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5 d| HNPCC all’orizzonte?
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G.P. "c annl mesgdmo J

I maggiore operato dir ADK
;@'-sante delicolon sinistro all’eta di 60

r Non riferiti all’anamnesi familiare altri
casl di neoplasie coliche o extracoliche



Miefiglia di 27:anni in bW

MNiglikdelifiratellopentrambiitrentenniyin.
guonlelgel i

SENILON, POCco piti che ottantenni, con

2fiar ANESI negativa per patologie

et plastlche e malattie croniche
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= |nvaI|dant| (es. diabete, cardiopatie)
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° Cologiigeele
RIVIICT pollpo Iperplastico del retto

Hc =rpo a corto peduncolo di 6-7 mm
el'discendente: ADK ben
|fferen2|ato su adenoma. Margini di
iesezione non valutabili
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AIEcolon inentrambitifigli di'genitori non
rwooJruf

\rmrp ESi famlllare negativa per tumori colici
TaCO|ICI

_ﬂ_nsorgenza del cancro in eta relativamente
“giovane”

. Sviluppo della neoplasia su adenoma < 10 mm
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Si]e 'bbla un ruolo importante
J )

Eziopatoegenesi della malattia comune ai
J _'(atelll

,er spiegare la precoce insorgenza del
~ carcinema su un polipo < 1 cm dobbiamo
considerare un significativo effetto

trastformativo genico
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MECNIltaZIoNI germinali'e somatiche note nella

gémerms del cancro colo-rettale (ad es. di APC,

Jf _f K-ras, p53, ecc.) potrebbero essere
C|ent| PEr rendere ragione della patogenesi

': Gtrebbe essere indicata la ricerca dei RER
— (1nstab|I|ta der microsatelliti) e lo studio deli
geni del MMR (hMLH, hMSH, hPMS)
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