
DETECCIÓN PRECOZ
DEL CÁNCER
COLORRECTAL EN
SANGRE

CRIBADO (DESPISTAJE) DEL
CÁNCER COLORRECTAL

¡CON UN SIMPLE ANÁLISIS DE SANGRE!



Es importante realizarse una prueba de cribado
(despistaje) para el cáncer colorrectal.
Cuando se detecta a tiempo, hay más

probabilidades de recuperación.  



               es un test en sangre que se puede realizar como un primer paso en la detección precoz del cáncer 
colorrectal. El test detecta un biomarcador sanguíneo relacionado con el cáncer colorrectal (gen SEP9 metilado) 
incluso en estadios iniciales del cáncer.  

¿POR QUÉ Septina9?
MUESTRA DE SANGRE, evitando la incomodidad generada por otras pruebas de cribado.

SIN PREPARACIÓN NI RESTRICCIONES ALIMENTARIAS antes de la toma de la muestra.

CERTIFICACIONES IMPORTANTES:

 Septina9 es un método de cribado (despistaje) no invasivo para las personas
que deciden no realizarse un cribado mediante colonoscopia. 

Muestra de sangre Hombres y mujeres Resultados disponibles
en 15 días laborables

¿QUÉ ES Septina9?
Septina9

No hay requerimientos alimentarios ni de medicación antes de la toma de la muestra de sangre.

Existe una probabilidad del 99,9% de que no tengas
cáncer colorrectal. Comenta con tu médico tu plan de
cribado (despistaje) de cáncer colorrectal.  

Existe una mayor probabilidad de que puedas tener cáncer
colorrectal pero no significa que tengas cáncer. Es posible
que tu médico te recomiende una colonoscopia.  

POSITIVO

NEGATIVO

Marcado CE-IVD como prueba de cribado para el cáncer colorrectal.

APROBADO POR LA FDA (U.S. Food and Drug Administration). Primer y único test de 
cribado en sangre aprobado por la FDA para la detección precoz del cáncer colorrectal.



CONSIDERACIONES IMPORTANTES

Habla con tu médico
sobre los resultados

Se realiza la toma de
muestra de sangre

La muestra se procesa
en el laboratorio
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    ¿CÓMO
ES EL PROCESO?

 

Si no te has realizado una prueba de cribado (despistaje) o has decidido no hacerlo
mediante una colonoscopia, Septina9 es un cómodo y sencillo análisis de sangre 

que puedes solicitar a tu médico para descartar cáncer colorrectal.

El análisis no está recomendado en mujeres embarazadas, ya que la gestación afecta al resultado.

El análisis no está indicado en pacientes con alto riesgo de cáncer colorrectal con historial previo de pólipos colorrectales, cáncer colorrectal o cánceres 
relacionados, enfermedad inflamatoria intestinal, colitis ulcerosa crónica, enfermedad de Crohn o poliposis adenomatosa familiar ya que pertenecen a un grupo 
de alto riesgo, y por tanto deben de estar protocolizados por un especialista.

Este análisis nos permite realizar el primer paso para detectar esta enfermedad, dada la alta sensibilidad de la prueba y su alta capacidad de detectar si un paciente 
está realmente sano. Septina9 nos permite determinar si un paciente no presenta enfermedad o si debe seguir con las indicaciones dadas por su médico especia-
lista y realizarse una colonoscopia, que sigue siendo la prueba diagnóstica indicada para la identificación del cáncer de colon y para el seguimiento de personas 
con antecedentes personales y/o familiares de la enfermedad.

Deberías seguir realizándote el cribado para cáncer colorrectal de manera habitual ya que los resultados falsos negativos son posibles.

Los resultados están disponibles
en 15 días laborablesComenta con tu médico si

Septina9 es adecuado para ti



¿QUÉ MÉTODOS SE OFRECEN PARA LA DETECCIÓN 
PRECOZ DEL CÁNCER COLORRECTAL?

Un análisis de sangre es una alternativa más cómoda 
que los actuales métodos de cribado.

El cáncer colorrectal supone la cuarta causa de muerte por cáncer a nivel mundial, con una
incidencia anual superior a 740.000 casos en hombres y 600.000 en mujeres.  

Este tipo de cáncer representa el tercer tipo de cáncer más común en hombres y el segundo en mujeres. En la 
mayoría de los casos se diagnostica en personas mayores de 65 años.

Aproximadamente el 80% de los tumores colorrectales tienen un origen esporádico, sin antecedentes familiares.

1 de cada 20 personas desarrollará cáncer colorrectal a lo largo de 
su vida; puede ser detectado precozmente con un análisis de sangre.
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Fuente: GLOBOCAN 2012

Septina9 puede ayudar a detectar el cáncer colorrectal y a tratarlo a tiempo.

Existen guías para la prevención del cáncer colorrectal en muchos países. Normalmente se recomienda que los 
pacientes se realicen un test de sangre oculta en heces o una colonoscopia. Estas pruebas han demostrado ser 
efectivas en la lucha contra el cáncer colorrectal. Sin embargo, dado que se consideran poco agradables, la tasa de 
participación en los programas de cribado (despistaje) es menor de la esperada.   

El test en sangre Septina9 proporciona un complemento simple y aceptable a considerar como test de cribado 
(despistaje) del cáncer colorrectal.  
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SOLICITE INFORMACIÓN
(01)203 5900

cliente@synlab.pe
www.synlab.pe

500 MILLONES DE
PRUEBAS AL AÑO

MÁS DE 1.000
PROFESIONALES
MÉDICOS Y EXPERTOS
EN GENÉTICA

PROVEEDOR LÍDER EN
SERVICIOS DE DIAGNÓSTICO
MÉDICO EN EUROPA

PRESENTE EN MÁS
DE 40 PAÍSES EN 4
CONTINENTES

• No es preciso estar en ayunas ni preparación especial.
PREPARACIÓN DEL PACIENTE

• 15 días laborables
ENTREGA DE RESULTADOS

• Muestra de sangre venosa.
TIPO DE MUESTRA


