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EL CANCER EN TRUJILLO METROPOLITANO
INCIDENCIA

- 640 casos nuevos por ano.

Las tres principales localizaciones:

» Hombres: préstata, estdmago y linfoma No Hodgkin,
42% de todos los canceres.

» Mujeres; cuello uterino, mama y estdmago, 53% de
todos los canceres.



LA MORTALIDAD DE CANCER EN TRUJILLO
METROPOLITANO - 2010

Cancer, primera causa basica de muerte entre 3807
defunciones.

525 muertes anuales.

60% la mortalidad en mayores de 65 anos.

55% de la mortalidad afecté a mujeres.

2% fueron ninos.



EPIDEMIOLOGIA DEL CANCER CERVICO UTERINO EN
TRUJILLO

: 100 casos nuevos anuales

: 25% de los canceres de la mujer.
: 44 x 100 000 (> Haiti, Nicaragua, Bolivia).

5 % riesgo en poblacion 0 — 74 anos.

: 50 fallecimientos anualmente.



COBERTURA DEL TAMIZAJE CITOLOGICO EN LA
REGION LA LIBERTAD ANO 2010

COBERTURA REGIONAL 9,0% (2010) 9,0% (1998) COBERTURA ESPERADA:70-80%
POBLACION FEMENINA DE RIESGO 692 828 < 25 - 64 ANOS = 23% a 36%.
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EVALUACION DE LAS CITOLOGIAS CERVICALES
CON LESION DE ALTO GRADO, UN ANO DESPUES
DEL RESULTADO

- 64% no tuvieron seguimiento, biopsia confirmatoria ni
tratamiento.

- Segun la norma: para LEIA 100 por ciento deben estar
tratadas a las seis semanas de emitido el informe

citologico.



EVALUACION DEL TAMIZAJE CERVICAL EN LA REGION
LA LIBERTAD

No se cumplen a cabalidad las normas de los programas de
tamizaje.

No existe control de calidad interno ni externo, ni supervision.
No hay coordinacion intersectorial para la prevencion del cancer

cervical.

e INEN 2008, Norma Técnico Oncoldgica para el Tamizaje para
aplicacion a nivel nacional.

* EsSalud: Guia de Practica Clinica de Cancer de Cuello Uterino.

* El INS: Manual para diagndstico citolégico y supervision de los

Programas.



EL REGISTRO DE CANCER DE TRUJILLO

- Los Registros de Cancer son esenciales para cualquier
programa nacional de control del cancer.

- El Registro de Cancer de Base Poblacional de Trujillo
recopild informacion entre 1984 y 2002. Los resultados
fueron publicados en tres volumenes de “Cancer in Five
Continents” (IARC).

- IREN Norte ha asumido el Registro. Aun no ha publicado sus

resultados.



PROGRAMAS PARA EL CONTROL DEL CANCER EN EL
PERU

- Coalicion Multisectorial: Perud Contra el Cancer: Plan Nacional
para el Fortalecimiento de la prevencion y Control del Cancer
2006-2016.

- Plan Esperanza: Atencion integral del cancer y mejoramiento de
los servicios oncologicos en el Peru.

. Ley Marco del Aseguramiento en Salud, PEAS :21 categorias entre

ellas cancer.



EL SISTEMA DE SALUD Y LOS OBSTACULOS PARA EL
CONTROL DEL CANCER EN EL PERU

Academico Dr. Eduardo Pretell, Ex Ministro de Salud: “La Salud

del Peru al Inicio del Nuevo Milenio”

PROBLEMAS ESTRUCTURALES DEL SECTOR SALUD

- Sector salud fraccionado y con rectoria multiple.
- Desorden normativo y duplicacion de inversiones.

- Competencia funcional y normativa restringida.



¢ COMO ARTICULAR LOS SUBSISTEMAS DEL SECTOR
SALUD PARA EL CONTROL DEL CANCER?

* Se han considerado dos posibilidades:

* ElSeguro Publico Unificado con la integracion operativa (no
estructural ni funcional) del MINSA y EsSalud .

e El Sistema Unico de Salud.



MUCHAS
GRACIAS
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