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Debate

Cribado del cancer colorrectal: Fortalezas para avanzar en el cribado en Espafia
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Introduccion

La prevencion secundaria es una estrategia de eleccién para el
control de algunos tipos de cancer. El cribado organizado del cancer,
como es bien sabido, debe ofrecerse a las personas sanas si cumple
una serie de requisitos!, fundamentalmente si se ha demostrado
que disminuye la mortalidad general y especifica de la enfermedad,
o laincidencia de la enfermedad en estado avanzado, si se conocen
bien sus beneficios y sus riesgos, y si el balance entre ellos resulta
aceptable. En la actualidad retnen estas condiciones los cribados
del cancer de cuello de ttero, del cancer de mama y del cancer
colorrectal.

Las estrategias de cribado implican realizar pruebas a perso-
nas sanas para detectar enfermedades antes de que aparezcan
los sintomas. En muy importante realizar un control de calidad y
una exhaustiva evaluacién que permitan comprobar las ventajas
y desventajas; se trata de obtener un importante beneficio con los
minimos efectos secundarios adversos, como falsos positivos, falsos
negativos, sobrediagnésticos, etc.

El cancer colorrectal es el segundo tumor por orden de fre-
cuencia en hombres y mujeres en EspafiaZ, y por lo tanto es una
prioridad de salud pablica. Diversos organismos estan recomen-
dando activamente la puesta en marcha de programas de cribado
poblacional para el cancer colorrectal, entre ellos el Consejo de la
Unién Europea3, que recomienda el test de deteccién de sangre
oculta en heces (TSOH) en hombres y mujeres de 50 a 74 afios de
edad, cada 2 afios.

Evidencias y controversias
en el cribado del cancer colorrectal

El cribado del cancer colorrectal ha demostrado su eficacia para
disminuir la morbimortalidad. Hay una fuerte evidencia en cuanto
al TSOH con resina de guayaco®, y razonable para otros tipos de
TSOH y para la sigmoidoscopia; limitada evidencia para la colonos-
copia y ninguna para otros tipos de pruebas diagndsticas. Ademas,
se ha comprobado que el cribado del cancer colorrectal es coste-
efectivo.
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Todavia hay incertidumbres respecto a la metodologia para el
cribado de este tipo de cancer: la edad de la poblacién diana, el
intervalo entre los estudios e incluso el tipo de test que debe uti-
lizarse. La Comisién Europea ha editado una guia de control de
calidad para el cribado y el diagnéstico del cancer colorrectal, que
resume la evidencia disponible y establece recomendaciones res-
pecto a distintos aspectos metodolégicos®.

A pesar de la fuerte evidencia respecto a la conveniencia de rea-
lizar el cribado poblacional de este tipo de cancer, en Europa estos
programas estan relativamente implantados’, incluyen al 43% de la
poblacién diana, y hay variabilidad respecto a la prueba de cribado
utilizada.

El cribado del cancer colorrectal en Espaiia

En Espaiia se desarrollaron algunas experiencias de cribado del
cancer colorrectal, en la decada de 1990, en pequeifias poblaciones.
La Estrategia del Cancer del Sistema Nacional de Salud del afio 2005
recomendo6 la puesta en marcha de programas piloto de cribado
del cancer colorrectal. En la actualizacién del afio 20098, la estrate-
gia propone la implantacién progresiva de programas y marca un
objetivo de cobertura para el afio 2015 del 50%.

Los primeros programas piloto promovidos por las administra-
ciones sanitarias se iniciaron en Catalufia en el afio 2000 y en la
Comunitat Valenciana y la Region de Murcia a finales de 2005.
Estos programas se evaluaron y demostraron la factibilidad de su
extensién a gran escala®. Posteriormente se han ido implantando
programas en algunas otras comunidades auténomas (Pais Vasco,
Cantabria, Canarias, La Rioja, Aragdn, Castilla y Ledn), y en otras
(Andalucia y Extremadura) tienen previstos proyectos piloto!0.

