que el hallazgo de una
neoplasia intraepitelial obliga a descartar la
coexistencia de un carcinoma invasivo y también
a adoptar las medidas necesarias para
erradicarla.”*

Hoy dia, se ha sustituido en todas las
localizaciones el término hiperplasia atipica o
displasias por el de neoplasia intraepitelial, por lo
impreciso de los primeros y las garantias del
segundo, ya que una hiperplasia no es otra cosa
que una proliferacién epitelial con mayor o
menor intensidad proliferativa celular siempre
tipica, asi nunca llegard a presentar cambios
citolégicos atipicos, lo que implicaria otro cuadro
morfoldgico, otra perspectiva y riesgos de
progresién al cdncer invasor. Y una displasia
siempre ha correspondido a un cambio celular,
de alguna forma atipico, pero que nunca asumié
la verdad cientifico- morfoldgica del evento
tisular en cuestién. De esta forma hoy
encontraremos aplicaciones del término
neoplasia intraepitelial en todas las
localizaciones:

o Neoplasia intraepitelial cervical, vulvar vy del
pene

o Neoplasia intraepitelial endometrial

= Neoplasia intraepitelial ductal de la mama

= Neoplasia intraepitelial prostatica

= Neoplasia intraepitelial gastrica y esofagica

> Neoplasia intratubular testicular de células
germinativas

También existen en otras muchas localizaciones
no exentas de particularidades que obligan al
médico de asistencia a mantenerse actualizado
para garantizar una 6ptima atencién en cada uno
de sus pacientes.*

Amerita hacer énfasis en que una neoplasia
intraepitelial es una proliferacion celular que
reine las caracteristicas de malignidad
contenidas solamente en el espesor de un
epitelio, y que inequivocamente identifica una
neoplasia maligna no invasiva. Ademas,
siguiendo el desarrollo cientifico, hemos
abandonado en los informes de autopsia y de
biopsia las nomenclaturas que a la luz del
conocimiento actual resultan imprecisas.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. Baldauf J, Averous G, Baulon V, Thoma V,
Talha-Vautravers A, Sananes N, Akladios YC.
Neoplasias intraepiteliales del cuello uterino.
EMC-Ginecologia Obstetricia. 2013 ; 49 (3): 1-23.

2. Martinez Castro P, Atero Cigalat M, Bosch Marti
J, Covisa Peris A, Estellés Chapa E, Garcia Garcia
A, Zorrero Martinez C, Garcia Garcia E.
(Hiperplasia endometrial atipica o
adenocarcinoma de endometrio? Un reto.
Progresos de Obstetricia y Ginecologia [revista
en Internet]. 2008 [ cited 23 Feb 2015 ]; 51 (10):
[aprox. 7pl. Available from:
http://zl.elsevier.es/es/revista/progresos-obstetric
ia-ginecologia-151/hiperplasia-endometrial-atipic
a-0-adenocarcinoma-endometrio-un-13127429-ar
ticulos-originales-2008.

3. Kane SE, Hecht JL. Endometrial Intraepithelial
Neoplastic Terminology in Practice: 4-year
Experience at a Single Institution. Int ] Gynecol
Pathol. 2012 ; 31 (2): 160-5.

4. Grases PJ, Tresserra Casas F, Lépez-Marin L.
Cuello uterino: atipias y lesiones premalignas no
invasoras. Rev Obstet Ginecol Venez [revista en
Internet]. 2006 [ cited 25 May 2015 ] ; 66 (2):
[aprox. 8pl. Available from:
http://www.oalib.com/paper/2443275#.VINZOF6W

Rkag.

Medisur

febrero 2016 | Volumen 14 | Numero 1


http://zl.elsevier.es/es/revista/progresos-obstetricia-ginecologia-151/hiperplasia-endometrial-atipica-o-adenocarcinoma-endometrio-un-13127429-articulos-originales-2008
http://zl.elsevier.es/es/revista/progresos-obstetricia-ginecologia-151/hiperplasia-endometrial-atipica-o-adenocarcinoma-endometrio-un-13127429-articulos-originales-2008
http://zl.elsevier.es/es/revista/progresos-obstetricia-ginecologia-151/hiperplasia-endometrial-atipica-o-adenocarcinoma-endometrio-un-13127429-articulos-originales-2008
http://zl.elsevier.es/es/revista/progresos-obstetricia-ginecologia-151/hiperplasia-endometrial-atipica-o-adenocarcinoma-endometrio-un-13127429-articulos-originales-2008
http://www.oalib.com/paper/2443275#.VlNz0F6WRkg
http://www.oalib.com/paper/2443275#.VlNz0F6WRkg
https://medisur.sld.cu/index.php/medisur

