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Resumen

Antecedentes/Objetivos: La pandemia de COVID-19 provocé la suspension temporal y diversas
modificaciones de los programas de cribado poblacional de cdncer de mama. El objetivo fue evaluar los
indicadores esenciales de calidad del cribado mamogréfico poblacional en Catalufia entre el periodo previo y
el posterior a la pandemia.

Métodos: Estudio de cohortes retrospectivo en 1.627.674 mujeres de 50 a 69 aifios, con mds de cuatro
millones de invitaciones para participar en el Programa de deteccion precoz de Cancer de Mama (PDPCM)
de Cataluia entre 2012 y 2022. Anélisis longitudinal ajustado por edad, comparando los indicadores de
numero de mamografias realizadas, tasa de participacion, de reconvocatoria, de deteccion de cancer y de
falsos positivos en el periodo anterior y posterior a la pandemia. Se estimo la razén de tasas (RT) y sus
IC95% mediante modelos de regresion de Poisson.

Resultados: La participacion se redujo significativamente en el periodo post pandemia respecto al periodo
previo (63,8 vs. 68,5%) con RT 0,93 (IC95% 0,93-0,94). La tasa de reconvocatoria disminuy¢ de 6,52 a
6,22% (RT: 0,95; IC95% 0,94-0,96), mientras que la de deteccion de cancer aumentd de 4,6 a 5,2 canceres
por 1.000 mamografias (RT: 1,14; IC95% 1,09-1,17). La tasa de falsos positivos disminuy6 de 6,1 a 5,7%
(RT: 0,94; IC95% 0,93-0,95).

Conclusiones/Recomendaciones: La pandemia actué como un experimento natural que permiti6 evaluar la
eficiencia organizativa del PDPCM de Catalufia ante disrupciones excepcionales. Los indicadores mostraron
impacto a corto plazo (reduccion de la participacion) pero rapida recuperacion a medio plazo, con cambios
transitorios de la eficiencia diagndstica (mayor tasa de deteccidon y menor proporcion de falsos positivos).
Los resultados evidencian la resiliencia del modelo cataldn en situaciones de reduccién de recursos y avalan
estrategias de reactivacion para optimizar el rendimiento del cribado poblacional, subrayando la necesidad de
garantizar una participacion regular y secuencial y de mantener una evaluacién continua para preservar su
efectividad.
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