Fortalezas para la extension del cribado del
cancer colorrectal en Espaiia

Como hemos visto, en Espaiia se estan implantando programas
de cribado de cancer colorrectal, y la mayoria de las comunidades
auténomas han asumido el compromiso de su puesta en marcha.

Los programas de cribado del cancer de mama necesitaron un
periodo excesivamente largo para alcanzar una cobertura total. Uno
de los retos planteados, en el contexto de la grave crisis econémica
actual, es asegurar la extension del cribado del cancer colorectal a
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toda la poblacién para garantizar la equidad en un plazo razonable.
Aunque todos los programas en Espafa utilizan como prueba de
cribado el TSOH, que es sencilloy facil de implantar, la confirmacién
diagnéstica de las pruebas positivas se realiza con colonoscopia, que
debe cumplir altos requisitos de calidad, y esto plantea la necesidad
de unaadecuaciénde los recursos. Algunas sociedades cientificas ya
han elaborado guias de calidad parala colonoscopia, lo que facilitara
este proceso de mejora de la calidad.

Segiin los primeros andlisis de evaluaciéon realizados, en los
programas de cribado del cancer colorectal en Espafia existe varia-
bilidad en la tasa de participacién (entre un 17% y un 60%)°, pero
ésta parece ir aumentando en las rondas sucesivas y también tras
la incorporacién de un nimero mayor de comunidades auténomas,
por lo que debe mejorar la informacién a la poblacién.

Entre las principales fortalezas que pueden ayudar al avance
en la implantacién del cribado del cancer colorrectal en Espafia se
encuentra que ya existe un importante desarrollo de los progra-
mas de cribado del cancer de mama, que ha permitido consolidar
una red entre las comunidades auténomas y adquirir experiencia
en coordinacién y en el intercambio de iniciativas, que puede per-
mitir apoyarse en los aciertos de este proceso y evitar los errores.
El cribado del cancer de mama y el del cancer colorrectal se dife-
rencian en muchos aspectos, pero tienen otros muchos comunes, lo
que puede ayudar a las administraciones sanitarias a utilizar en las
estructuras y los modelos organizativos ya creados para desarrollar
e impulsar los programas de cribado del cancer colorrectal. Desde
el principio las comunidades auténomas han intentado consensuar
criterios metodolédgicos y de evaluacién, lo que permite obtener
indicadores comparables y compartir informacién. La guia europea
para el control de calidad del cribado del cancer colorrectal esta-
blece criterios y procedimientos para las pruebas y el proceso de
confirmacién diagnéstica basados en la evidencia cientifica, y tam-
bién puede ser una herramienta que facilite la homogeneidad entre
los programas.

Conclusiones

Se ha demostrado la factibilidad de la implantacién de los pro-
gramas de cribado del cancer colorrectal en Espafia. Hay programas
en funcionamiento en nueve comunidades auténomas, y la cober-
tura, en la poblacién entre 50 y 69 afios de edad, se esta ampliando
progresivamente al conjunto de la poblacién diana y al resto de las
comunidades.

Para garantizar un avance rapido de estos programas es nece-
sario destinar recursos especificos y garantizar la calidad de todo

el proceso. La informacién a la poblacién sobre la importancia de
este problema de salud y sobre las posibilidades de prevencién y
diagnéstico precoz es clave para aumentar la participacién y mejo-
rar la efectividad de estas acciones, aunque debe acompaiiarse de
informacién sobre los posibles efectos adversos, para conseguir una
participacién informada.

El desarrollo coordinado de los programas de cribado del can-
cer colorrectal en las comunidades auténomas puede apoyarse en
la red de cribado del cancer y en las estrategias para el cancer del
SNS. El cribado del cancer colorrectal es mas coste-efectivo que
otros cribados y que otras practicas preventivas y diagnésticas, por
lo que debe ser una de las prioridades de las administraciones sani-
tarias, que son las responsables de impulsar estos programas con
la adecuada garantia de calidad y presentarlos a la poblacién con
la informacién sobre los posibles beneficios y perjuicios, para que
cada persona decida sobre su participacion.
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